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Carrera: Medicina 

________________________________________________________________ 

Materia: Informática Médica I 

Año: 2017 

________________________________________________________________ 

1. Año y cuatrimestre: 3° año, 2° cuatrimestre

2. Duración: Cuatrimestral

3. Cuatrimestre: 2°

4. Carga horaria total: 30 hs.

5. Carga horaria semanal: 2 hs.

6. Equipo docente:

Cargo Nombre y apellido 

1 Profesor Titular a cargo Daniel R. Luna 

2 Profesor Titular Analía J. Baum 

3 Profesor Invitado Carlos M. Otero 

4 Profesor Asociado Fernando Plazzotta 

5 Profesor Asociado Zulma A. González 

6 Profesor Asistente María I. Smith 

7 Profesor Adjunto Daniel Rizzato Lede 

8 Profesor Adjunto Gabriela M. García 

7. Objetivos:

Se espera que al finalizar la materia el alumno haya logrado: 

● Describir qué es la Informática en salud, su evolución como disciplina y los distintos  campo

de acción.

● Comprender el impacto de las Tecnologías de la información en los Sistemas de Salud,

desde  la perspectiva de los usuarios y de los profesionales de la salud.

● Reconocer la contribución de la informática en salud en el diseño, organización y gestión de

los sistemas de información en salud.

● Identificar dónde se almacena la información en Ciencias de la salud y cómo acceder a ella.
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● Formular y ejecutar estrategias de búsqueda y recuperación de información adecuadas sus 

necesidades. 

● Aplicar estrategias de búsqueda eficaces acordes a los criterios de calidad para 

profesionales de la salud. 

● Referenciar fuentes de información en forma adecuada según los diferentes estilos y 

formatos normalizados. 

● Identificar los problemas relacionados con la información en los sistemas de salud y 

proponer soluciones desde los campos de la informática en salud. 

 

8.  Contenidos: 

 

Unidad 1: Introducción a la Informática en Salud.  

Definición. Evolución histórica. Características. Desafíos y oportunidades. Oportunidades de 

formación. La experiencia del Hospital Italiano de Bs. As. Análisis del impacto de las tecnologías en el 

ámbito de la salud 

Unidad 2: Fuentes de información en Ciencias de la salud 

La pirámide DIKW. Características de la información académica. Elección de tema, identificación de 

la pregunta y palabras claves. Herramientas y estrategias para buscar información.  Búsqueda 

general y específica. Criterios de calidad de la información.  Bibliotecas virtuales y bases de datos. La 

importancia de citar las fuentes de información.  

Unidad 3: La información en los sistemas de información en salud 

Modelo mixto de atención de salud. El flujo de la información en los subsistemas.  Impacto del 

manejo de la información en los sistemas de información en la coordinación del cuidado de los 

pacientes. El aporte de la IS para brindar soluciones. Sistemas de información en salud.  Dimensiones 

y componentes (introducción).  La historia clínica electrónica. Componentes funcionales. Beneficios 

Problemáticas. 

 

9. Metodología de enseñanza: la modalidad de dictado de la materia será teórica-práctica, en forma 

presencial con seguimiento virtual. Al inicio del curso y antes de pautar el contrato pedagógico, los 

alumnos serán indagados para determinar el nivel de conocimiento sobre los temas principales y la 

necesidad de ajustes de los contenidos y estrategias pedagógicas durante la cursada. En el espacio 

virtual de la asignatura, disponible en el campus, los alumnos dispondrán de los recursos acordes a 

cada unidad temática y las guías de actividades a realizar donde estarán incluidas las pautas de 

evaluación. Al interior de cada unidad temática se plantearán casos rectores que faciliten la 

identificación de situaciones problemáticas en entornos reales y la asimilación y comprensión de 

parte de los estudiantes. Las actividades consistirán en búsqueda exploratoria de información sobre 
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determinados temas, foros de discusión a distancia, debates grupales en base al análisis de temas 

disparadores, guías de autoevaluación, trabajos colaborativos donde se presenten propuestas de 

resolución de casos problemáticos planteados y planteamiento  de nuevos enfoques en base a 

construcciones basadas en acciones que llevarían a cabo como profesionales.  

 

10. Evaluación:  

La evaluación de los estudiantes se realizará durante toda la cursada en función de la participación 

en clase y la realización de las actividades propuestas en forma presencial y a distancia.  Las 

evaluaciones parciales podrán ser presenciales o a distancia (parcial domiciliario) y de realización 

individual o grupal.  

El régimen de aprobación de la asignatura contempla la promoción directa. En caso de no acceder a 

la misma el alumno tendrá derecho a un examen final. 

 

Para ambos casos el alumno deberá cumplir con los requisitos de regularidad que se detallan a 

continuación: 

● Aprobar dos (2) evaluaciones parciales (con nota de cuatro (4) o superior). En caso de 

desaprobar, el alumno tendrá derecho a un recuperatorio por cada parcial. 

● Aprobar la entrega de Trabajos Prácticos y todas las actividades propuestas por los docentes. 

(El conjunto de trabajos prácticos y/o actividades realizados podrán ser considerados en el 

contexto de un portfolio y tenidos en cuenta como una evaluación parcial, previa 

comunicación a los alumnos). 

● Acreditar una asistencia mínima del 80% a las clases.  

 

Para acceder a la promoción directa el alumno deberá: 

● Cumplir con los requisitos de regularidad.  

● Obtener una nota de siete (7) puntos en promedio entre los dos parciales (siempre y cuando 

la nota mínima de cada parcial sea seis (6). 

La calificación final de la materia surgirá de las notas de las evaluaciones parciales y de las 

actividades obligatorias realizadas.  
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