Guia Docente
34355 Practicum llI

FICHA IDENTIFICATIVA

Datos de la Asignatura

Codigo 34355
Nombre Practicum IlI
Ciclo Grado
Créditos ECTS 15.0

Curso académico 2023 - 2024

Titulacion(es)
Titulacion
1208 - Grado de Podologia

Materias
Titulacion
1208 - Grado de Podologia

Coordinacion

Nombre

BENIMELI FENOLLAR, MARIA
GARCIA GOMARIZ, CARMEN

Centro Curso Periodo

Facultad de Enfermeriay Podologia 4  Segundo
cuatrimestre

Materia Caracter

17 - Practicum Clinico Integrado Pract. Externas

Departamento
125 - Enfermeria

125 - Enfermeria

RESUMEN

Laasignatura Practicum 11 tiene como objetivo principal ense ar a estudiantado el funcionamiento de la
Cl nicapodol gicadelaUV, mediante la utilizaci n de |os diferentes protocol os asistencial es que dispone
dicho centro, as como, de los centros adheridos a laformaci n que configuran € Practicum cl nico.

Se abordan temas te rico-pr cticos en los que se llevan a cabo diferentes estrategias. diagnostico cl ni- co,
dermatoscopia, tratamientos ortopodol gicos avanzados, y se refuerzan conocimiento de las diferentes
alteraciones morfofuncionales del primer radio y sus diferentest cnicas quir rgicas.
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CONOCIMIENTOS PREVIOS

Relacién con otras asignaturas de la misma titulacion

No se han especificado restricciones de matricula con otras asignaturas del plan de estudios.

Otros tipos de requisitos

Esta asignatura, debido a su caracter eminentemente practico y de aplicacién de contenidos, guarda
especial relacién con otras ensefianzas de formacién obligatoria, gracias a las cuales el/la estudiante
tendra

acceso y podra asimilar los conocimientos tedricos y practicos necesarios para adquirir las
competencias que

le permitiran profundizar en esta asignatura.

Sin embargo, las asignaturas que mas vinculadas estan con el Practicum Ill son el Practicum | y el
Practicum Il. Ello se debe a que la diferencia ente los contenidos de estas tres asignaturas radica en el
grado

de dificultad a alcanzar en el desarrollo de las competencias generales y especificas en cada una de
ellas,

siendo las mismas competencias para las tres asignaturas.

Es por ello que se recomienda que el alumnado haya superado el Practicum | y el Practicum Il para
poder

alcanzar de manera o6ptica el siguiente grado de complejidad que se le va a solicitar al cursar el
Practicum

[ll, necesario para garantizar una formacion integra y de calidad del futuro graduado/a en podologia.
Asimismo, otras asignaturas de caracter obligatorio que se aconsejan haber superado son:
Radiodiagnostico

y radioproteccién, asi como Resolucion de casos clinicos y Ortesis y calzadoterapia. Esta Ultima es una
de las asignaturas optativas con especial vinculacion con la asignatura Practicum lll, impartida en el
primer

semestre del cuarto curso

COMPETENCIAS

1208 - Grado de Podologia

- Précticas preprofesionales en Clinicas podoldgicas universitarias y centros acreditados, con una
evaluacion final de competencias, y que permitan al alumno incorporar los valores profesionales y
competencias dirigidos a:

- Protocolizar y aplicar el método clinico en podologia.

- Realizar la historia clinica podoldgica y registrar la informacion obtenida.
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- Desarrollar las técnicas de exploracion fisica.

- Desarrollar la habilidad de realizar las actividades radiol6gicas propias de la podologia.

- Interpretar los resultados de las pruebas complementarias y la racionalizacién de su uso.
- Emitir un diagndstico y prondstico.

- Disefiar el plan de intervencion integral o tratamiento podoldgico.

- Disefar planes de intervencién especificos para el tratamiento del pie de riesgo: diabético,
neuroldgico y vascular.

- Desarrollar la capacidad de establecer protocolos, ejecutarlos y evaluarlos.

- Desarrollar la habilidad y destreza en el uso del instrumental, material y maquinaria empleados para
la confeccion y aplicacion de tratamientos podologicos.

- Aplicar las medidas de resucitacion y reanimacion en casos de emergencia.

- Desarrollar las habilidades sociales para la comunicaciéon y el trato con el paciente y otros
profesionales.

- Establecer intercambio de informacién con los distintos profesionales y autoridades sanitarias
implicadas en la prevencién, promocion y proteccion de la salud.

- Prescribir, administrar y aplicar tratamientos farmacolégicos, ortopodoldgicos, fisicos y quirdrgicos.
- Elaborar e interpretar informes clinicos.

- Evaluar los resultados obtenidos del proceso de atencién Podoldgica.

- Adquirir capacidad en la gestién clinica de los servicios de podologia.

- Mantener actualizados los conocimientos, habilidades y actitudes.

- Garantizar la calidad asistencial en la préactica de la podologia.

- Utilizar elementos de documentacion, estadistica, informética y los métodos generales de analisis
epidemiolégicos.

RESULTADOS DE APRENDIZAJE

Dentro de los objetivos de caracter general que log/las estudiantes seran capaces de asimilar durante el
estudio de la asignatura de Practicum |11, podemos encontrar:

» Adquirir los conocimientos tedrico -préacticos que permitan al alumnado introducirse en un nuevo
método de diagndstico clinico, la dermatoscopia, proporcionando las directrices necesarias para
poder establecer criterios de diagndstico de las lesiones melanociticas localizadas en € pie.

» Adquirir los conocimientos tedrico-practicos para poder llevar a cabo estrategias ortopodol dgicas
avanzadas en e tratamiento de patol ogias de origen especial.

» Profundizar en los conocimientos adquiridos sobre las diferentes alteraciones morfo funcionales del
primer radio. Realizar un abordaje de las distintas técnicas quirdrgicas en cada caso.
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» Adquirir los conocimientos tedrico-practicos que permitan al estudiante perfeccionar las diferentes

técnicas de vendaje del piey saber en qué casos aplicar cada una de ellas.

 Profundizar |as distintas técnicas quirdrgicas de cirugia percutanea, valorando las patologias

quirudrgicas subsidiarias de tratamiento mediante esta técnica quirurgica.

Por 1o que respecta alos objetivos de caracter metodol 6gico, podemos destacar:

» Adquisicién de experienciaclinica. El alumnado adquirira experienciaclinicaa trabajar en un

entorno clinico real. Este hecho, por un lado, ayuda a configurar su propia autoimagen como
profesional, pero ademas muestra qué tipo de trabajo real realizan los/as graduados/as en podologia.
Asimismo, el realizar practicas externas en unainstitucion sanitaria publicales permitira interactuar
con distintos profesionales de la salud y formar parte de un equipo multidisciplinar de salud. Por
ultimo, el desenvolverse en un entorno clinico real les proporcionara estrategias y habilidades para
saber gestionar la asistencia clinica en podologia.

Aplicacion practica de contenidos tedricos. Log/las estudiantes aplicaran las técnicas'y protocol os
descritos de formateorica, y asi tendran la posibilidad de observar 1a justa correspondencia que
tienen los conoci mientos tedricos con la aplicacion précticareal. Asimismo, €l realizar |as préacticas
con pacientes reales permitiraa alumnado entender, asimilar y desarrollar habilidades para poder
establecer las interrelaciones existentes entre distintas patol ogias podol dgicas, asi como conocer
como agunas enfermedades sistémicas pueden repercutir anivel podal.

Perfeccionamiento del uso de instrumental y de la dinamica asistencial. El alumnado, ya
familiarizado con €l instrumental especifico de la especialidad, podra adquirir destreza en su uso.
Asimismo, el hecho de estar ya familiarizado con la dinamica asistencial de la Clinica Podol ogica
Universitariade la Universitat de VValéncia, permitira que se alcance una mayor calidad asistencial
desde un primer momento.

Las destrezas, capacidades y conocimientos que los alumnos/as adquiriran alo largo del estudioy la
experimentacion que la asignatura Practicum 111 ofrece son los siguientes:

Habilidad para protocolizar el método clinico en patol ogia derivada de situaciones especial es.

Capacidad para sintetizar los datos clinicos de interés y extraer |os realmente interesantes e
importantes.

Habilidad para establecer un sistema protocolizado basico y global y saber cdmo pueden repercutir
las alteraciones patol 6gicas diagnosticadas en €l resto del M1 y raquis.

Desarrollar la habilidad de reconocer los distintos hallazgos radiol égicos y emitir un diagndstico.

Capacidad de identificar los hallazgos patol 6gicos que proporciona cada prueba complementariay
emitir un juicio diagndstico y un prondstico.

Capacidad de emitir un juicio diagnostico y un pronéstico de latotalidad de patologias del ambito
podol dgico.
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» Capacidad de realizar tratamientos personalizados de ortesis o férulas para el pie de riesgo.

» Capacidad de g ecutar correctamente |os protocol os de actuacion clinica, interpretar 1os datos
extraidos y adecuar €l tipo de actividad asistencial.

» Desarrollar destrezaen € uso del instrumental necesario para cada acto asistencial.

» Capacidad deidentificar la situacién clinicaen la que se requiere dirigirse a otros profesionales del
ambito de la salud y saber solicitar orientacion especifica.

» Capacidad paraidentificar las situaciones clinicas en |as que se requiere prescribir, administrar o
aplicar un tratamiento farmacol égico.

» Capacidad para recomendar un tratamiento farmacol 6gico y conocer todas sus caracteristicas y
propi edades farmacol 6gicas.

 Capacidad paraidentificar los procesos patol 6gicos derivados de situaciones especiales en los que
es necesario prescribir o aplicar tratamientos ortopodol 6gicos y saber realizarlos.

» Habilidad para prescribir tratamientos fisicos del pie que realizan otros profesional es.
» Capacidad de aplicar quirdrgicos sobre €l piey saber prescribir tratamientos quirdrgicos complgos.

» Saber elaborar adecuadamente informesy solicitar correctamente |as pruebas clinicas
complementarias pertinentes.

» Capacidad para proponer alternativas asistenciales o0 metodol 6gicas dentro de un plan de
tratamiento.

» Capacidad de gestionar adecuadamente el tiempo del proceso asistencial.

» Capacidad paragarantizar la calidad asistencial en e control y seguimiento de |os tratamientos
realizados.

» Habilidad pararealizar un estudio epidemiol 6gico.
» Capacidad paratrabajar en grupo y de manera cooperativa.
» Reconaocer laimportancia de la responsabilidad profesional en la actuacion clinica podol 6gica.

» Habilidad parainformar de manera suficiente y adecuada a paciente para obtener € consentimiento
del tratamiento que se le propone.

 Habilidad para generar el ambiente de confianza necesario para que se desarrolle una actuacion
clinicade calidad. Entender €l respeto a paciente como un valor fundamental del profesional
sanitario.

» Capacidad para colaborar en un equipo multidisciplinar.

» Habilidad para argumentar con criterios racionales y para comunicar con claridad las
recomendaciones y cuidados allevar a cabo con |os pacientes, contribuyendo asi a fomentoy
promocion de la salud.
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» Desarrollar un pensamiento critico y un compromiso ético que le permitalatoma de decisiones
clinicas adecuadas a cada caso en la précticadiaria.

» Sensibilidad, atencién, compromiso y motivacién por lacalidad en el desarrollo de los
procedimientos terapéuti cos.

DESCRIPCION DE CONTENIDOS

1. Pruebas clinicas dermatolégicas

Tema 1. La dermatoscopia. Estudio de los Nevus Melanociticos de localizaciéon plantar.

Fundamentos de la dematoscopia. Caracteristicas clinicas e histoldgicas de los nevus melanaociticos
acrales. Anatomia de la piel lampifia. Hallazgos dermatoscopicos caracteristicos de estas lesiones.
Diagndstico dermatoscépico.

2. Ortopodologia avanzada

Tema 2. Estrategias terapéuticas complejas para patologias de origen especial.

Origenes de la amputacion. Estado del mufion. Valoracion psicologica del paciente a protetizar. Nivel de
amputacion digital, digitometatarsal, transmetatarsiana o mediotarsiana. Materiales especificos. Espacio
clinico. Plan de tratamiento.

La marcha humana. Fuerzas y momentos. Rigidez articular.

3. Terapia fisica en podologia

Tema 3: Vendajes terapéuticos para patologia podoldgica.

83.1. Vendajes funcionales. 8§3.2. Técnica

rigida. 83.3. Técnica blanda. 83.4. Técnica mixta. 83.5. Construccién de los vendajes funcionales.

83.6. Patologia con indicacion terapéutica mediante vendajes. 83.7. Protocolo de aplicacion, normas

de uso. Esquema terapéutico. 83.8. Vendajes preventivos. §3.9. Vendajes terapéuticos. 83.10. Vendajes
de emergencia. 83.11. Vendajes preventivos o funcionales. §3.12. Vendajes neuromusculares.

83.13. Técnica de aplicacién. Indicaciones

4. Cirugia percutanea

Tema 4: Abordaje terapético del pie mediante técnica de minima incisién. 83.1. Indicacién qui- rdrgica
en cirugia percutanea. §3.2. Materiales en cirugia percutanea. 83.3. Técnicas percutaneas sobre el
primer dedo. 83.4. Técnicas percutaneas en el primer radio a nivel proximal, diafisarias y capitales. §3.5.
Limites y fronteras en la cirugia MIS
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5. CLASES PRACTICAS P. Clinica Podologica Universitaria

B) Programa practico

B.1 Précticas asistenciales en la Clinica Podologica Universitaria

B.1.1 : Area de conocimiento exploracién biomecanica.

Actividad 1. Exploracién biomecdanica de un paciente adulto (patologia especial) Actividad 2. Exploracion
biomecanica de un paciente infantil (patologia especial) Actividad 3. Exploracion biomecanica de un
deportista (patologia especial)

B.1.2 : Area de conocimiento ortopodologia.

Actividad 1. Técnicas complejas de moldeado del pie (patologia especial)

Actividad 2. Confeccion de un tratamiento ortopodolégico para patologias derivadas de situaciones
espe- ciales.

Actividad 3. Control de la adaptacion y evolucion del tratamiento ortopodolégico instaurado en una pa-
tologia derivada de situaciones especiales.

B.1.3 : Area de conocimiento quiropodologia.

Actividad 1. Realizacion de una quiropodia convencional (en patologia derivada de situaciones
especiales) Actividad 2. Acto asistencial en un pie de riesgo (en patologia derivada de situaciones
especiales) Actividad 3. Realizacion de una infiltracién (en patologia derivada de situaciones especiales)
B.1.4 : Area de conocimiento cirugia.

Actividad 1. Actuar en quir6fano. 81. Desarrollo del protocolo prequirdrgico. 82. Interpretacién de
pruebas complementarias. 83. Preparacion del paciente, del campo quirargico y preparacion de los
integrantes del equipo quirargico. 84. Anestesia de la regidon anatémica a intervenir. 85. Cirugia del
aparato ungueal. §86. Cirugia de partes blandas. §7. Protocolo postquirargico

6. Programa de practicas asistenciales en instituciones sanitarias Hospital pare Jofré (1)

Las préacticas externas en el Hospital Pare Jofré, permiten al alumnado aprender el manejo
guiropodoldgico de lesiones dérmicas y ungueales de pacientes hospitalizados con enfermedades
cronicas con una repercusion a nivel del miembro inferior.

Los diferentes actos clinicos, tendran lugar en la Unidad de podologia, situada en el Hospital Pare Jofré,
y seran supervisadas por el instructor de practicas Pedro Campos.

Durante el proceso de aprendizaje de las practicas clinicas que se realizan en el Hospital Pare Jofré
dentro de las asignaturas del Practicum Il se pretende que el alumnado alcance los siguientes objetivos:
1. Situar al estudiantado en el marco conceptual de la asistencia clinica en el @mbito hospitalario, de su
proyeccion y trayectoria en campo de la podologia.

2. Instruir al alumnado en el campo de los procedimientos técnicos y habilidades en pacientes de riesgo,
geriatricos y con necesidades especiales.

3. Ensefar al alumnado las estrategias clinicas que aborden los tratamientos a grupos de pacientes de
riesgo.

4. Ensefar al estudiantado los métodos y técnicas que le permitan la observacion e identificaciéon de
pacientes de riesgo.

5.

34355 Préacticum Il 7



R

VNIVERSITAT G D VALENCIA

Guia Docente
34355 Practicum llI

7. Tutorias

De caracter obligatorio.

El alumnado tendra que realizar como minimo tres tutorias, via presencial u online.

A una de estas tres tutorias el estudiantado tendra que acudir con su grupo de practicas clinicas con el
objetivo de analizar conjuntamente, profesor y alumnado, la dinamica y adaptacion del grupo al entorno
clinico y asistencial y proponer estrategias de mejora.

Posteriormente a estas tres tutorias obligatorias, se llevaran a cabo todas las consideradas de

necesidad para lograr los objetivos instruccionales establecidos.

VOLUMEN DE TRABAJO

METODOLOGIA DOCENTE

Clases tedricas

Paraimpartir los contenidos tedricos se empleara el método expositivo (leccion magistral participativa) con € apoy
medios audiovisuales (proyeccion de diapositivas y utilizacion de videos demostrativos) y facilitando la participaci

del alumnado.

La explicacion de cada tema comenzara con unaintroduccion del contenido atratar y de |os objetivos que se persig
cuerpo central de laleccion magistral tendra una duracion aproximada de 40-45 minutosy, parafinalizar lasesion |

ACTIVIDAD Horas % Presencial
Practicas en laboratorio 150,00 100
Elaboracién de trabajos en grupo 8,00 0
Elaboracion de trabajos individuales 10,00 0
Estudio y trabajo autbnomo 12,00 0
Lecturas de material complementario 5,00 0
Preparacion de actividades de evaluacién 15,00 0
Preparacion de clases de teoria 10,00 0
Preparacion de clases practicas y de problemas 0,00 0
Resolucion de casos practicos 0,00 0
TOTAL 210,00

dedicaran 5 minutos aresumir lo explicado, enfatizando |as ideas principales de la exposicion.

Para conseguir la participacién activa del estudiante durante el transcurso de laleccion magistral y superar la purat
de conocimientos unidireccional, el profesorado propondray guiara diferentes actividades como por g emplo:

L ectura de material es antes de que se imparta la clase tedrica (esta | ectura habra sido recomendada por medio del A
0 en clases precedentes) y comentario de los mismos durante |as clases teoricas.
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Repaso de conocimientos previos por medio de la técnica de «brainstorming» o lluvia de ideas

Durante la clase tedrica: inclusién de preguntas breves para aumentar la motivacion del alumnado y el pensamientc
Realizacion de alguna actividad durante el transcurso de la sesion tedrica (i.e. descripcion de algunaimagen clinice
Resolucion de casos clinicos en pequefios grupos y correccidn de los mismos mediante puesta en comin con el reste

Realizacion de poster cientifico

Practicas asistenciales

En esta asignatura de caracter eminentemente préctico, |os contenidos tedricos adquiridos durante las clases tedrice
aplicardn mediante la asistencia a pacientes reales con €l objetivo de que el alumnado consolide las competencias g
asignada esta asignatura.

Las practicas clinicas consistirdn en la recepcion, exploracion, diagndstico y tratamiento de pacientes en | as distint:
servicios de la CPU, bajo la supervision del profesor/a.

L as modalidades de ensefianza a utilizar en este tipo de practicas clinicas son las clases demostrativas y €l juego de
la primera modalidad, |a clase demostrativa, €l profesor/a mostrara alos estudiantes, mediante la atencion personali
usuarios de la CPU, como proceder en diferentes situaciones y ensefiara diferentes técnicas o métodos de intervenci
podologia.

A continuacién, el grupo de estudiantes responsable de la atencion del paciente, realizaralos pasos a
seguir indicados por el profesor, adoptando uno de ellos €l rol de podélogo y € resto del grupo le asistira
en lo necesario.

Con €llo se consigue la automatizacién de las diferentes estrategias terapéuticas de modo que permita al
alumno enfrentarse a sus futuros pacientes con mayor seguridad. Cualquier mejora en las habilidades o
destrezas de g ecucion sera reforzada positivamente por el profesor/a.

Por lo que respecta a la segunda modalidad de aprendizaje llevada a cabo en las practicas clinicas, el
juego deroles, éste permitira profundizar en actividades que, debido ala diversidad de patologias englo-
badas en el ambito de la podologiay alas diferentes necesidades asistencial es de |os pacientes, no se han
abordado de manera reiterada para garantizar €l aprendizaje vertical del alumnado. Este método se basa
en € planteamiento, por parte del profesor/a, de una situacién concreta, tras o cual € grupo de estudian-
tes, convertidos en actores, latienen que recrear y desarrollar. Esta modalidad también permite mejorar la
aplicacion de conocimientos tedricos una vez detectadas las dificultades de aprendizaje de cada grupo de
précticas clinicas.

Para conseguir un desarrollo |6gico del proceso de aprendizaje, el profesor/atomara mas protagonismo en
las primeras sesiones préacticas, permitiendo mayor autonomiaa alumno a medida que vaya adquiriendo
conocimientos y destrezas.
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EVALUACION

A) Evaluacion del bloqueteorico

La prueba de evaluacion de los contenidos tedricos consistira en un examen de respuesta maltiple.
La prueba escritase realizara dentro de las fechas oficia es de exdmenes que establece la OCA.
La nota minima exigida para poder ponderarcon €l resto de pruebas serd de 5 sobre 10.

B) Evaluacion del bloque practico

Paravalorar € resultado final del proceso formativo se realizard un examen practico. Para valorar

el aprendizaje de los contenidos practicos recurriremos ala simulacion. Por parejas, |0s estudiantes
tendran que aplicar distintas técnicas de evaluacion y tratamiento, explicadas y aplicadas durante las
préacticas asistenciales, para una patologia concreta. La actividad a desarrollar laelige el alumno/aal azar
de una bateria de preguntas. A través de esta prueba eval uaremos |os conocimientos vinculados a mundo
profesional, las habilidades intelectuales y 1a adecuada praxis. Se tendra en cuenta la correcta seleccion de
latécnicaaemplear y la calidad de la gjecucidn, asi como la precision de las respuestas a las preguntas
realizadas. La nota minima exigida para poder ponderar con € resto de pruebas serd de 5 sobre 10.

C) Evaluacion continua de las practicas asistenciales

(actividad clinica diaria)

Para la evaluacion continua de la asignatura «Practicum 111» se utilizaran la ribrica de evaluacién

de préacticasasistenciales en la CUP, la rdbrica de evaluacion de préacticas externas en el Hospital Pare Jofré,

la rubrica de evaluaciénde précticas externas en €l Hospital General y la rdbrica de evaluacion de practicas externa:
en el Hogspital laFe.

El/la estudiante tendra a su disposicion los criterios de evaluacion de forma preestablecida. Al final de cada practic
el profesor/a puntuara con un valor de 0/1/2/3 cada una de las

competencias (items de la rubrica)que ha desarrollado el alumno/a durante el acto clinico. Lacalificacion al fi nal
de las practicas asistencial es seobtiene sumando todas las calificaciones p arciales ( item ai tem) y dividiendo €l re
el nimero de veces que cada item se ha puntuado. La nota minima exigida para

poder ponderar con €l resto de pruebas sera de 5 sobre 10.

D) Evaluacion de actividades for mativas
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A lo largo de la asignatura Practicum |11 el estudiantado debe Ilevar a cabo dos actividades formativas. |a elaboraci
dossier de imagenes de |os casos vistos en clase y larealizacion de un poster cientifico en grupo sobre un caso clini
revision blibliografica con formato cientifico mediante CANVA

SOFTWARE que decidael alumnado y el tutor,relacionado con las experiencias clinicas durante |as practicas reali:
CUPo sobre sus experiencias clinicas durante | as préacticas asistenciales en la CUP.La valoracion de estas dos activi
realizara teniendo en cuenta calidad y estructuracion del contenido, la bibliografia que lo sustenta, €l uso de metale
especifico y lainclusion de un enfoque critico y punto de vista propio . Larubrica se colgaraen €l aulavirtual y en
contenidos del examen tedrico y/o préctico podrén aparecerpreguntas relacionadas con éstos poster cientificos.

E) Calificacion final dela asignatura

Lacalificacion final se obtendrateniendo en cuenta cuatro tipos de actividades realizadas por cada estudiante.

Lacalificacion del bloguetedrico representara el 30 % de la nota final de la asignatura, mientras que € bloque
practico contribuiraa 20 % de lanotafina de laasignatura. Laevaluacion continua de

las practicas asistencialessupondra €l 40 % de lanotafinal de laasignatura. El 10 % restante correspondera ala n
en laevaluacion del dossier deimagenes (0,5 %) y en laevaluacion del poster cientifico (0,5 %).

Para promediar |as pruebas de evaluacion, €l o la estudiante debera superar el examen final tedrico,
el examenpréctico, la evaluacion continua de practicas asistenciales y la evaluacion del dossier de imégenesy del ¢

habiendo obtenido al menos un 5 sobre 10 en cada una las pruebas.

Lacalificacion total de la asignatura se calculara a partir de la suma de la nota maxima obtenida en
el bloque tedrico,en € bloque practico, en la evaluacién continua de précticas asistenciales y en larealizacion del d
imégenesy elposter cientifico.

Con € fin de que @l estudiantado adquiera las competencias definidas anteriormente parala asignatura, la calificaci
promediarg, siemprey cuando el estudiante haya obtenido, como minimo, una puntuacion de 5 sobre 10 en cada un
actividades. Es decir, tanto en €l examen tedricoy €l

examen préactico, como en la evaluacion continua de lasprécticas asistencialesy en el dossier de imagenesy el post:
Sino supera una de las partes, la nota final serala obtenida en la prueba no superada, y aunque el

promedio final e de aprobado, no superarala asignatura.

A este respecto cabe sefialar que la evaluacion del blogue de las précticas

asistenciales (practicas asistenciales en laClinica Podol0gica Universitariay el Hospital Pare Jofré)es el resultado c
de aprendizgje del dlumnado alo largo de todo el transcurso de laasignatura y por tanto, una notainferior a5 en e
de evaluacién continua supone un suspenso de la asignatura, sin opcién a ser recuperada en la segunda convocatori,

En el caso de que se obtenga una notainferior a5 en el examen teorico y/o practico, se mantendra

la nota obtenida enel resto de actividades aprobadas para el calculo de la calificacion total de la asignatura en la seg
convocatoriade

examen; no asi en el caso de obtener una puntuacién inferior a5 en el blogque de la evaluacion continua (actividad

Asi pues, para aprobar la asignatura, € estudiante debera obtener una notaigual o superior a5 en cada unade las

actividades a evaluar y haber realizado, como condicién excluyente, el 100 % de la totalidad del
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programa de précticas asistenciales.

Dado que la evaluacion del blogue de las practicas asistenciales (practicas asistenciales en la

Clinica Podol 6gicaUniversitariay en el Hospital Padre Jofre, ) resultadel proceso de aprendizaje del
alumnado alo largo de todo el transcurso de la asignaturay, por lo tanto, una notainferior a5 en este
apartado de eval uacién continua supone

un suspenso de la asignatura, sin opcion a serrecuperada en la segunda convocatoria.

Tablaresumen de actividadesy calificacion a signatura « Préacticum [11»

EVALUACION TIPO DE PRUEBA NOTA|% CALIF. FINAL
[Blogue tedrico |[Examen tedrico final escrito t 3 puntog 30 %

(30 %)

[Bloque practico |Examen préctico t 2 puntos 20 %

(70 %)

[Précticas asistenciales |Actividades de evaluacion continua T,
\val oracion mediante rubricas. 3,5 puntog 40 %
— Préacticas asistenciales en la CUP|0,5 puntog

— Practicas en Hosp. Pare Jofré 0,5 puntog

A ctividades formativagDossier de iméagenes 0,5 puntog 10 %

Péster cientifico T 0,5 puntog
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Para promediar con €l resto de pruebas de evaluacion, €l o la estudiante debera superar el examen final te
orico, el examen

préactico, y la evaluacion deprécticas asistenciales con al menos un 5 sobre 10 en cada una.

Nota: Todo/a estudiante deberé haber realizado el 100

% del programa de précticas asistenciales para poder aprobar la asignatura. De manera excepcional y
siempre que sea por motivos justificables s e p ermitird al aumnado la ausencia de un20

% de latotalidad de las précticas asistenciales. Por motivos justificados se entiende enfermedad del
alumno/a, fallecimiento de familiares de primer grado o situaciones especificas que justifiquen dicha
ausencia, todo ello debidamente documentado. Sin larealizacion de latotalidad de las

préacticas asitenciales no podra presentarse al examen tedrico y la notasera de suspenso (4)

El alumno también deberd cumplir el decdlogo de buenas normas, a su disposicion en € aulavirtual, para
poder aprobar la asignatura

REFERENCIAS
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