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Lineas formativas de la Division de Odontologia

Mision

Formar profesionales en la rama de la estomatologia con conocimientos actualizados a fin de ponerlos en practica con
entereza, responsabilidad, justicia, bioética, habilidades y destrezas que permitan su competitividad y éxito en el
campo laboral comprometidos en la busqueda del bien comudn y la inclusion, desarrollando proyectos orientaddos en
investigacion, prevencion, rehabilitacion bucal en respuesta a la demanda social, con un enfoque en la cultura
ambiental, diversidad cultural, pluriétnica y multilingué a nivel regional y nacional.

Vision:
Ser una institucion de alta calidad académica y pertinencia sociocultural, que favorezca el desarrollo regional y
nacional, contribuyendo a la formacion de profesionales con valores humanos, éticos, con cultura ambiental y enfoque

inclusivo, que propongan soluciones a problemas estomatoldgicos que limitan el desempefio éptimo de nuestra
sociedad pluricultural, con equidad de género, a través del método cientifico y su aplicacién en nuestro entorno.

Fin de la USAC

Su fin fundamental es elevar el nivel espiritual de los habitantes de la Republica, conservando, promoviendo y
difundiendo la cultura y el saber cientifico.

Fin del CUNOC

El Centro Universitario de Occidente tiene como fin primordial elevar el nivel académico y espiritual de la poblacion
guatemalteca, especialmente de Quetzaltenango y la Regidn Occidente, conservando, promoviendo y difundiendo la
cultura y el saber cientifico, partiendo de conocimiento de la realidad pluricultural, multilingtie y multiétnica con un
enfoque democratico y participativo con enfoque de género.

Principios:

Universalidad, autonomia, corporatividad, cientificidad, subsidiariedad.

Valores:

Amor, agradecimiento, respeto, amistad, bondad, dignidad, generosidad, honestidad, humildad, laboriosidad, lealtad,
libertad, paz, perseverancia, prudencia, responsabilidad, solidaridad, tolerancia, transparencia.

La Divisién de Odontologia cumple con las politicas de la Universidad de San Carlos de Guatemala, entre ellas la
Politica Ambiental que consiste en lograr que la comuniddad universitaria comparta las proposiciones filosoficas y la
comprension de la justificacion de sus acciones ambientales asi como la preservacion de los recursos naturales, que
de acuerdo con la concepcién de desarrollo sostenible, privilegian el equilibrio de las actividades humanas y el
ambiente natural para garantizar el acceso a una mejor calidad de vida y un ambiente saludable y La politica de
atencion a la poblacion con discapacidad tiene como fin asegurar y promover el pleno ejercicio de todos los derechos
humanos y las libertades fundamentales de las personas con discapacidad, sin discriminacion alguna, creando
oportunidades de integracién, desarrollo y participacién comunitaria en toda la Universidad de San Carlos de
Guatemala.
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Objetivo general del area de Patologia

El &rea de Patologia transversaliza los conocimientos relacionados a la estructura y funcion del ser humano, con
atencion especial a cabeza y cuello, para identificar y comprender las alteraciones y patologias prevalentes a nivel
regional y nacional acompafiando al estudiante al facilitarle la informacién de prevencion, diagnéstico, plan de
tratamiento y pronéstico .

Competencia del perfil de egreso

Competencias genéricas (sintetizadas del Tuning América latina)

Aplica los conocimientos adquiridos por medio de la abastraccién andlisis a la practica profesional y cotidiana,
organizando y planificando el tiempo.

Utiliza las tecnologias de la informacion y de la comunicacion para buscar, procesar y analizar informacion procedente
de fuentes diversas actualizandose permanentemente formando una capacidad critica y autocritica.

Actlia de manera creativa y autbnoma en nuevas situaciones con calidad y ética.

Trabaja en equipo motivando y conduciendo hacia metas comunes, con sus habilidades interpersonales.

Se compromete con el medio sociocultural, la preservacion del medio ambiente, valorando y respetando la diversidad y
multiculturalidad con compromiso ciudadano.

Realiza investigacion pertinente en el contexto de la problematica nacional, con el fin de formular y gestionar proyectos.

Se comunica de manera eficaz y pertienente utilizando las normas y formas de expresion oral y escrita en su vida
académica y cotidiana y en un segundo idioma.

Competencias especificas del perfil de egreso

Analiza sisteméticamente al paciente odontolégico e identifica las alteraciones y patologias presentes, para realizar un
diagnéstico basado en la historia clinica y en los examenes clinico y complementario, con el objetivo de formular un

plan de tratamiento integral.
Describe el desarrollo, estructura y funcién de los distintos 6rganos y sistemas que integran el cuerpo humano en

estado de salud, haciendo énfasis en el sistema estomatognatico.
Demuestra aprecio y respecto hacia la sociedad y el ambiente, contribuyendo positivamente con iniciativas y

propuestas para su proteccion y desarrollo.

La divisién de Odontologia del Centro Universitario de Occidente (CUNOC), por recomendacion del Consejo Superior Universitario,
en los programas de contenido de estudio del presente afio, los mismos deben adecuarse de conformidad con los programas
utilizados en la facultad de odontologia de la ciudad de Guatemala, adecuandolos a nuestras necesidades y realidad regional, a
efecto de tener unificacidn tanto de conocimientos como de contenido programatico para brindarle un mejor conocimiento y
seguridad facultativa al estudiante.



Competencias del Area de Patologia:

El Area de Patologia transversaliza los conocimientos relacionados a la estructura y funcién del ser humano, con
atencion especial a cabeza y cuello, para identificar y comprender las alteraciones y patologias prevalentes a nivel
regional y nacional acompafando al estudiante al facilitarle la informacion de prevencion, diagnéstico, plan de
tratamiento y prondstico .

a. Relaciona los trastornos del sistema estomatognatico para manejar de forma correcta las patologias en su practica
clinica diaria.

b. Crea un plan de tratamiento individualizado, basado en el diagnéstico y pronéstico de cada enfermedad o
condicion, segun las necesidades del paciente, para rehabilitacién bucal en respuesta a la demanda social.

c. Valora las necesidades del paciente con enfoque humanistico y bioético a la diversidad cultural pluriétnica y
multilingUe a nivel regional y nacional, para aplicarlas en el desarrollo de una practica clinica integral comprometida
con la busqueda del bien comun.

Descripcién del Curso:

El curso Diagnéstico Il es de caracter tedrico-practico de un afio de duracion, se imparte en el aula No. 24 del tercer
nivel del edificio de Ciencias Econdmicas, del Centro Universitario de Occidente y en las clinicas de pregrado del
Centro Universitario de Occidente. Forma parte del pensum de estudios del tercer afio de la Carrera de Cirujano
Dentista. Esta dividido en temas, los cuales se desarrollan por medio de clases magistrales y exposiciones orales
dinamizadas, guias de trabajo, demostraciones y practicas clinicas, donde el propio estudiante es el generador de
conocimientos. En este curso se aplicaran los conocimientos recibidos en los cursos de diagndstico |, anatomia
humana de cabeza y cuello, histologia, fisiologia, biogquimica, comunicacién y redaccion, microbiologia, y tendra
relacion con los cursos de diagnéstico I, patologia |y Il, clinica estomatolégica, odontologia socio preventiva y en la
préctica clinica de pregrado.

Las actividades en éste curso estan encaminadas al desarrollo de las competencias genéricas y especificas que
aportan los elementos del area de diagnéstico contemplados en el perfil de egreso de la divisién de odontologia; al
realizar planes de tratamiento dentro de las clinicas de la Divisién de Odontologia, del CUNOC, como contribucién a la
comunidad y dentro de las directrices de la mision y vision de la division, con enfoque de genero y derechos humanos
dentro de un estado pluricultural y multilingie. Se sugiere que el estudiante, retroalimente diariamente sus notas de
clase y ejercicios realizados en la misma para obtener excelentes resultados, que tendran influencia directa en su
propia formacion académica. Adicionalmente, que disponga de tres horas semanales, fuera del horario de clases,
para la realizacion de investigaciones, preparacion de uniforme, instrumental y equipo para practicas clinicas y lecturas
previas a clase del curso.



Competencia genérica del curso de Diagnostico I

En congruencia con el Objetivo Fundamental del Area de Patologia, se pretende que al finalizar el curso, el estudiante:
Integra los hallazgos encontraados en el paciente para registrarlos correctamente en la ficha clinica de la division, y
relaciona los trastornos sistémicos en el ejercicio profesional de la Odontologia, distinguiendo las manifestaciones
patolégicas bucales mas frecuentes relacionandolas con la anamnésis y examen clinico en conjunto interdisciplinario
con otras areas para identificar a los pacientes médicamente comprometidos a fin de establecer la referencia médica,
manejo preventivo asi como el manejo en el tratamiento dental velando por la salud integral del paciente.

Competencias especificas:

. Identifica los componentes basicos de proceso de diagndstico, para aplicarlos con ética, exactitud, y resposabilidad

en las actividades clinicas y en su practica privada.

Desarrolla elementos de investigacion enlazando los conocimientos de diagndstico Il con las diferentes disciplinas de
la carrera.

. Comunica a la poblacion los elementos escenciales del curso de diagndéstico y su papel en la prevencién de

enfermedades orales y sistémicas.

- Reconocer los diferentes tipos de radiografia extraoral y sus caracteristicas, asi como similitudes y aplicaciones

diagndsticas segun las necesiades especificas de cada caso.

Establecer una relacion interpersonal adecuada, con el paciente, sin distincion de nivel socioeconémico, raza, sexo o
religién, para abrir un canal de comunicacion y asi recabar la informacion necesaria para llegar a un diagnostico
completo con excelencia, calidad y respeto.



V. Evaluacién:
Consta de zona y examen final.

Total de zona: 85 Puntos
Examen Final: 15 Pluntos
Nota final: 100 Puntos
pIStripucion ae 1a zona:
Actividad Valor
5 Examenes parciales de 10 puntos c/u 50 Puntos
Practicas clinicas, 2 punto c/u 10 Puntos
1 Actividad Extra aula de medio ambiente 1 Puntos
14 Pruebas iniciales de conocimiento, 1 punto c/u 14 Puntos
2 Maguetas, 1 punto c/u 2 Puntos
32 Actividades de evaluacion en clase: mapas 8 Puntos
conceptuales, investigaciones preparatorias, casos
hipotéticos, dibujos, esquemas, albumes
fotogréficos, redacciones, cuadros comparativos,
ensavos. etc. 0.25 puntos c/u
TOTAL ZONA 85 Puntos

"Los estudiantes que obtengan el 80% (68 puntos) o0 mas de la zona quedan exonerados del examen final, teniendo la opcién de
someterse al mismo. (Articulo 9, inciso f; Normas del Proceso Administrativo para la promocion de los estudiantes de grado de la
facultad de odontologia). Los estudiantes que hayan acumulado una zona mayor de 61 puntos, sin alcanzar la exoneracion, deberan
realizar el examen final. (Articulo No. 9 inciso g; Normas del Proceso Administrativo para la promocion de los estudiantes de grado de

la Facultad de Odontologia).

Todos los estudiantes que tengan que someterse a examenes de recuperacion, extraordinarios o por suficiencia y/o vacaciones, se
les exige presentar la boleta del pago respectivo. (Articulo No. 20 del Normativo de Evaluacion y Promocion de los Estudiantes del
CUNOC)". La zona minima para optar a examen final es de 46 puntos. Se tomara en cuenta un 80% minimo de asistencia a las
actividades programadas para tener derecho a Examen Final. La nota de promocidn es de 61 puntos. Si el estudiante obtiene 80% o
mas de la zona acumulada, equivalente a 68 puntos 0 mas, se exonerara del examen final. Sin embargo, puede realizar el examen

final si lo desea, solicitandolo por escrito al coordinador del curso con anticipacion.




VI. Recursos:

De parte institucional (en condiciones ideales se requiere de los recursos descritos abajo, pero como las
condiciones reales no son las 6ptimas, los resultados de lo planificado puede variar).

Computadora tipo PC para procesos administrativos y de planeamiento del curso, con conexion a Internet de banda

« ancha.

. 1 Oficina con seguridad basica (puerta de metal con llave), 1 escritorio, 1 silla ergonémica y 2 sillas para atencion a
estudiantes.

. 1 Laptop, 1 cafionera, pizarron en cada aula, marcadores para pizarron con punta biselada , tinta para marcador de
pizarra, punteros laser

Papel bond blanco tamario carta y oficio, impresiones y reproduccién del material a utilizar, Gtiles de escritorio:
lapiceros (negros, rojos, azules y verdes) lapices, borradores, sacapuntas, crayones, marcadores permanentes
gruesos Yy finos, cintas adhesivas, engrapadoras, grapas estandar, sacabocados, cuchilla, humedecedor de dedos,
folders, ganchos para folder, archivadores tipo leitz y otros.

« Salén con iluminacion apropiada y proyeccion con equipo multimedia, 6 mesas con conexidn eléctrica y sus
respectivos bancos para facilitar el trabajo de grupos de 6 a 8 estudiantes.

« Biblioteca y auditorio.

« Servicio de limpieza apropiado para los salones a utilizar y mantenimiento para el equipo audiovisual por lo menos
una vez al afio.

Por parte de los alumnos:

. Libro de texto (sugeridos en la bibliografia), materiales e instrumental para practicas clinicas. Los estudiantes
deberan vestir apropiadamente para ingresar a clases y a practicas clinicas.




VII.

Bibliografia:

Boraks, Silvio. Diagnéstico Bucal. Artes Médicas Latinoamerica. Brasil 2004

Ceccoti, Eduardo. Diagnostico en clinica estomatoldgica. Editorial Médica Panamericana. Argentina 2007.
Diccionario de la Real Academia Espafiola. Editorial Interamérica. México s.f.

Diccionario Mosby de la salud. Editorial Espasa Calpe. Espafia 1992.

Guiérrez Lizardi, Pedro. Urgencias Médicas en Odontologia. Mc Graw Hill Interamericana. México 2005.
Haring, Joen. Radiologia Dental Principios y Técnicas. Mac Graw Hill Interamericana. México 2006
Henostroza, Gilberto. Diagndstico de Caries Dental. Universidad Peruana Cayetano Heredia. Perd 2005.
Higashida, Bertha. Odontologia preventiva. Mc Graw Hill. México, 2009.

Litvinenko. E. Historia del idioma espafiol. Ediciones Quinto Sol. Buenos Aires, s.f.

Manual de estilo de publicaciones de la American Psycholoical Association. Adaptado al espafiol por Editorial El Manual
Moderno, S.A. 1998 415 paginas.

Marcuschamer Miller. La proporcién durea en odontologia. Editorial Trillas. México 2012.

Medrano, Juan. Expediente Clinico Odontoldgico. Editorial Trillas. México 2012.

Neville, Dam. Oral and Maxillofacial Pathology. W.B. Saunders Company. United States of America 2009.Tirth edition
Ortiz, Roberto Eliseo. Técnicas de investigacion cientifica. Editorial universitaria Guatemala. 1970.

Regezi, Joseph. Patologia Bucal. Mc Graw Hill Interamericana. México 2006.

Robbins, Cotran. Patologia estructural y funcional. Editorial Elsevier. Espafia 2008.

Velayos, José Luis. Anatomia de la Cabeza para Odontélogos. Editorial Panamericana. 2007.

Weis, Charles. Principles and Practice of implant Dentistry. Editorial Mosby. United States of America 2001.

Wood, Norman. Diagndstico diferencial de Lesiones Orales y Maxilofaciales. Brace Harcourt. Espafia 1998




Universidad San Carlos de Guatemala

Centro Universitario de Occidente

Division de Odontologia
Carrera de Cirujano Dentista
Organizacién del curso Odontopediatria:

VIIL.

@ USAC

TR[CENTENAR[A

Universidad de San Carlos de Guatemala

Problema significativo del contexto: ¢Cémo lograr que el estudiante valorice laimportancia de utilizar el programa para mejorar el aprendizaje
y laformacién profesional en el area de atencién de nifios en la clinica dental?

Competencia No. 1: Valoriza laimportancia de utilizar el programa para mejorar el aprendizaje, al consultarlo semanalmente de forma

ordenaday sistematicay con la actitud de constante aprendizaje, para realizar las actividades que le lleven a desarrollar las competencias

béasicas que le permitan atender correcta y eficazmente a un paciente nifio en la clinica dental.

Se

Hora

m Criterios Saber conocer Saber hacer Saber ser Evidencia S AV.
Relaci | Realiza evaluacion inicial
© a°'°r.“?‘ as . sobre diagnéstico en L . Horario semanal en
responsabilidades, Lee y analiza el programa h - Participa en dinamica grupal )
incluidas dentrode la | del curso de Diagndstico odontologia. Organiza sobre nombres y trabajo de cuadro comparativo con
: todolod i Il (Dx ) horario semanal de Do utilizacién de énfasis con
rrlle odo oglada :J fizar 3“ ' estudio incluyendo el grupo. colores.
rogram r
€l progra a,l e,cu sode curso de Dx II.
Odontopediatria, con la - —
motivacién necesaria Niveles de dominio
1 para dg§arrollar las Nivel 3 Nivel 4 6
habilidades y Nivel 1 . Auténomo: establece tiempos o
competencias basicas Nivel 2 Estratégico: crea un 1

para la atencion correcta
y eficaz de pacientes
nifios como parte integral
de la carrera de Cirujano
Dentista.

Inicial receptivo: describe
las tareas y actividades

del programa tal y como
el docente lo presenta

Bésico: es creativo para
realizar programa
semanal de estudio.

y describe acciones propias
para la realizacion de las
tareas y actividades a realizar
del programa, incluye algunas
sugerencias.

programa de su propia
programacion de
aprendizaje, aportando
ideas y valores para su
mejoramiento

Recursos: el programa impreso, computadora e internet.

Recomendaciones: Tomar en cuenta posibles problemas o situaciones de incertidumbre en la ejecucion de las actividades. Realice un diagnéstico sobre
los conocimientos previos que posee con los que se pretende adquirir en todo el programa.




Problema significativo del contexto: ¢ Como lograr que el estudiante valorice laimportancia de los trastornos sistémicos y estados especiales
como un elemento escencial para el interrogatorio o anamnesis dentro de un consultorio dental?

en un consultorio dental.

Competencia No. 2: Valoriza laimportancia de los trastérnos sistémico y estados espaciales como un elemento escencial para la anamnesis

Saber conocer

Saber hacer

Saber ser

Evidencia

Hora
S

AV.

Se Criterios
m.
Asocia los sintomas
referidos por el paciente
con algun grupo de
2 a | trastornos especifico de
la 8] tipo sistémico y los ubica

correctamente dentro del
registro médico-
odontoldgico.

Analiza los trastornos
sistémicos y estados
especiales que pueden
presentarse en pacientes
adultos, para identificar
los sintomas, signos,
complicaciones,
clasificacion,
epidemiologia,

Resuelve la prueba inicial
de conocimientos.
Clasifica los sintomas y
signos referidos por el
paciente dentro de un
trastorno sistémico
especifico para regitrarlo
correctamente dentro de

Valora la importancia de la
autoeducacion y el trabajo
constante, dentro de la
formacién profesional, incluso
en situaciones de, suspension
de clases presenciales, por
circustancias ajenas a su

Cuadro comparativo.
Mapa conceptual. Prueba
inicial de conocimiento.
Investigacion preparatoria
para clase. Durante la
semana 7 se realizara el
primer examen parcial. El
jueves 2 de marzo del

tratamiento y la ficha clinica. control. 2017.
manifestaciones bucales.
Niveles de dominio
_ Nivel 3
Nivel 2 Auténomo: compara los Nivel 4

Nivel 1
Inicial receptivo: nombra
los sintomas y signos de
cada trastornos sistémico
0 estado especial.

Bésico: Explica cada
estado especial 0
trastorno sistémico
incluyendo las
manifestaciones,
complicaciones,
epidemiologia,clasificacié
ny tratamiento.

trastornos sistémicos y
estados especiales entre si
para identificar elementos de
coincidencia y discrepancia
entre ellos, y registrarlos de
forma correcta en el
expediente clinico.

Estratégico: Vincula los
trastornos sistémicos y
estados especiales del
paciente con la practica
clinica odontoldgica diaria
para establecer
protocolos de cuidado
especial para cada caso.

21

Recursos: computadora, cafionera, lapiceros, hojas de papel e internet.
Recomendaciones: Lectura previa de documentos de acuerdo a la bibliografia facilitada.

16

20




Problema significativo del contexto: ¢Como lograr que el estudiante valore la necesidad de realizar un interrogatorio y examen fisico completo
al paciente y laimportancia de registrar los hallazgos en un documento de uso legal?

Competencia No. 3: Establece laimportancia de una completa historia médica odotolégica, y un examen clinico completo, paraun registro
ordenado y sistematico en la ficha clinica dentro del consultorio dental.

Se

Hora

m Criterios Saber conocer Saber hacer Saber ser Evidencia S AV.
Resuelve la prueba inicial | Hace el compromiso con él
Comprende la ficha de conocimientos. mismo de llevar historias
clinica Fase I, Demuestra el orden clinicas completas y correctas
consideraciones de correcto del interrogatorio de pacientes adultos en la
diagndstico. HOA, enlafase |, enun clinica dental basandose en
s . L A e Ensayo y mapa
habitos, hemorragia, examen clinico los pardmetros legales y éticos concentual
infecciones, ulceras, odontolégico rutinario, del manejo de expedientes ptual.
Identifica los elementos | herpes labial, aftas orales | registrando los hallazgos | clinicos del pais y tomando en
de una completa y y antecedentes no de forma completa y cuenta la preservacion de
correcta historia médica y patoldgicos. ordenada en la ficha recursos naturales al llevar
odotologica anterior y la clinica. registros en forma digital.
forma de registrarla en la - —
8 -, Niveles de dominio
9 | ficha clinica, para un un 6
correcto abordaje y Nivel 1 Nivel 4 2
i i - . . Estratégico: evalla la
tratamlento integral del Inicial receptivo: Describe . . 9 o
paciente dentro del Nivel 2 ficha clinica de un

ambiente de una clinica
dental.

las partes de la Fase | de
diagndstico o anamnésis,
incluyendo datos
generales, motivo de
consulta, historia médica
y odontoldgica anterior y
signos vitales en la clinica
dental.

Bésico: Clasifica los
datos proporcionados en
el interrogatorio por el
paciente para registrarlos
sistematicamente en la
ficha clinica.

Nivel 3
Auténomo: disefia una ficha
clinica digital para recoleccion
de informacién e interrogatorio
para usarla en el consultorio
dental.

compafiero para
identificar los elementos
esenciales a registrar en
un expediente clinico y la
terminologia correcta a
incluyendo abreviaturas,
para aplicarlas en el
manejo de la anamnesis
en la clinica dental.

Recursos: computadora, cafionera, lapiceros, hojas de papel e internet.

Recomendaciones: Lectura previa de documentos de acuerdo a la bibliografia facilitada.




Problema significativo del contexto: ¢Como lograr que el estudiante diagnostique de forma integral a un paciente adulto parala construccién

de planes de tratamiento que satisfagan las necesidades de atencion odontolégica integral en una comunidad pluricultural y multilingte?

Competencia No. 4: Diagnostica de forma integral de acuerdo al protocolo de fase Il, parallegar a un correcto abordaje y tratamiento integral

de pacientes adultos dentro del ambiente de una clinica dental.

Se
m.

Criterios

Saber conocer

Saber hacer

Saber ser

Evidencia

Hora
S

AV.

10,
alz

Armoniza los
conocimientos previos
respecto a anatomia e

histologia de cara y boca,
con los nuevos elementos
de diagndstico en fase I,
para registrarlos
correctamente en una
historia clinica.

Comprende la
importancia de la
inspeccion general y el
examen clinico extra e
intraoral, para llegar a una
correcta y completa
historia clinica.

Resuelve la prueba inicial
de conocimientos.
Registra correctamente
en la historia clinica todos
los elementos basicos de
diagnostico en fase Il.

Hace el compromiso con el
mismo de llevar historias
clinicas correctas de pacientes
adultoss en la clinica dental.

Resumen sobre el
tema de la clase, segln
explicaciones de técnica
del carrusel. Durante la

semana 12 se realizara la
segunda evaluacioén
parcial, el dia viernes 21
de abril del 2017, en el
periodo y saldn de clase.

Niveles de dominio

Nivel 1
Inicial receptivo: define
los elementos de la ficha
clinica: Fase I, inspeccién
general incluyendo facies
del dolor, inspeccion
intraoral y anatomia e
histologia de cara y boca.

Nivel 2
Basico: sintetiza los datos
de lafase ll, de la
inspeccion estra e
intraoral dentro del
esquema del diagnéstico
clinico.

Nivel 3
Auténomo: analiza la ficha
clinica: Fase I, inspeccion
general incluyendo facies del
dolor, inspeccion intraoral y
anatomia e histologia de cara 'y
boca.analiza la ficha clinica:
Fase Il, inspeccion general
incluyendo facies del dolor,
inspeccion intraoral y anatomia
e histologia de cara y boca.

Nivel 4
Estratégico: valora la
importancia de los
elementos del diagndstico
para registrarlos
correctamente en la
historia clinica.

Recursos: computadora, cafionera, lapiceros, hojas de papel e internet.
Recomendaciones: Lectura previa de documentos de acuerdo a la bibliografia facilitada.

12




Problema significativo del contexto: ¢Como identificar y clasificar las lesiones de piel, mucosa, defectos del desarrollo y alteraciones
anatémicas encontradas durante el examen fisico de rutina y cdmo registrarlas de forma correcta en la ficha clinica dental?

Competencia No. 5: Valora la importancia de identificar y clasificar las lesiones de piel, mucosa, defectos del desarrollo y alteraciones
anatémicas, registrarlas y ubicarlas correctamente dentro del expediente odontoldgico.

Se
m.

Criterios

Diferencia las lesiones
basica de piel y de
mucosas, las alteraciones
del desarrollo y las
lesiones de diagnéstico
inmediato entre si; para
establecer un protocolo
correcto de descripcion e
identificacion de lesiones
en pacientes de la clinica
dental .

13
als

Nivel 1
Inicial receptivo: identifica
las lesiones basicas de
piel y mucosas, las
alteraciones del desarrollo
y las lesiones de
diagndstico inmediato en
fotografias para
describirlas en esquemas
y en pacientes clinicos.

Basico: clasifica las
lesiones bésicas de piel y
mucosas, las alteraciones

del desarrollo y las
lesiones de diagndstico
inmediato, para mejorar

en el proceso de
descripcion e

identificacion de lesiones

presentadas por el

paciente.

Nivel 3
Auténomo: categoriza las
lesiones bésicas de piel y

mucosas, las alteraciones del
desarrollo y las lesiones de
diagnostico inmediato, y las
registra adecuadamente en la
ficha clinica dental.

. . Hora
Saber conocer Saber hacer Saber ser Evidencia S AV.
Describe de forma
ordenada y sistemética
y, . . . P.N.I. sobre tema de la
o . L las caracteristicas de las Valora la importancia de
Identifica lesiones basicas . . . o o clase. Esquemas,
. lesiones basicas, identificar y clasificar las ., L
de piel y mucosa, - . gy . fotografias y dibujos con
. alteraciones del lesiones basicas de piel y .
alteraciones del desarrollo . - ) anotaciones. Durante la
. : - desarrollo y diagnostico | mucosas, las alteraciones del .
y lesiones de diagnostico |. . o . semana 14 se realizara el
) . inmediato, acompafiando | desarrollo y las lesiones D.lI. . .
inmediato para - . . . tercer exdmen parcial, el
. de dibujos, fotografias y para registrarlas y ubicarlas .
registrarlas correctamente jueves 4 de mayo del
! . esquemas y hace correctamente dentro del . .
en la ficha clinica. . . ‘o 2017 en el horario y sal6n
anotaciones sobre los expediente odontolégico. de clase
principales elementos de '
cada uno.
Niveles de dominio 9
Nivel 2 . 9
Nivel 4

Estratégico: Vincula las
caracteristicas de
lesiones bésicas de piel y
mucosa, las alteraciones
del desarrollo y las
lesiones de diagndstico
inmediato; para
establecer diferencias y
justificar tratamientos
durante su egjercicio
profesional.

Recursos: computadora, cafionera, lapiceros, hojas de papel e internet.
Recomendaciones: Lectura previa de documentos de acuerdo a la bibliografia facilitada.




Problema significativo del contexto: ¢Cémo llevar a la practica los elementos teéricos sobre Fase | y Il, para establecer un procedimiento que
cumpla con el protocolo clinico de diagnéstico para adultos y nifios dentro del consultorio dental?

Competencia No. 6: Aplica los conocimientos tedricos y practicos basicos pararealizar fase | y Il de forma sistematicay ordenada, para un
diagndstico odotolégico correcto en la practica clinica diaria a realizarse en una comunidad multiétnica y pluricultural.

Saber conocer

Saber hacer

Saber ser

Evidencia

Hora

AV.

Se Criterios
m.
Aplica los conocimientos
tedricos y practicos
béasicos para realizar fase
Iy Il de forma sistematica
16 y ordenada, para un
a 17| diagnostico odotoldgico

correcto en la practica
clinica diaria a realizarse
en una comunidad
multiétnica y pluricultural.

Describe los elementos
del protocolo clinico para
realizar fase ly Il y el
orden establecido,
respecto los elementos
téorico practicos cubiertos

en las semanas anteriores.

Realiza fase | y Il, de
forma sistematica,
ordenada y siguiendo el
protocolo clinico
establecido; a pacientes
adultos en las clinicas de
la divisién de odontologia.

Mantiene el orden tanto de
procedimiento como de
instrumental en la bandeja,
durante la realizacién de Fase
Iy Il, como base para el
desarrollo de habitos de
trabajo con ergonomia en la
clinica dental.

Fichas clinicas con Fase |
y Il. Rdbrica de
calificacion.

Niveles de dominio

Nivel 1
Inicial receptivo: identifica
el orden correcto
establecido y los
elementos escenciales
incluidos en el protocolo
clinico para la realizacion
de fase l y ll, para
realizarla de forma
eficiente en pacientes
adultos y nifios de la
clinica dental.

Nivel 2
Bésico: presenta el caso
clinico al instructor para
la revision de Fase | y I,
para revisiéon y
orientacién respecto a
estructuras anatomicas
normales y lesiones
presentadas.

Nivel 3
Auténomo: argumenta el
registro de los hallazgos

clinicos encontrados en fase |
y Il para realizar las
anotaciones pertinentes en la
ficha clinica.

Nivel 4
Estratégico: autoevalta y
coevalla los registros de
Fase | y Il para establecer
las mejoras necesarias de
proceso para el desarrollo

auténomo profesional.

Recursos: computadora, cafionera, lapiceros, hojas de papel e internet.

Recomendaciones: Lectura previa de documentos de acuerdo a la bibliografia facilitada.




Problema significativo del contexto: ¢Como concientizar al estudiante sobre la necesidad de estudio radioldgico integral para finalizar
adecuadamente el proceso de diagnéstico completo?

Competencia No. 7: Se concientiza sobre laimportancia de realizar un estudio radiol6égico completo, interpretar los hallazgos, registrarlos y
ubicarlos correctamente dentro del expediente odontoldgico.

Se
m.

Criterios

Saber conocer

Saber hacer

Saber ser

Evidencia

Hora
S

AV.

18
az22

Diferencia los elementos
de higiene radioldgica,
calidad y educacion
dentro de los aspectos
legales de la radiologia,
para establecer un
protocolo correcto de
técnicay procedimiento
de estudios radiolégicos
en el consultorio dental.

1. Analiza la higiene
radiol6gica para el
odontélogo y el paciente,
la garantia de calidad
radiogréfica en el
consultorio dental,
educacion al paciente, al
odontdlogo y al radidlogo,
temas legales; asi como
las técnicas radioldgicas y

errores de exposicion.

Descube la técnica de
toma de radiografias que
mejor se adapta a sus
habilidades como
operador y la aplica
seguln las necesidades
del paciente en su
practica clinica diaria.

Juzga la calidad de sus
propias radiografias y disefia
Su propio sistema de control
de calidad radiogréfica, segun
las normas establecidas de
higiene y calidad radiogréfica a
nivel internacional.

Hoja de trabajo. Cuadro

comparativo. Durante la
semana 20 se realizara el
tercer examen parcial, el
viernes 16 del 2017, en el
horario y el salén de clase

Niveles de dominio

Nivel 1
Inicial receptivo: describe
los elementos de
proteccion e higiene
radiolégica, los de
educacion y aspectos
legales asi como técnicas
de exposicion en
radiologia.

Nivel 2

Bésico: explica la higiene

radioldgica para el
odontdlogo y el paciente,

la garantia de calidad

radiogréfica en el

consultorio dental,
educacion al paciente, al
odontdlogo y al radiélogo,
temas legales; asi como
las técnicas radiolégicas
y errores de exposicion.

Nivel 3
Auténomo: compara las
técnicas de exposicion
radiogréfica entre si, para
establecer diferencias béasicas
en protocolos de técnica,
higiene y proteccion.

Nivel 4
Estratégico: vincula desde
la multidiciplinariedad, la
importancia de las
garantias de calidad
radiol6gica, educacion y
temas legales, en la
atencion de pacientes

dentro de la clinica dental.

12

Recursos: computadora, cafionera, lapiceros, hojas de papel e internet.

Recomendaciones: Lectura previa de documentos de acuerdo a la bibliografia facilitada.

10




Se

Criterios

Saber conocer

Saber hacer

Saber ser

Evidencia

Hora

AV.

23

y 24

Interpreta radiografias de
pacientes dentados,
enumerando caries,

enfermedad periodontal y
lesiones pulpares y

periapicales, organizando

la informacion
interpretada en una ficha
del expediente clinico.

Describe el aspecto
radiografico de la caries,
enfermedad periodontal,

trauma y lesiones para

identificar los niveles y

aspectos escenciales de
éstos.

Interpreta
radiograficamente caries,
enfermedad periodontal,

traumatismo, lesiones
pulpares y periapicales
describiendo las lesiones
encontradas.

Valora la importancia de
realizar la fase Il de
diagnostico, describir lesiones
radiolégicas, identificar
hallazgos radiolégicos,
registrarlos y ubicarlos
correctamente dentro del
expediente odontolégico.

Prueba inicial de

conocimientos. Esquemas.

Niveles de dominio

Nivel 1
Inicial receptivo: Enumera
las caracteristicas de
cada lesion radiogréfica
para identificarla dentro
de las enfermedades mas
comunes de la boca,
segun cada caso en
particular.

Nivel 2
Béasico: Comprende los
hallazgos encontrados en
lesiones radiogréficas
para clasificarlos
correctamente dentro de
cada patologia.

Nivel 3
Auténomo: relaciona las
evidencias radiogréficas con
los hallazgos clinicos y del
interrogatorio para
identificarlos en cada patologia
segln cada caso en particular.

Nivel 4
Estratégico: Vincula los
hallazgos radiogréficos y
los clinicos para llegar a
un correcto diagnéstico de
caries, enfermedad
periodontal, trauma y
lesiones para realizar un
diagndstico integral de
éstas patologias.

12

Recursos: computadora, cafionera, lapiceros, hojas de papel e internet.

Recomendaciones: Lectura previa de documentos de acuerdo a la bibliografia facilitada.




Se

Criterios

Saber conocer

Saber hacer

Saber ser

Evidencia

Hora

AV.

25,
26
y 27

Contrasta los principios
de radiologia dental
panoramiga, radiografia
digital y radiografia para
necesidades especiales
aplicados a exdmenes
intra y extrabucales, para
identificar alteraciones,
anormalidades y
patologias en los
pacientes del consultorio
dental.

Enumera los principios
de radiologia digital,
panoramica y para
pacientes con
necesidades especiales
aplicados a examenes
intra y extraorales.

Redacta un informe de
opinién, sobre la
radiografia panoramica,
la digital y la especifica
para pacientes con
necesidades especiales,
argumentando las
razones por las cuales
éste tipo de estudios
radiograficos contribuye a
cubrir las necesidades de
una poblacion con
seguridad social y con
enfoque de preservacion
de los recursos naturales.

Se concientiza sobre la
importancia de participar en
conferencias para mantenerse
actualizado profesionalmente
el resto de su vida.

Informe de opinion.
Durante la semana 25 se
realizara el cuarto
examen parcial, el jueves
27 de julio del 2017 en el
horario y salon de clases.

Niveles de dominio

Nivel 1
Inicial receptivo: Identifica
los elementos de las
nuevas técnicas
radiogréficas nombrando
los casos en los que
pueden aplicarse.

Nivel 2
Bésico: Explica los
elementos de cada una
de las nuevas técnicas
radiogréficas desde
panoramica hasta digital.

Nivel 3
Auténomo: Diferencia la
radiografia panoramica, de
necesidades especiales y
digital de las tradicionales
técnicas radioldgicas.

Nivel 4
Estratégico: Trasversaliza
las diferencias de opinion

y de técnica como parte
de un mundo diversificado
y cambiante respecto a la

globalizacion.

18

Recursos: computadora, cafionera, lapiceros, hojas de papel e internet.

Recomendaciones: Lectura previa de documentos de acuerdo a la bibliografia facilitada.




rSne Criterios Saber conocer Saber hacer Saber ser Evidencia H(;ra AV.
Toma fotografias que Apoya a los compafieros de Fotografias de adultos o
Nombra las cumplen con los criterios clase que muestran nifilos que cumplan con
caracteristicas de aceptacion del dificultades y ofrece los criterios que dicta el
Analiza los set escenciales del set protocol6 clinico de acompafiamiento de acuerdo a | protocolo de diagnéstico
fotograficos de los diagnostico de fotografias. | diagnéstico, dentro de la |las necesidades especificas de | donde se indique los
pacientes, describiendo préctica clinica diaria. cada persona. hallazgos encontrados.
las lesiones que se
presenten, para organizar Niveles de dominio
28 | planes de tratamiento Nivel 3 6

segun el caso, dentro de
un diagnéstico clinico
integral a pacientes
adultos y nifios.

Nivel 1
Inicial receptivo: Describe
los procesos para tomar
radiografias aceptables y
de forma rapida y
eficiente.

Nivel 2
Bésico: Comprende el
papel de la fotografia en
diagnéstico odontolégico.

Auténomo: Diferencia los
elementos de la fotografia
diagnéstica en odontologia,
para explicar su uso e
implicaciones segun el caso,
dentro de un diagnéstico
clinico integral a pacientes
adultos y nifios.

Nivel 4

Estratégico: Valora la

importancia de realizar
estudio fotografico,

describir e identificar
hallazgos, registrarlos y
ubicarlos correctamente

dentro del expediente

odontolégico.

Recursos: computadora, cafionera, lapiceros, hojas de papel e internet.

Recomendaciones: Lectura previa de documentos de acuerdo a la bibliografia facilitada.




Problema significativo del contexto: ¢Como lograr que el estudiante organice, los hallazgos normales y patoldgicos encontrados y regitrados
durante las fases de diagndéstico pararealizar un plan de tratamiento adecuado segun las necesidades de cada paciente con un enforque de
equidad de género y construccion de la paz?

Competencia No. 7: Organiza los hallazgos clinicos y radiol6gicos encontrados durante las fases de diagnéstico para registrarlos en el

expediente clinico dental concluyendo el proceso de diagndstico con un adecuado plan de tratamiento individualizado para cada paciente,
con un enfoque de equidad de género y construccién de la paz.

rSne Criterios Saber conocer Saber hacer Saber ser Evidencia H(;ra AV.| A
Analiza la informacion Realiza planes de
recolectada en las fases tratamiento integral a
de diagnostico, incluyendo casos hipotéticos Fichas con planes de
el uso correcto de presentados en las tratamiento y fase V
examenes clinicas de la divisién de | Comprende la importancia de realizada. Rubrica de
complementarios, de odontologia del CUNOC, desarrollar habilidades en evaluacioén. Durante la
laboratorio, exdmenes | siguiendo los parametros relaciones humanas para semana 29 se realizara el
especiales para incluirlos establecidos en el aplicarlas en su vida familiar y | quinto examen parcial, el
Aplica los elementos en el plan de tratamiento | protocolo de tratamiento profesional. viernes 25 de agosto del
tedricos y practicos integral con presupuesto, | del area de diagnéstico y 2017 en horario y sal6n de
necesarios, para indicar tiempo estimado y bajo las directrices de la clases.
el orden correcto de plan alternativas de misién y vision de la
de tratamiento integral a tratamiento. division.
pacientes adultos y nifios Niveles de dominio
dentro de las clinicas de
29 la Division de Nivel 4
30’ Odontologia, del CUNOC, Estratégico: Se 18
como contribucion a la . concientiza sobre la
y 31 . Nivel 3 o ) . 4 10
comunidad y dentro de . o incidencia y prevalencia
las directrices de la Nivel 1 Autonomc'>..V|ncuIa I,os. de enfermedades
o L - o . . elementos tedricos y practicos
mision y vision de la Inicial receptivo: Analiza Nivel 2 dentales en Guatemala,

divisién, con enfoque de
genero y derechos
humanos dentro de un
estado pluricultural y
multilingle.

el protocolo de

tratamiento del area de

diagnostico de la division
de Odontologia del
CUNOQC, para aplicar los
principios enumerados en
la fase V del proceso de
diagnéstico.

Bésico: Explica el orden
I6gico de protocolo de
plan de tratamiento, las
indicaciones de estudios
adicionales y la
estructuracion del plan de
tratamiento.

necesarios para realizar
planes de tratamientos
integrales a pacientes adultos
y nifios, en las clinicas de la
Divisién de Odontologia, del
CUNOC; como indica el
protocolo del area y bajo las
directrices de la misién y vision
de la division.

para actuar como un ente
generador de cambios
positivos en cuanto a
cubrir las necesidades de
servicio odontolégico
profesional, segun lo
considerado en los
acuerdos de paz respecto
a igualdad en salud y con
equidad en una
comunidad pluricultural y
multilingle.

Recursos: computadora, cafionera, lapiceros, hojas de papel e internet.
Recomendaciones: Lectura previa del protocolo de tratamiento del area de diagndstico de la division.




Rubrica para evaluacion de maquetas
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Nombre del(a) estudiante:

Rubrica de participacion en foros de discusion

Aqui poner ,
punteo del Aqui sale'nota
Categorias Inadecuado Regular Muy bueno Excelente alumno o
g g y
cipacion indivi Peso 1 punto 2 puntos 3 puntos 4 puntos
. No comprende el |Falta elevar su Demostré un buen Demostré un completo
Contenido del 20% tema central de  |comprensién en cuanto |entendimiento del tema.  [dominio del tema. 0
tema estudio. al tema.
. Sus La participacion Demuestra un buen Su participacion demuestra
Relevancia de participaciones demuestra insuficiencia {[manejo de los temas a evidencias de un completo
las S 20% son escasas en en su conocimiento. discutir, y enriqguece los  |dominio del tema, y sus 0
participacione cuanto al tema a temas. aportaciones enriquecen a
s discutir. los compafieros.
Se limita a solo Mantiene Realiza aportaciones Sus aportaciones son
o participar sin colaboraciones coherentes y bien enriquecedoras para el
Construccion aportar ideas sencillas y poco claras. [cimentadas. Muchas de  |aprendizaje del temay en la
del L 20% claras. Algunas contribuyen al |sus aportaciones ayudan |construccion del 0
conocimiento conocimiento. a la construccion del conocimiento.
grupal conocimiento.
No demuestra Solo participa sin Su retroalimentacion es  |Establece retroalimentacion
Retroalimenta 10% aporta_ciqnes de deseo:_:, de 3 adecuada pero falta entre los participantes. .
cion conocimiento retroalimentacion. profundizar en los temas.
(solo saludos).
Sin realizar Solo en algunas Sus participaciones son  |Las aportaciones son
Numero de aportaciones ocasiones sus constantes y en su muchas y verdaderamente
participacione 10% reales y aportaciones son claras {[mayoria son enriquecedoras en cada una 0
S participacion y constantes. enriquecedoras. de ellas.
escasa.
Su expresion escrita  |Falta desarrollar la Su escritura es clara, Muestra una excelente
no presenta expresion escrita, pero |precisa y presenta capacidad de escritura clara,
Redaccion y | ﬁ?g:;e:‘i'gé’rf;r::te es aceptable. Comente cohgrencia en sus concisa y coherente.
ortografia 20% ontograficos de 6 a9 errores escritos. Comete de 3a 5 |Comete de 1 a 3 errores 0
' ortogréficos. errores ortograficos. ortograficos.
PUNTUACION 100% 25% 50% 75% 100% 24 0

Fuente: Mejia Rosal de Duran, A. (2013). Rubrica de participacién en foros de discusion. Modificada de Lic. Leopoldo Romero Garcia
http://cmapspublic.ihmc.us/rid=1H5KCC22X-TZ059-2H9/R%C3%BAbrica%?20de...

Punteo total del
estudiante




Rubrica para evaluacién de investigaciones cortas previas de clase

CATEGORY

Excelente (4)

Bueno (3)

Regular (2)

Necesita ayuda (1)

Uso de Internet

Uso con éxito de
enlaces sugeridos y
apropiados de

Puede usar enlaces
sugeridos de internet
para encontrar

Puede usar
ocasionalmente
enlaces sugeridos de

Necesita asistencia
para buscar enlaces
sugeridos de internet

internet para informacion. internet para para encontrar
encontrar encontrar informacion.
informacion. informacion.

0,25 4 3 2 1

Calidad de la La informacion esta |La informacion estd |La informacién estda  |La informacion tiene

informadoén claramente reflacionada con el relacionada con el poco que ver con el
relacionada con el tema principal y tema principal pero tema principal.
tema principal y proporciona alguna no da alguna idea
proporciona varias idea derivada o derivada o ejemplos.
ideas derivadas o ejemplos.
ejemplos.

0,25 4 3 2 1

Organizacion La informacion esta La informacion esta La informacidn esta La informacion esta
muy bien organizada |bien organizada con |bien organizadacon |mal organizada
con posts muy bien posts bien posts poco
estructurados estructurados estructurados

0,2 4 3 2 1

Argumento El argumento del blog |El argumento del blog | El argumento del blog |El argumento del blog
impacta, es es convincente e es convincente y no no es convincente y
convincente e invitan [invitan a la accién de |invitan a la accién de |no invita a la accion
a la accion de los los lectores los lectores
lectores

0,2 4 3 2 1

Nivel de actualizacion |El blog es actualizado |E! blog es actuzlizado |El blog es actualizado |El blog no es

de forma frecuente

de forma regular

de forma esporadica

actualizado nunca

0,1

Fecha de creacion: Jan 29, 2013 10:05 am (CST)




RUBRICA PARAEVALUAR UN MAPA CONCEPTUAL

CRITERIO

Excelente

Notable

Bueno

Suficiente

Desempefio
Insuficiente

95-100

85-94

75-74

70

NA

Enfoque

El tema principal se
presenta en el centro como
el tronco de donde se
desprenden las demas
ramificaciones.

Eltema principal
se presenta en
el centro
utilizando una
palabra

El tema es
presentado por una
palabra en el
centro, es dificil de
identificar que es el
tema principal ya
que no se
encuentra resaltado

El tema no se
presenta en el
lugar correcto y
no tiene un
formato muy
llamativo.

El tema no se
presenta en el lugar
correcto, no tiene un
formato muy
llamativo, por lo que
el trabajo resutta
inadecuado.

Palabras
claves

Se manejan conceptos
importantes,

destacandolas y
diferenciando las ideas
principales de las
secundarias por medio de
colores diferentes,
subrayados, recuadros u
otras formas.

Las  palabras
claves  estan
destacadas por
medios de
recuadros 0
colores.

Solo algunas
palabras claves
estdn  resaltadas
para destacar su

importancia

No se distinguen
los  conceptos
principales de los
secundaros ya
que tienen el
mismo formato.

Los conceptos no
tienen ninguna
relacion con el tema
por lo q el mapa
pierde su
concordancia y
relacién con este.

Organizacion

Los  elementos  que
componen el  mapa
conceptual se encuentran
organizados de forma
jerarquica conectores que
hace facil su comprension.

Los conceptos o
estan
acomodados de
forma jerarquica
pero los
conectores no
estan del todo
bien
estructurado

Los elementos del
cuadro  estdn un
poco
desorganizados, ya
que no  estan
acomodados seg(n
su relevancia.

No hay
organizacion  de
ideas, no
presenta ningln
acomodo.

Los elementos estan
mal acomodados por
lo que el mapa
pierde el sentido

16gico.

Cuadros

Las Cuadros y textes son
nitidos y claros, ademas de
que son disehadas del
concepto que se intenta
manifestar, estas deberan
ser colecadas como el
movimiento de un reloj,

segln su importancia.

Las cuadros son
nitidos pero no
estan
acomodadas lo
mejor eosible

Los cuadros son
nitidos, pero no
esta muy
relacionadas con el
tema y estan un
pedesordenas

Los ideas de los
cuadros no se
perciben muy
bien y tienen
poca relacién con
el tema, y estan
presentadas en
desorden.

Los cuadros no
tienen ninguna
relacion deductiva.

Creatividad

Se utiizan  diferentes
materiales y conexiones
en su elaboracién, asi
como su aspecto, lo hacen
mas interesante y
llamativo.

Son utilizados
diferentes
matenales, se
exponen las
ideas de forma
original, se nota
una inversién de
tiempo y de
imaginacion

Contiene muy
pocos elementos de
conexion su disefio
es interesante, al
parecer carece un
poco de
imaginacion

No contiene
elementos de
conexion o estos
son casi nulos.

Los términos no
tienen ninguna
relacion con el tema
por lo q el mapa
pierde su creatvidad
y relacién con este.
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