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2. COMPETENCIA (S) DEL PERFIL DE EGRESO

LICENCIATURA EN PODOLOGIA

Actitudes

Se desenvuelve con respeto a la vida y a la salud; actua con flexibilidad y adaptacion ante los
cambios cientificos, sociales y/o educativos que surjan en su practica profesional.

Generales

Piensa y ejercita el pensamiento critico y reflexivo a través de métodos inductivos y deductivos,
sistematicos y cientificos en su ejercicio profesional para asimilar, transferir y reconstruir el
conocimiento; utiliza y procesa informacion que le permita tomar decisiones correctas para
solucionar problemas en las enfermedades y deformaciones del pie.

Profesionales

Posee los conocimientos tedricos, habilidades y actitudes necesarias para atender
correctamente los problemas habituales de las afecciones y deformidades del pie; ejerce la
capacidad de evaluacion clinica.

3. PRESENTACION

La asignatura de CIRUGIA PODOLOGICA |, forma parte del eje basico particular de la carrera
LICENCIATURA EN PODOLOGIA, tiene una carga horaria de 32 horas teoria y 16 horas
practica, (valor curricular 5 créditos).

Este curso practico proporciona al alumno elementos para ser capaces de aplicar los
conocimientos tedricos obtenidos en moddulos anteriores (procesos de asepsia, antisepsia),
manejo basico de quirdgrafo con la finalidad de disminuir incidencia de procesos infecciosos
durante un procedimiento quirargico. Ademas de desarrollar las capacidades para el manejo
adecuado de los principios de cirugia de tejidos y desarrollo de procedimientos quirirgicos en
donde se ponga en practica las técnicas de sutura y manejo de instrumental aplicacién de un
anestésico en una sala de operaciones.

4. UNIDAD DE COMPETENCIA

El alumno desarrollara habilidades y destrezas para el manejo de técnicas fundamentales de
cirugia de pie, que le permita el desempefio eficiente de un acto quirdrgico sin
complicaciones

5. SABERES

El alumno desarrollara habilidades y destrezas para el manejo de técnicas
Practicos fundamentales de cirugia de pie, que le permita el desempefio eficiente de un
acto quirdrgico sin complicaciones

Reconocer la anatomia, fisiopatologia de las alteraciones del pie, para la
Tedricos determinacion de las técnicas quirurgicas adecuada de acuerdo a la patologia del
pie para evitar iatrogenias y /o complicaciones en un acto quirdrgico
Desempefiarse de manera ética en los procesos quirurgicos reconociendo los
principios basicos de las Normas Oficiales para el manejo de pacientes y los
procedimientos quirargicos basicos permitidos en la Normatividad y Legislacion
Formativos | en nuestro pais

Desarrollar habilidades para el trabajo en equipo y colaboracion y reconocer las
responsabilidades profesionales que implica en los momentos (Pre, trans y
postoperatorio)

6. CONTENIDO TEORICO PRACTICO (temas y subtemas)

CIRUGIA PODOLOGICA II
. Encuadre del curso y presentacion del programa




. Aplicacion de la Unidad de Competencia en el perfil del alumno:

. Aplicacion del contexto social

. Promover el desarrollo sostenible, los derechos humanos, la igualdad de
geénero, la cultura de la paz y la no violencia, la ciudadania mundial, la valoracién de la diversidad
cultural y las implicaciones del cambio climatico.

. Utilidad del método cientifico en los procesos de ensefianza aprendizaje
MODULO |

Cirugia de las afecciones y deformidades del primer segmento

Anatomia quirargica

Biomecanica del antepié

Generalidades patoldgicas

Exploracion clinica y métodos complementarios

Variantes anatomicas a nivel del antepié

Evaluacion radiografica:

Valoracion del angulo intermetatarsal

Valoracién del angulo hallus abductus

Valoracién del angulo del complejo articular proximal (PASA)

Valoracion del angulo del complejo articular distal (DASA)

Valoracién del angulo interfalangico del hallus

Valoracion del angulo de abertura del pie

Valoracion de la posicidén de los sesamoideos

Valoracion de la parabola metatarsal y digital

Técnicas quirurgicas para el tratamiento de la desviacion del primer metatarsiano en varo
Etiologia:

Alteracion de la formula metatarsal y digital

Morfologia del pie

Hipermovilidad articular (laxitud articular)

Morfologia del pie

Microtraumatismos repetidos que dan lugar a la formacién de una exdstosis o prominencia medial
en la cabeza del primer metatarsiano (juanete).

Secundario a fracasos quirurgicos

Otras causas

Osteotomias:

Proximal

Distal

Multiple

Otras

Artrodesis cuneo-metatarsiana

Técnicas quirurgicas para el tratamiento de la desviacion en valgo de la falange proximal del
primer dedo

Osteotomias:

Para corregir el valgo

Para corregir la rotacion

Para acortar

Combinadas

Técnicas quirurgicas para la correccién del hallus rigidus. -
Etiologia:

Alteracion de la formula metatarsal y digital
Microtraumatismos repetidos

Morfologia del pie

Secundario a fracasos quirurgicos

Otras causas del hallus rigidus




Técnicas:

Osteotomias

Nueva articulacién mediante reseccion y artroplastia
Artrotomia en V

Artrodesis metatarsofalangica

Técnicas quirdrgicas para la correccién del hallus varus.
Etiologia:

Desequilibrio muscular con predominio del aductor del primer dedo
Secundario a fracasos quirdrgicos

Secuelas de lesiones traumaticas

Otras causas

Técnicas:

Sindactilia (método de Farmer)

Ligamento plastia (método de Johnson y Spiegl)
Método combinado

Transferir el misculo aductor a la cara externa del dedo
Artrodesis metatarsofalangica

MODULO I

Técnicas quirurgicas para el tratamiento de la desviacion del quinto metatarsiano en valgo y el
dedo en varo

Etiologia:

Alteracion de la formula metatarsal y digital

Morfologia del pie

Hipermovilidad articular

Microtraumatismos repetidos que dan lugar a la formacién de una exdstosis o prominencia lateral
en la cabeza del quinto metatarsiano

Secundario a fracasos quirirgicos

Otras causas

Técnicas:

Exostectomia de la cabeza del metatarsiano

Osteotomias para corregir la desviacion del metatarsiano

Cerclaje fibroso

Técnicas quirurgicas para el tratamiento de las afecciones y alteraciones de los metatarsianos
centrales (2°, 3°y 4°)

Etiologia:

Alteracion de la formula metatarsal y digital

Hipermovilidad articular

Microtraumatismos repetidos que dan lugar a la formacién de hiperqueratosis en los apoyos de
las correspondientes articulaciones metatarsofalangicas por sobrecarga

Morfologia del pie

Secundario a fracasos quirdrgicos

Otras causas

Técnicas:

Tenotomias

Capsulotomias

Sutura con traccion a través de tuneles en la falange proximal y la cabeza del metatarsiano
Osteotomia cervicocapital

Osteotomia cervicocapital con reseccion metafisaria

Osteotomias en V en la base de los metatarsianos

Condilectomia plantar




Osteotomia subcapital
Osteotomia a nivel del cuello quirurgico

Técnicas quirurgicas para el tratamiento de las afecciones y deformidades de los dedos
centrales (2°, 3°y 4°)

Etiologia:

Alteracion de la formula metatarsal y digital

Hipermovilidad articular (laxitud articular) con inestabilidad del antepié

Morfologia del pie

Desequilibrio muscular (musculos intrinsecos)

Alteracion en la traccién de los musculos flexores (extrinsecos)

Secundario a fracasos quirurgicos

Otras causas

Técnicas:

Artroplastia interfalangica, sin tenotomia del musculo extensor largo, por reseccion de la cabeza
de la falange

Artroplastia interfalangica, con tenotomia del masculo extensor largo, por reseccion de la cabeza
de la falange

Artroplastia con reinsercién de la placa plantar metatarsiana

Alargamiento del tendén extensor

Tenotomia de los tendones flexores y del extensor

Transposicién tendinosa

7. ESTRATEGIAS DE ENSENANZA APRENDIZAJE POR CPI

1. Demostraciones en sesiones teorico - practico en modelos anatémicos con participacion
individual y colectiva

2. Sesiones de trabajo practico en Laboratorio

3. Aprendizaje basado en problemas (modelos anatdémicos).

8. EVALUACION DEL APRENDIZAJE POR CPI

8. 1. Evidencias de aprendizaje | 8.2. Criterios de desempeiio | 8.3. Contexto de aplicacién
. Evaluaciones pre sesion |- Evaluacion de acuerdo | Aulas,

y post médulos al impacto didactico y . Laboratorio.

. Desarrollo de las participacion (Quirofanos)

sesiones de laboratorio a través |« Si lo realiza de manera | * Campo Clinico

de reportes, lista de cotejo correcta

. Presentaciones digitales |- No lo realiza de

y manera correcta.

. Casos clinicos.

9. CALIFICACION

Tomando en cuenta las condiciones de aislamiento social por la presente pandemia, y los acuerdos
tomados por nuestras autoridades universitarias, a partir de la circular Num. 09 por parte de la
Secretaria General de nuestra Universidad, donde se nos informé, que de acuerdo con el Sr.
Rector General y derivado de los acuerdos tomados en el Consejo de Rectores, del dia 15 de abril
del afio 2020, se tomaron diversas acciones preventivas, para evitar la propagacion del coronavirus
(Covid-19), en donde el punto A expresaba que se mantenia la suspensién de clases presenciales
en toda la Red Universitaria, y que estas continuaban en forma virtual, conforme a lo establecido
en la circular num., 4, emitida el pasado dia 16 de marzo del 2020, concluyendo el pasado ciclo
escolar 2020-B, en forma virtual. Tomando en consideracion, que tales condiciones de aislamiento
social, como consecuencia de la misma emergencia sanitaria, por la pandemia ya mencionada,
persisten hasta la fecha actual y se han consignado por nuestras propias Autoridades
Universitarias, se toman los siguientes acuerdos en relacién al proceso de Evaluacién vy
Callificacién, para los Alumnos en el ciclo escolar 2021-A.




a. De continuar las condiciones de aislamiento social, a consecuencia de la presente
pandemia y siguiendo las indicaciones de nuestras autoridades Universitarias, de iniciar los cursos
del ciclo escolar venidero 2021-A, el proximo dia 22 de febrero del 2021, en forma virtual, el
proceso de evaluacion y calificacion de los alumnos se llevara a cabo por el Profesor respectivo de
cada grupo, tomando en cuenta los criterios de evaluacion plasmados en el programa por
competencias de la asignatura, que a su juicio sean pertinentes y apropiados, tomando en cuenta
las condiciones y caracteristicas en que se impartié el curso, con la flexibilidad y sensibilidad que
nos demanda la presente situacion, inédita por las condiciones sanitarias propiciadas por la actual
pandemia.

b. En lo referente a la posibilidad de llevar a cabo practicas clinicas complementarias por
parte de los alumnos. Solo se podran llevar a cabo, si la evolucion y curso de la pandemia, lo
permite, solo bajo autorizacion de nuestras Autoridades Universitarias, asi como de las mismas
Unidades Hospitalarias, donde se desarrollan en condiciones normales los campos clinicos, siendo
bajo acuerdo y responsabilidad del profesor y los alumnos.

c) El curso inicia el 22 de febrero y finaliza 03 de julio, la Academia recomienda para el
proceso de evaluacion, los siguientes criterios:

a). - Puntualidad y asistencia (asistir minimo al 80% de las clases)

b). - Participacion activa y presentacion de casos clinicos a través de historias 20%

c). - Trabajos de investigacion bibliografica 40%

d). - Examen de conocimiento final 40%
Total 100%

10. ACREDITACION

El resultado de las evaluaciones sera expresado en escala de 0 a 100, en numeros enteros,
considerando como minima aprobatoria la calificacion de 60.

Para que el alumno tenga derecho al registro del resultado de la evaluacion en el periodo ordinario,
debera estar inscrito en el plan de estudios y curso correspondiente, y tener un minimo de
asistencia del 80% a clases y actividades.

El maximo de faltas de asistencia que se pueden justificar a un alumno (por enfermedad; por el
cumplimiento de una comision conferida por autoridad universitaria o por causa de fuerza mayor
justificada) no excedera del 20% del total de horas establecidas en el programa.

Para que el alumno tenga derecho al registro de la calificacion en el periodo extraordinario, debe
estar inscrito en el plan de estudios y curso correspondiente; haber pagado el arancel y presentar
el comprobante correspondiente y tener un minimo de asistencia del 65% a clases y actividades.
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