UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SUR

Consejo Superior Universitario
BAHIA BLANCA - REPUBLICA ARGENTINA

REGISTRADO CSU- 543
Expte. X-80/2013

Bahia Blanca, 28 de agosto de 2014
VISTO:

La resolucion del Consejo Departamental de Ciencias de la Salud DCS-217/2014 que
solicita rectificaciones del plan de estudios de la carrera de Medicina 2011, en cuanto a carga
horaria de una materia electiva y al Examen Final de Carrera; y

CONSIDERANDO:

Que la inconsistencia de carga horaria minima observada es real, y se debe a que a f5.504
del anexo obrante en Expediente X-80/2013, en la Res.CSU-833/10, cuadro final del Anexo I, se
duplica la suma de asignaturas optativas en filas 1y 3;

Que si bien el plan de estudios detalla que el examen general final de carrera esta
constituido por quince (15) estaciones de Examen Clinico Objetivamente Estructurado (ECOE), el
proceso de consolidacién de esta nueva instancia y la asesoria por expertos internacionales del
tema llevo a la modificacion del proceso evaluativo complementando doce (12) estaciones de
ECOE con un Test de Concordancia Script, con lo cual se garantiza la factibilidad operativa,
replicacion de condiciones y validez y confiabilidad de la evaluacion;

Que dicho examen cuenta con un comité que ha desarrollado el marco reglamentario para
el desarrollo del examen general final de carrera;

Que la Direccion de Registro y Contralor de la Direccion General de Alumnos y Estudio
ha realizado los controles pertinentes, conforme a la normativa vigente (resolucion CSU-101/06);

Que el Consejo Superior Universitario aprob6 sobre tablas, en su reunion del 27 de agosto
de 2014, lo aconsejado por su Comision de Ensefianza;

POR ELLO:;
EL CONSEJO SUPERIOR UNIVERSITARIO
RESUELVE:

ARTICULO 1°: Modificar la carga horaria consignada de materias electivas del Plan de Estudios
2011 (resolucion CSU-833/2010 consignadas a fs. 504 del Expediente X-1/2011, anexo del
Expediente 3534/2007) conforme al siguiente detalle:

DONDE DICE:

Carga horaria total | Carga horaria Formacién
obligatoria practica
Ciclo Inicial 2540 hs 2541 hs 1720 hs (67%)
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Ciclo Desarrollo 2184 hs 2184 hs 1680 hs (77%)
Profesional
Electivas 120 hs 40 hs
Practica final obligatoria 3580 hs 1612 hs 1350 hs (83%)
Totales 8424 hs 6377 hs
DEBE DECIR:
Carga horaria total | Carga horaria Formacion
obligatoria practica
Ciclo Inicial 2540 hs 2501 hs 1720 hs (67%)
Ciclo Desarrollo 2184 hs 2184 hs 1680 hs (77%)
Profesional
Electivas 120 hs 40 hs
Practica final obligatoria 3580 hs 1612 hs 1350 hs (83%)
Totales 8424 hs 6337 hs

ARTICULO 2°: Modificar el Plan de Estudios donde dice “El examen General Final de Carrera
consta de 15 estaciones de ECOE” debe decir “El examen General Final de carrera evalua las
competencias, ‘‘Profesionalismo”,
“Habilidades de intervencion” y “Salud comunitaria y sistema de salud” de acuerdo a las
reglamentaciones aprobadas por el Consejo Departamental de Ciencias de la Salud para tal fin”.

ARTICULO 3°: Pase a la Secretaria General Académica, a la Direccion General de Alumnos y

“Razonamiento clinico”,

“Resolucion de problemas”,

Estudios y al Departamento de Ciencias de la Salud a todos sus efectos. Cumplido; archivese.

R116

Dr. Diego Duprat, Secretario General del Consejo Superior Universitario

Dr. Guillermo Crapiste, Rector UNS
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ANEXO de la Resolucion CSU-543/2014
PLAN DE MEDICINA 2011 MODIFICADO

Identificacion del plan de estudios: Carrera de Medicina

Modalidad: Presencial

Duracion de la Carrera: 6 afios

Carga Horaria Total: 6.377 hs

Nombre del Titulo a otorgar: MEDICO

Perfil del titulo:

El egresado es un graduado universitario con so6lida formacidon, que le permite intervenir
cientificamente en la promocion de la salud y prevencion de las enfermedades, teniendo en cuenta
los aspectos bioldgicos, psicoldgicos y sociales, en las distintas etapas de la vida y en las diversas
condiciones socio - econdmico - culturales - histéricas, con adecuado manejo de criterios
diagnosticos y terapéuticos. Estard en condiciones de intervenir idoneamente, en la atencion del
Proceso Salud - Enfermedad -Atencion -Cuidados, desde el campo tedrico-practico de la Atencion
Primaria de la Salud

En consecuencia, el perfil del titulo de egresado debera acreditar:
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Conocimientos y Competencias:

Con las bases cientificas solidas acordes con el progreso continuo de la Medicina.

Del campo tedrico y practico de la Atencion Primaria de la Salud.

De la realidad epidemiologica de la region, de las causas més frecuentes de
morbimortalidad y de las patologias prevalentes, segun criterios de riesgo y vulnerabilidad.
De los conceptos y acciones de promocion de la salud y prevencion de la enfermedad.

Del sistema sanitario y sus diferentes niveles de atencion.

De la estructura y funcionamiento del organismo humano en las distintas edades de la vida,
en condiciones normales y/o patologicas

De los paradigmas y metodologias de las Ciencias Sociales que explican los factores de
este orden, determinantes del proceso Salud — Enfermedad-Atencion-Cuidado.

De los paradigmas fundamentales acerca de la estructura, funcionamiento y causas de
sufrimiento del psiquismo humano y sus incidencias en el proceso de salud-enfermedad.
De la relacion Médico/equipo de salud - Paciente, Familia y Comunidad.

Para interpretar el proceso de Salud-Enfermedad-Atencion-Cuidados.

De los distintos métodos diagndsticos y terapéuticos y su relacion costo/beneficios/riesgos,
que le posibiliten intervenir idoneamente en la Atencion Primaria de la Salud.

De la Salud Colectiva.

De las areas fundamentales para la formacion de un egresado con un perfil de Médico de
Familia.

De las problemaéticas de Salud y Enfermedad prevalentes en la adolescencia y en la tercera
edad.

De las emergencias médicas.

De aspectos legales y administrativos en la praxis médica.

De Bioética y Deontologia Médica.

De Epistemologia.

Para la elaboracion de la historia clinica considerando al paciente en su dimension
biologica, psicologica y social.

Para implementar en su practica los conceptos de prevencidon primaria, secundaria y
terciaria.

Para reconocer al ser humano como sujeto bio-psico-social, estableciendo una eficaz
relaciéon entre el médico y equipo de salud con los individuos, las familias y las
comunidades

Para aplicar la metodologia cientifica a la reflexion clinica.

Para reconocer y resolver los problemas de salud para los que ha sido capacitado para
atender, como asi también identificar aquellos cuya resolucion impliquen la necesidad de
un abordaje interdisciplinario y con distintos niveles complejidad

Para diagnosticar y atender eficazmente las emergencias médicas que se presentan en el
primer nivel de atencion.

Para actuar operativa e interdisciplinariamente articulando la estrategia de la interconsulta
y/o derivacion, cuando la situacion lo requiera.
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e Para instrumentar la reflexion ética ante los problemas que se plantean en la practica
profesional y tomar decisiones en consecuencia.

e Para insertarse en la comunidad como actor comprometido y responsable ante los
pacientes, la sociedad y sus pares.

e Para afianzar la solidaridad, la ética y la actitud de servicio como ejes de su practica.

e Para defender los principios de justicia y equidad en la atencién de la salud.

e Para valorar la importancia de responder a las expectativas sociales, ejerciendo una
practica profesional de calidad comprometida con las mismas.

e Para respetar los derechos del paciente, construyendo una relacion sostenida en la
confianza y el respeto mutuo.

e Para comprender y aceptar los riesgos imprevisibles e inevitables de la profesion médica.

e Para integrar equipos de trabajo en la prestacion de servicios de salud, articulando la
investigacion y la docencia.

e Para reconocer la necesidad de la educacion continua y permanente durante toda su vida
profesional, incorporando sistematicamente nuevos conocimientos y capacidades.

e Para participar activamente en la elaboraciéon de programas que den respuestas a
necesidades y demandas prioritarias en salud.

e Para evaluar, desde una perspectiva critica, las actividades profesionales que realice y las
caracteristicas de los diferentes sub-sistemas de prestacion de la salud.

e Para reconocer y asumir la importancia de la investigacion bésica, clinica y
socioepidemioldgica en la practica médica.

Alcances de titulo:

De acuerdo con lo determinado por la Resolucion Ministerial N° 535/99 — Anexo III, quienes
posean el titulo de médico/a tendran competencia para la ejecucion, ensefianza o cualquier tipo de
accion destinada a:

a) Anunciar, prescribir, indicar o aplicar cualquier procedimiento directo o indirecto de uso
diagnostico o pronostico.

b) Planear, programar o ejecutar las acciones tendientes a la preservacion, tratamiento y
recuperacion de la salud o a la provision de cuidados paliativos.

c¢) Asesorar a nivel publico o privado en materia de salud y practicar pericias médicas.

Todo ello ya sea sobre individuos o sobre el conjunto de la poblacion independientemente de la
percepcion o no de retribuciones.

Quedan excluidas aquellas actividades legisladas para otros profesionales de la salud, no asi las
concurrentes.

Condiciones de Ingreso:
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1°).- Podran inscribirse a la carrera de Medicina de la UNS, aquellos alumnos regulares de carreras
de grado de Universidades que integran el Sistema Universitario Nacional, que hayan aprobado el
1° afio de la misma, y por lo tanto se adecuen al articulo 7° de la Ley de Educacion Superior N°
24.521.

2°).- Los plazos para acreditar la condicion establecida en el articulo 1° son los siguientes:

e Para quienes comienzan la carrera previa de grado en el afio anterior al del ingreso a
Medicina, hasta el ultimo dia hébil de Febrero del afio de ingreso de esta Gltima.

e Para quienes comienzan la carrera previa de grado dos afios antes del ingreso a Medicina,
hasta el 30 de Diciembre del afio previo al ingreso de esta ultima.

e Para el resto de los estudiantes el plazo de acreditaciéon se extenderd hasta periodo de
inscripcidn a la Carrera de Medicina.

3°).- Sera condicion adicional de admisibilidad a las sefialadas en el articulo 1 y 2 la aprobacion
de:

a) un examen de comprension de textos: La responsabilidad de esta evaluacion sera del
Departamento de Ciencias de la Salud, y contard con la participaciéon de docentes del
Departamento de Humanidades. El examen debe garantizar un minimo de variedad y
numero de texto y preguntas para asegurar su validez. Los docentes responsables de su
elaboracion deberdn entregar en forma simultanea al examen, la rabrica con las respuestas
esperadas, criterios de correccion y criterios de aprobacion. Este examen se pondra en
marcha a partir del ingreso 2014. Dicha evaluacion tendrd una instancia de examen en
diciembre, y un recuperatorio previo al comienzo del moédulo de ingreso.

b) la aprobacion de una instancia de evaluacion de factores no cognitivos utilizando métodos
validados y fiables. Esta instancia se implementaré en 2015.

4°).- Quienes cumplan con el articulo 1° y aprueben las instancia definidas en el articulo 3°
estaran habilitados para realizar el médulo de ingreso a la carrera de Medicina, organizado por el
Departamento de Ciencias de la Salud. El mismo comenzard la primera semana de marzo y tendra
una duracion de seis semanas incluyendo su evaluacion. Sus contenidos estaran vinculados a
objetivos introductorios al estudio de la medicina relacionados a las Aéreas Disciplinares
Biologica, Salud Individual y Colectiva, Clinica, Ciencias del Comportamiento y Analisis
Epidemioldgico de los Determinantes de Salud. Se utilizaran estrategias educacionales del ciclo
inicial de la carrera de medicina.

5°).- La construccion del orden de mérito que determinaréd el derecho a ingresar a la Carrera de
Medicina como alumno regular de la misma sera realizada a partir de la/las instancias de
evaluacion sumativa del modulo de ingreso. El cupo de ingresantes serd determinado anualmente
por el Departamento de Ciencias de la Salud, estableciéndose como para el 2014 en 60
estudiantes. En caso de producirse empate entre dos o mas aspirantes en el méximo del cupo
establecido, el orden de mérito serd definido por sorteo en presencia de las autoridades del DCS.
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6°).- Las Comisiones Curricular y de Evaluacion de la Carrera de Medicina del DCS revisaran la
propuesta curricular previo a su aprobacion por el CD y los instrumentos de evaluacion para
asesorar sobre su calidad, validez y confiabilidad.

7°).- La planificacion, organizacion, implementacion y evaluacion del médulo de ingreso estard a
cargo de un grupo planificador, conformado por representantes de las 6 aéreas disciplinares de la
carrera de Medicina. El grupo tendrd un coordinador quien serd seleccionado de acuerdo a la
modalidad de seleccion de Coordinadores de la Carrera de Medicina (Res. 357/2012), pero en este
caso la seleccion se llevara a cabo por el Comité de Honor de la Universidad Nacional del Sur, en
lugar de lo sefialado en su art 5°.

Desarrollo de las competencias profesionales del egresado

Las competencias generales se han organizado bajos los siguientes dominios

1. Aprendizaje basado en la practica

2. Profesionalismo

3. Razonamiento clinico

4. Resolucion de problemas

5. Habilidades de intervencion

6. Salud comunitaria y sistema de salud

7. Trabajo en equipo

APRENDIZAJE BASADO EN LA PRACTICA

1. Evaluar las practicas que realizan a sus pacientes

CONDUCTAS

DEFINICION

OBJETIVOS

1.Analiza su
experiencia en la
practica habitual
y desarrolla
actividades para
mejorarla
utilizando una
metodologia

El pensamiento critico es parte fundamental
del proceso ensefanza-aprendizaje basado
en problemas reales con los cuales
interaccionara el residente en su practica
habitual.

Esta situacion problema lo enfrentard en
ciertas circunstancias con un conflicto
cognitivo, que podra resolver siguiendo una

e Identifica cada encuentro
medico paciente como una
oportunidad de aprendizaje

¢ Reconoce y utiliza en forma
efectiva 'y pertinente los
principios de la MBE,
reconociendo sus limitaciones
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sistematica serie de pasos estandarizados.
Es imprescindible realizar la modelacion del
proceso logico del pensamiento del
estudiante en la aplicacion de las técnicas y
del procedimiento de soluciéon de problemas.
2. Obtener evidencia cientifica de acuerdo a los problemas de su practica, es critico con
la misma.
2 Identifica, e Formula la pregunta con sus
busca, critica y estructura correcta
asimila evidencia|La MBE implica un proceso de|e Realiza una busqueda
de estudios | autoaprendizaje y una actitud vital, de|efectiva en lugares pertinentes
cientificos bﬁsqueda y actualizacion permanente o Selecciona la informacion
relacionados con pertinente
dudas surgidas Realiza el analisis critico del
de los pacientes material encontrado
3. Adecuar su practica a la complejidad de los problemas
3.0btiene y e Realiza un abordaje integral
utiliza La habilidad de explorar aspectos que linden | del paciente
informacién al problema se adquiere al comprender que |® Realiza  una  entrevista
. el mismo se encuentra atravesado por |familiar
Suficiente e| ... . . .
integral multiples aspectos de una reahdad,compleja e Confecciona un Ecomapa
y de experimentar que a través de el|(redes)
de la poblaci(’)n conocimiento mas profundo de estos|e Establece un p]an de manejo
con la que aspectos se estara mas cerca de encontrar | incorporando estrategias
trabaja soluciones reales, es decir efectivas. comunitarias
4. Asimilar la evidencia cientifica disponible para su practica habitual
El uso consciente, explicito y juicioso de la
mejor evidencia disponible, en la toma de . ' )
4.  Aplica la|decisiones sobre la atencién a los pacientes * Realiza diagnostico y/o

Medicina Basada

en Evidencia en
las decisiones
diagnosticas y
terapéuticas y
evalua su
efectividad

considerados en su individualidad.

(la MBE consiste en el uso consciente,
explicito y juicioso de las mejores pruebas
actuales en la toma de decisiones sobre la
atencion de cada paciente individual, no
solo sobre su enfermedad o proceso. Ello
comprende desde la realizacion de
diagnosticos efectivos y eficientes, a la
identificacion y consideracion de los
principios, las preferencias y los derechos
de los pacientes.

tratamiento de acuerdo a la
mejor evidencia disponible

e Justifica la conducta de
acuerdo a criterios de costo
efectividad

e Utiliza criterios
epidemiologicos en la toma de
decisiones

Transfiere el nuevo
conocimiento a otras situaciones
de salud
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PROFESIONALISMO

5.

sensibilidad ante la poblacion con la cual trabaja

Demostrar compromiso y responsabilidad laboral, adherencia a principios éticos y

CONDUCTAS DEFINICION OBJETIVOS
Demuestre ¢ (Considera los recursos con
respeto y los que f:uenta para resolver
responsabilidad ] ) las necesidades detectadas en
ante las Es sensible a las nec?s1dades de las|sus pacientes y la comunidad
necesidades  del pers?}las y su. comunidad, .opera en | con la cual trabaja
paciente y la func19n de las mismas, anteponiendo a sus '
sociedad, y necesidades coyunturales cuando | ® ,I?emuestra tener una actitud
. corresponde critica con respecto a su
compromiso  con formacion y asume un rol
;‘:0 fesio(:le;larm“o activo en la misma,
Demuestre
compromiso con
los principios | Detenta conductas éticas en todo momento
éticos de la|aun en aquellos de distension .No plantea . C 1 ciios de 1
practica médica, | tales conductas en formas hipertrofiadas que |, . onoce 10s Principlos de fa
confidencialidad |supongan un no cumplimiento de las mismas. et1Fa 'med1ca y los aplica en su
de la informacion | Se preocupa por que los demads tengan las practica
del paciente y|mismas conductas
consentimiento
informado
Demuestre
sensibilidad y . . e Utiliza herramientas
No se aferra a contenidos previos muy .
respeto ante la . 1 lidad del paciente no los comunicacionales para
cultura, edad, estrlcj[ 0s st ‘a fed Jep . aspectos socioculturales del
. permite, es flexible en términos de mejorarle .
género €| 14 salud a las personas paciente explorar
. . p
incapacidades de
los pacientes
RAZONAMIENTO CLINICO
6. Explorar de manera confiable, vilida e integral el motivo de consulta.
CONDUCTAS DEFINICION OBJETIVOS
La exploracion del motivo de consulta : gsa tle;?:iznﬁ‘z?c? rese[:luestzl
1.1 Explora de |requiere herramientas comunicacionales que interrogatorio
manera confiable |aseguren al médico que la informaciéon e Inicia el int tori
y completa el|recabada sea verdadera o propia del ficla ¢ Tierrogatorio con
motivo de | paciente, y que agote todos los elementos P regupjras abiertas )
consulta del interrogatorio que le permitan formular * Utiliza un lenguaje  claro
una hiptesis para e.lipac1ente
e Utiliza preguntas cerradas
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para completar el

interrogatorio.

e Genera un clima que
1.2 Explora vy estimula al paciente a

estimula la
expresion de
conocimientos,

creencias, miedos
y expectativas
sobre el motivo
de consulta

El paciente llega a la consulta con una idea de
su dolencia formada a partir de sus saberes,
experiencias y su cultura lo que le genera una
expectativa particular.

manifestar su idea

e Esta atento y profundiza
sobre momentos de la
entrevista en que el paciente
deja ver su subjetividad
(Palabras claves)

e Pregunta directamente al
paciente sobre lo que piensa

1.3 Recaba
informacion de

terceros respecto
al MC

En el proceso de salud enfermedad de un
individuo las personas mas cercanas a ¢l
construyen una idea sobre el problema
individual y su impacto a nivel sociofamiliar

eRealiza preguntas triadicas al
paciente.

eParticipa a terceros presentes
en la consulta.

eCuando es necesario propone
al paciente programar una
nueva consulta con terceros

Explora el
impacto
individual y

social del motivo
de consulta

Todo problema de salud genera un impacto
en los recursos familiares y un cambio de
roles en el paciente y su entorno que puede
ser adaptativo o no

eInterroga al paciente sobre la
repercusion  del MC en
“cuerpo mente y mundo
externo”

7. Realizar el examen fisico orientado al problema utilizando adecuadamente
habilidades semioldgicas y herramientas diagnosticas de su practica ambulatoria de manera
pertinente.
CONDUCTAS DEFINICION OBJETIVOS
Realiza de|La exploracion fisica orientada a los
manera problemas consiste en maniobras | ¢ Realiza maniobras
pertinente el | exploratorias agrupadas de una determinada|exploratorias acordes a las
examen fisico | manera, y que para distintas situaciones | hipotesis diagnosticas
orientado al [clinicas ofrecen una buena sensibilidad y |formuladas
problema especificidad

e Realiza maniobras
Utiliza especificas segun el
adecuadamente |El médico debe contar con una serie de|procedimiento estandarizado.
habilidades habilidades especificas dentro de su practica|e Utiliza escalas y
semioldgicas y | ambulatoria y de internacion que le permitan | cuestionarios cuando fuera
herramientas mejorar la sensibilidad y especificidad de su|necesario para el abordaje
diagnosticas  de |razonamiento diagnostica previo a la toma de | diagnostico de un pacientes
su practica | decisiones e Utiliza el equipamiento
ambulatoria necesario para realizar las

maniobras que lo requieran

8.

Utilizar apropiadamente los sistemas de soporte para la carga y utilizacion de datos.
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CONDUCTAS DEFINICION OBJETIVOS

e [ee anticipadamente la HC
utlhz? La HC permite un acceso a los datos del * Comp leta la HC segin las
apropiadamente normativa

la historia clinica

paciente de manera eficiente

e Completa en tiempo y forma
las bases de datos

Realiza
actividades
vigilancia
epidemiologica
segun las normas
locales vigentes

de

Todo sistema estadistico se basa en un
reporte sistematizado de datos

eCumple con las normativas
establecidas de registro
estadistico

9.

Llevar a cabo un proceso diagnéstico eficiente y efectivo.

CONDUCTAS

DEFINICION

OBJETIVOS

utiliza el
razonamiento

diagnostico en la
toma de
decisiones en

forma adecuada

Para el razonamiento diagnostico el médico
se maneja con probabilidades siendo esto
parte de la toma de decisiones de realizar
estudios complementarios

eAplica en diagnostico un
razonamiento probabilistico

Desarrolla
diagnosticos
diferenciales, por
lo menos tres, de
manera

En el razonamiento clinico se generan una
serie de hipotesis diagnosticas adecuadas a la
informacion recabada

ePlantea tres 0 mas

diagnosticos diferenciales

apropiada

ordenada y

razonable

Conoce las eConoce la variedad de
alternativas  de métodos diagnosticos para un
nfetod’o S, La utilizacion de métodos diagndsticos se P .robler.rlgylos utiliza segiin su
diagnésticos y disponibilidad

sabe adecuar los
recursos

planifica segtn los recursos disponibles

eToma decisiones diagnoésticas
de acuerdo a la mejor

disponibles evidencia disponible
Interpreta
correctamente el La interpretacion de estudios | ® Interpreta correctamente los
resultado del . . .. .
estudio complementarios requiere de conocimientos |resultados de los estudios que

. |y habilidades especificas solicita
complementario
solicitado

RESOLUCION DE PROBLEMAS

10.  Indicar adecuadamente el tratamiento.

CONDUCTAS

| DEFINICION

| OBJETIVOS
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Indica
adecuadamente
el tratamiento
farmacologico y
no farmacologico

La indicacion adecuada de un tratamiento
incluye el conocimiento de la evidencia
disponible, la adaptacion a los recursos
locales y la explicacion con lenguaje comin
al paciente

e Efectuar indicaciones
medicas y tramites
ambulatorios como en hospital
teniendo en cuanta la mejor
evidencia

e Utiliza los recursos
terapéuticos disponibles

e Se asegura la comprension
del paciente

Responde
adecuadamente a

Debe reconocer situaciones de mayor riesgo

e Reconoce las situaciones de
emergencia

las situaciones de|de vida y que requieren una accion inmediata. |® Actia con pericia en
emergencia situaciones de emergencia
Realiza
consejeria sobre .

e Explica pautas

pautas

Para promover el auto cuidado del paciente

anticipatorios y de alarma

anticipatorias y|este debe conocer las posibles situaciones de ) ., .
: - ¢ Entrega informacion escrita
de alarma | riesgo y de evolucion del problema 3
al paciente
adecuadas a la
enfermedad
11.  Plantear un seguimiento estructurado y efectivo.
CONDUCTAS DEFINICION OBJETIVOS
e Cumple con los estdndares
de de seguimiento
adecuéandose a la situacion del
paciente
. e Planifica el alta médica
Cada problema de salud requiere un
. . . cuando se resuelve el
Ovtimiza ol seguimiento que optimice su manejo problema
phimi La adherencia al tratamiento depende de o :
seguimiento . . e Utiliza estrategias para
factores sociales culturales instrumentales, .
o Y . favorecer la adherencia al
cognitivos y actitudinales del paciente )
tratamiento
e Realiza interconsultas con
otras especialidades cuando
estd indicado
e Deriva oportunamente
12. Implementar apropiadamente las medidas (acciones) preventivas.

CONDUCTAS DEFINICION OBJETIVOS

Implementa e Recomienda las medidas
apropiadamente preventivas individuales segun
las medidas los niveles de evidencia y los
preventivas para recursos disponibles,

el cuidado y e Conoce y aplica estrategias
mantenimiento de intervencién comunitaria

de la salud del

para la  promocién y




UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SUR

Consejo Superior Universitario
BAHIA BLANCA - REPUBLICA ARGENTINA

paciente 'y la prevencion de la salud
comunidad

favoreciendo su

adherencia

13. Tener en cuenta al paciente y su entorno en el proceso diagndstico, terapéutico y
pronostico.

CONDUCTAS DEFINICION OBJETIVOS

Explica y

negocia el foco | El médico acuerda con el paciente cual es el |® Explica y negocia el foco

con el paciente y

problema que abordaran en la consulta y

con el paciente

organiza una | juntos priorizan el resto de los problemas a|e Organiza una agenda con el
agenda tratar en un futuro paciente
Negocia el
tratamiento y la

lanificacion . .
P . e Explica riesgos y beneficios
diagnostica con el .

> de lo sugerido
paciente 'y su . .

- . e e Invita al paciente a
entorno familiar | Al plantear un tratamiento o la utilizacion de .. .,

. . L . participar de la decision
teniendo en | métodos diagndsticos tiene en cuenta el . Ti ¢ 1
cuenta las | principio de autonomia 1ine, . en - cuenta las
caracteristicas caracteristicas . s;)c1a gsi

. ndémica ra
sociales, eco.ot cas y culturales de
culturales y paciente

economicas de la
misma

Realiza
entrevista
familiar cuando
sea pertinente

La entrevista familiar es un recurso que se
puede utilizar para fines diagnosticos, de
tratamiento, seguimiento y pronostico

e Utiliza la entrevista familiar
cuando esta indicada

e Se preocupa por obtener
informacion sobre el
pronostico de la enfermedad

Evalua y del paciente

comparte el | Conocer el pronostico de la enfermedad es un|e Informa al paciente y su

pronostico con el | derecho del paciente y su familia, que influira | familia sobre el pronostico

paciente 'y lajen las decisiones que ellos tomardn con|e Informa a paciente y familia

familia respecto al problema. el plan de seguimiento vy
rehabilitacion si
correspondiera en
enfermedades cronicas o al
alta hospitalaria

HABILIDADES DE INTERVENCION
14

CONDUCTAS

| DEFINICION

| OBJETIVOS
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Realiza las e Adquiere la  destreza
intervenciones Algunos procedimientos ambulatorios y de|requerida acorde cada
acorde el nivel de |internacion deber ser realizados por médicos | procedimiento (incluye
resolucion generales examen fisico y
esperado procedimientos)
SALUD COMUNITARIA Y SISTEMAS DE SALUD
15.  Adecuar su practica profesional de acuerdo al contexto socioeconémico donde
trabaja
CONDUCTAS DEFINICION OBJETIVOS
¢ [dentificacion de los
derechos colectivos y
. . . | La intervencién en la comunidad requiere | especificamente los de salud
Aplica técnicas . L . - . .
. .. |de instrumentos y/o técnicas validadas|e Utiliza intervenciones
de intervencion | , . . . o . .

e técnicamente y por la comunidad misma. | comunitarias sistematizada
comunitaria en . . , . .. .
forma efectiva y Es participe aquella en niveles altos de |segln la evidencia disponible

. participacion y mantiene un proceso|e Decide una intervencion
pertinente . g . .
continuo y legitimado del trabajo en su|comunitaria fundamentada en
comunidad una problematica identificada
e Evalia el proceso y el
resultado
e Utiliza estrategias
comunicacionales para
Reconoce las - . .., |establecer una relacion
o Conoce y utiliza estrategias de comunicacion .
habilidades . .| favorable con la comunidad

. acorde al momento y la realidad de su trabajo :

comunicacionales e Cuando es necesario asume

como recurso de
aproximacion a la
comunidad

comunitario. Es claro y llega a la gente en
forma efectiva y respetuosamente. No
improvisa

un rol de liderazgo en una
reuniéon con la comunidad,
favoreciendo la dindmica y
participacion grupal

ePacientes con necesidades
especiales (ancianos, jovenes,
pacientes con limitaciones,
personas con poca educacion)

16.
poblacién objetivo

Realizar tareas de gestion en el sistema de salud de acuerdo a las necesidades de la

CONDUCTA

DEFINICION

OBJETIVOS
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Realiza tareas de
gestion en el

sistema de salud|Tiene conocimientos del sistema en general y
de acuerdo a las|de su comunidad en particular y los aplica
necesidades de la|con el fin de mejorar la accesibilidad a la

poblacion objetivo | gente y mejorar su salud

e Conoce los mecanismos de
financiamiento y control del
sistema de salud

¢ Toma medidas para mejorar
la accesibilidad

e Gestiona su centro de salud
teniendo en cuenta
necesidades de la poblacion y
recursos disponibles

¢ Integra el contenido del
trabajo comunitario con la
actividad asistencial y docente
e Realiza visitas domiciliarias
y completa las formas

TRABAJO EN EQUIPO

17.  Intervenir productivamente en un grupo de discusion

CONDUCTAS

OBJETIVOS

Respeta horarios de comienzo y finalizacién

e[ lega cinco minutos antes a las reuniones Se
retira de la discusion cuando ésta acaba Esta
preparado antes del comienzo de la discusion

Acepta las indicaciones del facilitador o tutor
para la dinamica grupal

e Se silencia cuando se superponen
conversaciones

¢ Escucha las observaciones del facilitador y
sus pares activamente

e Aguarda su turno para participar

Muestra interés por el tema en discusion, no
se dispersa

¢ Evita reuniones paralelas
e Hace aportes constructivos en la discusion

e Mantiene una escucha activa

Trae material bibliografico elaborado a la
discusion. Aporta informacion

e Esamplio en la busqueda de informacion
e Es critico con el material bibliografico

e Utiliza la informaciéon cientifica para
apoyar un conocimiento elaborado
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Es abierto para recibir criticas sin posturas
defensivas

e Reconoce cuando se le observa una
conducta que perturba al grupo Modifica
conductas a partir de las observaciones

e Entiende la critica como estimulo para
mejorar

Es productivo en el grupo

¢ Asume un rol activo en la discusion
e Expresa con claridad sus ideas. Argumenta

e Comparte informacién y conocimientos

Estimula a sus compafieros a participar. Es
proactivo.

¢ Apoya y reconoce los esfuerzos de sus pares
e Hace silencios para que participen sus pares

eCambia de posicion si la contraria estd bien
fundamentada

Adecua su lenguaje para facilitar la

comprension de su/s interlocutores

e Utiliza el lenguaje adecuado a cada situacion

18.
interdisciplinario

Abordar los problemas de salud de los pacientes con un enfoque integral-

Reconoce aspectos del paciente que debe
abordarlos con otra disciplina. Solicita
interconsulta en forma oportuna y adecuada

e Reflexiona sobre las limitaciones de su
disciplina ante los casos clinicos

¢ Elabora una interconsulta con
fundamentacion expresando su punto de vista

e Realiza el seguimiento del paciente junto al
profesional consultado

Es abierto para recibir criticas sin posturas
defensivas. Acepta las observaciones

e Reconoce y acepta las observaciones cuando
vienen de profesionales de otra disciplinas No
personaliza en las discusiones

e Cambia las conductas de

observadas

luego ser
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Consulta bibliografia de otras disciplinas
para la toma de decisiones

e Toma decisiones basandose en bibliografia
de enfermeria ,psicologia y/u otras ciencias
sociales

e Es critico con dicha bibliografia. Reconoce
las limitaciones para la toma de decisiones

e Es critico con la bibliografia médica habitual.
Reconoce las limitaciones para la toma de
decisiones

Tiene un abordaje integral del paciente y la
familia

¢ Considera aspectos sociales, econdémicos,
culturales e histéricos de los pacientes y sus
familias en el abordaje del problema

e Replantea sus conductas en base a la realidad
socioeconomica del paciente

¢ Considera a los problemas de salud como un
producto de un conjunto de determinantes y no
solo como un proceso bioldgico

. Integrar grupos de trabajo con profesionales de otras disciplinas para el logro de

objetivos comunes

Planifica y organiza actividades no
asistenciales con el equipo (comunitarias,
sociales, de autoayuda, cientificas, etc.)

¢ Participa en forma horizontal en grupos de
investigacion  activamente en una gran
proporcion de su formacidon

e Participa en grupos de terapias grupales con
otras disciplinas

¢ Planifica y ejecuta programas comunitarios
junto con el equipo de salud

19.

Incorporar la investigacion como parte de su practica.

Realiza o participa
de la elaboracion
y ejecucion de
protocolos de
investigacion

las realidad

La investigacién en el ambito de practica permite
desarrollar estrategias de observacion rigurosa de

e Realiza tareas de
investigacion

pertinentes a su practica
habitual ambulatoria y
comunitaria utilizando
metodologias

cualitativas y
cuantitativas en forma

complementaria




UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SUR

Consejo Superior Universitario
BAHIA BLANCA - REPUBLICA ARGENTINA

Caracteristicas generales de la organizacion curricular:

Este Plan de Estudios propone desde el inicio:

o La integracion de contenidos correspondientes a cinco areas: “Bioldogica”, “Clinica”,
“Epidemiologica”, “Ciencias del Comportamiento” y “Salud Individual y Colectiva”, con
una coordinacion simultanea y complementaria, para lograr el desarrollo horizontal y vertical de
esas areas a lo largo de todo el plan de estudios.

o La flexibilizacion del curriculum, que garantiza por un lado la obligatoriedad de cursado
conforme al perfil profesional adoptado y, por otro, la existencia de espacios para cursos optativos
que pueden ser renovados o modificados segin lo establezca el seguimiento continuo del
curriculum.

o El aprendizaje significativo, promoviendo en el alumno un aprendizaje activo,
pensamiento critico y responsabilidad individual, grupal y social en el logro de sus conocimientos,

habilidades, destrezas y actitudes, que seran requisito de su futura practica profesional.

o El autoaprendizaje del alumno, favorecido a través de las estrategias metodologicas
disefiadas para que asuman una formacion y actualizacion continua de alto nivel cientifico.

o La evaluacion continua de los aprendizajes, la ensefianza y el propio curriculum para
lograr la formaciéon de un médico general bajo un enfoque cientifico antropoldgico-social y
humanistico.

. La investigacion en forma sistematica a lo largo de los ciclos de la carrera, como forma de
adquisicion de nuevo conocimiento basico y aplicado y con énfasis en los grandes problemas de
salud individual y colectiva.

1. Bases Educacionales:

Aprendizaje que integre, desde el comienzo de la carrera, la teoria con la practica; basado en la
exploracion de los problemas de salud y mediante el trabajo en grupos pequefios (aprendizaje
basado en problemas, trabajos practicos en laboratorio, trabajos practicos independientes, trabajos

practicos en terreno, autoaprendizaje, actividades con pacientes en el marco del curso “Relacion

Médico-Paciente”).

Aprendizaje centrado en el estudiante, que integre tanto los objetivos del programa como las
propuestas del alumno y destine una significativa proporcion del tiempo a actividades operativas.
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Aprendizaje que haga uso de multiples recursos didacticos, adaptados a técnicas pedagogicas
innovadoras.
Aprendizaje con efectiva proyeccion comunitaria, respetando las realidades regionales.

2. Estructura Curricular de la Carrera

La Carrera de Medicina cuenta con un Ciclo Inicial de 3 afios de duraciéon, y un Ciclo de
Desarrollo Profesional de 2 afios, y una Practica Final Obligatoria de 1 afio de duracion.

2.1 Ciclo Inicial

2.1.1 Caracterizacion general
Duracion: Tres afios
Carga horaria total: 2541 horas

2.1.2 Objetivos
Al finalizar el ciclo inicial, el alumno debera ser capaz de:

Interpretar el cuerpo humano como un todo estructural y funcional con grados de complejidad
creciente en sus diferentes niveles de organizacidon: quimico, celular, tisular, organico y sistémico.

Describir y reconocer las situaciones fisiopatoldgicas que ilustran los conceptos fisiologicos clave
y ayudan en el analisis clinico del hombre para la promocion de la salud y la prevencion, atencion
y rehabilitacion de la enfermedad.

Analizar y aplicar el método cientifico en la resolucion de los problemas de salud y enfermedad,
individual o colectiva, profundizando en los conocimientos requeridos: bioldgicos,
etiopatologicos, farmacologicos, clinicos, epidemioldgicos, psicologicos, sociales, éticos y
ecologicos.

Adquirir las competencias requeridas en la elaboracion de la historia clinica, segun los modelos
biopsicosocial y explicativo del paciente, y realizar un correcto examen fisico distinguiendo los

hallazgos normales de los anormales.

Adquirir las habilidades comunicacionales que aseguren una exitosa relacion médico-paciente,
médico-familia y médico-equipo de salud.

2.1.3 Estructura curricular del ciclo inicial
En el ciclo inicial se establece la siguiente estructura curricular:

Catorce unidades, que se desarrollaran en forma secuencial a lo largo de los tres afos del ciclo,
para cubrir los temas teoricos y practicos propios de la formacion médica.



UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SUR

Consejo Superior Universitario
BAHIA BLANCA - REPUBLICA ARGENTINA

Tres cursos anuales de Relacion Meédico-Paciente (habilidades comunicacionales y
semiologicas), para atender a la formacion clinica durante el ciclo inicial, que debera ser ensefiada
por un grupo de docentes que trabajen con los alumnos al lado del enfermo. Estaran integrados a
las unidades correspondientes, dependiendo de las mismas.

Cursos optativos al final del tercer afio, que permitan al alumno comenzar a formarse segun sus
intereses.

2.1.4. Planificacion curricular

2.1.4.1 Descripcion de actividades:

Actividades Tedricas (T):

Las clases teoricas se dictaran habitualmente en auditorio y en concordancia tematica con el
desarrollo de cada unidad. Tendran caracteristicas de conferencia o clase dialogada y sus objetivos
tenderan a orientar al alumno para que priorice aspectos relevantes de los distintos temas, para
exponer temas de mayor complejidad y para actualizar perspectivas de analisis de la informacion.

Actividades de Trabajos Practicos en Laboratorio (T.P.L.):

Los Trabajos Practicos en pequeiios grupos se realizaran en el Laboratorio Morfofuncional sobre
temas de Anatomia Macroscopica, Anatomia Microscopica y Anatomia Patoldgica en forma
independiente o integrada en temas de Imagenologia, Bioquimica, Fisiologia, Fisiopatologia,
Microbiologia, Parasitologia, Virologia y Farmacologia.

Actividades de Trabajos Practicos Independientes (T.P.1.):
El estudiante podra concurrir al laboratorio morfofuncional para realizar estudios independientes
con el material alli disponible, segun dia y hora que se le asigne.

Actividades en Sesiones Tutoriales de ABP (ABP):

En cada unidad se mantiene, como actividad central, por sus fundamentos psicopedagogicos y
metodoldgicos, el método de "Aprendizaje Basado en Problemas". Se tratard de una instancia de
pequefios (no mas de 10 alumnos) grupos de aprendizaje con un tutor, con el objetivo de que los
alumnos se enfrenten a un caso a resolver y, protagéonicamente busquen la informacion para
solucionarlo, aprendiendo en el proceso tanto el conocimiento como la habilidad de resolucion.

Actividades de Trabajo en Terreno (TT):

Para cada unidad el alumno deberd concurrir a actividades de Trabajo en Terreno, en grupos
pequefios (no mas de 10 alumnos), segiin se establezca como parte de su formacidn integral y en
concordancia con el momento de carrera. La modalidad de “Aprendizaje Basado en la
Comunidad” pone a los estudiantes desde el primer momento de la carrera en contacto con una
comunidad y sus actores sociales, en una interaccién en donde los grupos de estudiantes realizan
un proceso de observacion-analisis-reflexion-accion en torno a problemas de salud-enfermedad
individuales y colectivos
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Actividades del curso de Relacion Médico Paciente (RMP):

Durante los tres afios del ciclo inicial los alumnos tendran un Curso de Relacion Médico- Paciente
(I, II y III). Se tratard de un curso netamente practico, en grupos pequefios (no mas de 10
alumnos), trabajando los estudiantes en el laboratorio de habilidades clinicas y con pacientes en
los servicios asistenciales, para desarrollar habilidades comunicacionales y semiologicas, cuyos
seminarios y talleres de reflexion conjuntos seran pocos a lo largo de cada afio. Sera evaluado
globalmente al finalizar cada afio.

2.1.4.2 Distribucion horaria semanal tentativa de actividades:

La siguiente distribucion semanal es un “modelo tentativo”, porque variara de unidad a unidad y
de semana a semana dentro de la misma unidad, de acuerdo con las necesidades de la ensefianza-
aprendizaje y el calendario académico.

Horario LUNES MARTES MIERCOLES |JUEVES VIERNES
09-12 hs Relacion Relacion Trabajo en
Médico Médico Terreno
Paciente Paciente
13-15 hs Teoria Teoria Teoria Teoria
Sesiones Trabajo Trabajo Sesiones
15-18 hs Tutoriales Practico de Practico de |Tutoriales
(ABP) Laboratorio Laboratorio | (ABP)

2.1.4.3 Evaluacion.

Durante el cursado de cada unidad, como evaluacion formativa y para garantizar resultados, se
prevé en las diferentes instancias de aprendizaje una evaluacion continua, registrada en planillas
de desempeiio, de:

e Conocimientos de formacién cientifico-académica
e Habilidades de formacion tedrico-practica-asistencial
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e Actitudes personales, relacionales y formales

Al finalizar cada unidad se efectuard la evaluacion global de la unidad. El alumno debera aprobar
la evaluacion continua y la global, por separado, y la nota final se construye con una férmula que
integra todas las fuentes de informacion, ddndole peso similar al proceso como al resultado final.

Al finalizar y aprobar el ciclo inicial el alumno debera rendir: una Prueba de Suficiencia de
Idioma Inglés y una Evaluacién global del Ciclo Inicial que abarcara conocimientos teoricos y
aplicacion del conocimiento correspondiente a todo el ciclo. La aprobacion de la evaluacion global
sera obligatoria para acceder al Ciclo de Desarrollo Profesional. El alumno dispondra, como
maximo, de un afio para aprobar la evaluacion global del ciclo inicial, es decir que podra
comenzar el Ciclo de Desarrollo Profesional con un méximo de un afo de retraso

2.2 Ciclo de Desarrollo Profesional

2.2.1 Caracterizacion general

Duracion: Dos aflos
Carga horaria total: 2184 horas

El ciclo de formacion profesional debe contribuir al desarrollo del profesional en su sentido mas
amplio, desde la adquisicion de conocimientos especificos, habilidades clinicas, como el
desarrollo de razonamiento y la consolidacion de las actitudes profesionales.

Conceptualmente el CICLO DE FORMACION PROFESIONAL debe ser coherente con el
CICLO INICIAL por lo que en cada rotacion se estableceran competencias minimas y objetivos,
considerando un abordaje que contemple las cinco areas (Biologica, Clinica, Ciencias del
Comportamiento, Salud Individual y Colectiva, y Analisis Epidemiologico de los Determinantes
de Salud) priorizando el Aprendizaje Centrado en el Estudiante y la Base Comunitaria.

Se organizard en base a Rotaciones prolongadas que permitan el seguimiento de pacientes,
introduciendo las habilidades propias de algunas especialidades claves a través de estas rotaciones
y el desarrollo de competencias para la practica profesional. Otra estrategia innovadora es
transformar las tutorias clasicas con situaciones preparadas con pacientes reales como fuente para
la identificacion de objetivos de aprendizaje.

2.2.2. Objetivos y competencias del Ciclo de Desarrollo Profesional

La competencia central a ser adquirida es la habilidad para identificar, analizar y manejar
problemas clinicos de modo de proveer cuidados efectivos, eficientes y humanitarios a los
pacientes.

Responsabilidad Profesional



UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SUR

Consejo Superior Universitario
BAHIA BLANCA - REPUBLICA ARGENTINA

¢ En referencia a los pacientes y sus familiares. Los estudiantes deben, bajo apropiada
supervision, tomar responsabilidades en la evaluacion y cuidado de pacientes y sus familiares.
¢ En relacion con los colegas. Los estudiantes deben tomar responsabilidades en la educacion
y evaluacion de sus colegas. Deben ser capaces de brindar feed back constructivos.

e En relacion a la comunidad. Los estudiantes deben tomar responsabilidades por el
mantenimiento y mejoramiento de la salud en general de la poblacion. Deben esforzarse en
aprender acerca de hechos que puedan afectar a la salud de su comunidad.

¢ En relacion a ellos mismos. Los estudiantes deben ser capaces de reconocer sus fortalezas y
las limitaciones de sus conocimientos y habilidades, y emprender tareas para su mejoramiento
constante.

Habilidades Clinicas

¢ Confeccion de historia clinica.

e Examen fisico.

¢ Planteo de hipotesis diagnosticas y caminos terapéuticos.
e Comunicacion.

® Procedimientos menores.

Comportamiento Profesional

e Interaccion con el equipo de salud.
¢ Interaccion con los pacientes.

¢ Autoevaluacion.

¢ Dar informacion y recibirla.

e Etica profesional.

El objetivo mayor del programa es proveer escenarios y oportunidades que permitan desarrollar y
demostrar a los estudiantes como su comportamiento impacta en los demds, y como se aprende a
través de una autoevaluacion constructiva.

Los estudiantes deben desarrollar comportamientos profesionales necesarios para funcionar
efectivamente. Estos comportamientos se pueden agrupar en seis areas conceptuales:

¢ Habilidades comunicacionales.

¢ Habilidades semioldgicas.

¢ Habilidades de razonamiento médico.

® Responsabilidad.

¢ Autoevaluacion y aprendizaje constante.
® Respeto y comportamiento ético.

2.2.3 Estructura curricular del ciclo de Desarrollo Profesional
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Duracién de 2 (dos) afios organizados en Rotaciones en 5 (Cinco) Rotaciones Basicas:

. Clinica

. Obstetricia y Ginecologia
. Clinica quirargica

. Clinica Pediatrica

. Salud Mental

Las Rotaciones “Clinica” y “Clinica Quirargica” tienen una duracion de 21 semanas cada una.
“Obstetricia y Ginecologia” y “Clinica Pediatrica” tienen una duracion de 17 semanas cada una.
La Rotacion “Salud Mental” tiene una duracion de 8 semanas.

2.2.4 Planificacion curricular

Los escenarios de aprendizaje variaran segin la Rotacion e incluyen escenarios ambulatorios, de
internacion y guardia en cada uno de los Efectores Asistenciales Asociados de Bahia Blanca y la
zona
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2.2.4.1 Distribucion horaria semanal tentativa de actividades:

Carga Horaria | Lunes Martes Miércoles | Jueves Viernes
8.00 -12:00 Actividad practica: Practica asistencial ambulatoria y | Portfolio
de internacion, actividad comunitaria y seguimiento | Ateneo
familiar Bibliografico
14:00- 17:00 ABRP ABRP

Carga horaria semanal: 26 hs

2.2.4.2 Descripcion de las actividades

En cada una de las rotaciones, el estudiante tiene que adquirir experiencias en todos los escenarios
disponibles (Practica Supervisada), siendo responsabilidad del Grupo Planificador y del
Responsable Académico de cada rotacidon adecuar esta norma a las condiciones especificas de
cada rotacion, determinando los tiempos de permanencia de cada estudiante en por ejemplo: la
guardias, consultorios externos, salas de internacion.

Se prevén reuniones semanales del grupo de estudiantes con docentes preestablecidos. Estas
reuniones seran

Aprendizaje Basado en Resolucion de Problemas (ABRP): El funcionamiento de dichas
reuniones es el de un grupo tutorial con las siguientes salvedades: Ademds de detectar los
conocimientos necesarios para comprender el problema, se exploraran posibles alternativas de
solucion. El Preceptor tendra una lista de 20 situaciones esenciales a ser discutidas, Los problemas
que se utilizaran como disparador en lo posible provendran de la practica realizada en servicio (los
estudiantes deberan concurrir con un resumen de un paciente o situacion seleccionada de la
practica a cada reunion. Sin perjuicio de ello el tutor tendra un caso de papel para cada situacion
para el caso que alguna de ellas no sea detectada en la practica;

Reflexion sobre la practica: conjunta de los estudiantes y con la orientacion del docente acerca
de las expectativas, adquisiciones y dificultades con que los estudiantes se han enfrentado en sus
actividades diarias. Se abordaran aspectos relativos al profesionalismo y la bioética, asi como los
relativos a las comunicaciones. Se pondra énfasis en la interdisciplina

Ateneo Bibliografico: Aqui compartiran conocimientos rescatados durante la semana bajo el
formato de la apreciacion critica de la literatura

Revision periodica del Portfolio: Instancia de seguimiento docente personalizado para promover y
facilitar el desarrollo de competencias vinculadas al autoaprendizaje

2.2.4.3 Evaluacion
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La evaluacion tendrd las caracteristicas que se propusieron para la carrera en su totalidad en
cuanto a los aspectos formativos, permanente, al uso de multiples instrumentos y en esta etapa con
énfasis en la evaluacion de las competencias. Para este ciclo se prevén observacion de actividades
especificas de practica, reportes de desempeio en actividades de reflexion sobre la practicas y
evaluaciones al finalizar las rotaciones de integracidon y razonamiento clinico. La nota de
aprobacion de las rotaciones surge de la integracion de todos estos componentes en proporciones

preestablecidas

2.3 PRACTICA FINAL OBLIGATORIA

2.3.1 Caracterizacion general
Duracién: 1 (un) afio
Carga horaria de formacion practica: 1350 horas (83% del total)

Carga horaria total: 1612 horas

2.3.2. Objetivos y competencias profesionales

La competencia central a ser adquirida es la habilidad para identificar, analizar y manejar
problemas clinicos de modo de proveer cuidados efectivos, eficientes y humanitarios a los
pacientes. Si bien las competencias no difieren de de las planteadas en el Ciclo de Desarrollo
Profesional, en esta instancia se prevé un mayor grado de adquisicion de las mismas,
coherente con el ultimo escalon planteado por el modelo tedrico de Miller.

El objetivo mayor del programa es proveer escenarios y oportunidades que permitan desarrollar y
demostrar a los estudiantes como su comportamiento impacta en los demds, y como se aprende a
través de una autoevaluacion constructiva.

Los estudiantes deben desarrollar comportamientos profesionales necesarios para funcionar
efectivamente. Estos comportamientos se pueden agrupar en seis areas conceptuales:

e Habilidades comunicacionales.
¢ Habilidades semioldgicas.
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¢ Habilidades de razonamiento médico.

¢ Responsabilidad.

¢ Autoevaluacion y aprendizaje constante.
® Respeto y comportamiento ético.

2.3.3 Estructura curricular la Practica Final Obligatoria

Duracién de 1 (un) afio organizado en 4 (cuatro) mddulos:

¢ Medicina familiar: 23 semanas

¢ Medicina critica y de urgencias 23 semanas

e Modulo optativo 11 semanas

¢ Ginecologia y Obstetricia y perinatologia 11 semanas

Organizacion de los modulos de la PFO

Modulo
Medicina Familiar y comunitaria Modulo
(23 semanas). Salud. fi ¢la n.ladre y Modulo electivo
el nifio. Cuidado
Integral 1
Modulo perinatologico. (semanas)

Medicina Critica y de urgencias (11 semanas)

(23 semanas)

= <

Alternativa de cursado A
Alternativa de cursado B

2.2.4 Planificacion curricular

Los escenarios de aprendizaje variaran segun el modulo de la PFO e incluirdn escenarios
ambulatorios, de internacion y guardia en cada uno de los Efectores Asistenciales Asociados a la
UNS de Bahia Blanca y la zona

2.3.4.1 Distribucion horaria semanal tentativa de actividades:
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Carga Horaria | Lunes Martes | Miércoles | Jueves | Viernes

8.00-12:00 Actividad en Servicio Asistencial ambulatorio o de internacidén
Actividad en la comunidad

14:00- 16:00 Reflexion sobre Guardia Seguimiento de portfolio
la practica 10 hs y planilla de habilidades
clinicas (quincenal)

Carga horaria semanal: 36 hs

2.3.4.2 Descripcion de las actividades

En cada una de los modulos, el estudiante tiene que adquirir experiencias en todos los escenarios
disponibles (Practica Supervisada), siendo responsabilidad del Grupo Planificador y del
Responsable Académico de cada modulo adecuar esta norma a las condiciones especificas de los
distintos escenarios, determinando los tiempos de permanencia de cada estudiante en por ejemplo:
las guardias, consultorios externos, salas de internacion, trabajos con comunidades e instituciones

Se prevén encuentros periddicos de estudiantes con docentes. Estas reuniones seran

Reflexion sobre la practica: conjunta de los estudiantes y con la orientacion del docente acerca
de las expectativas, adquisiciones y dificultades con que los estudiantes se han enfrentado en sus
actividades diarias. Se abordaran aspectos relativos al profesionalismo, las habilidades
comunicaciones, de intervencion y resolucion de problemas y el abordaje de los problemas desde
una vision compleja de los mismos.

Evaluacion de Portfolios y Planillas de Habilidades: seguimiento personalizado de los
estudiantes con evaluacion del nivel de practica, su supervision y grado de autonomia. El portfolio
profundiza la evaluacion de competencias relacionadas con el autoaprendizaje, el profesionalismo
y el juicio critico hacia los problemas y su desempefio

2.3.4.3 Condiciones de Regularidad, evaluacion y promocion

La aprobaciéon de todas las asignaturas del Ciclo de Desarrollo Profesional es un factor
condicionante para el inicio de la Practica Final Obligatoria.

Con el fin de garantizar el cumplimiento de los objetivos y competencias planteados para esta
etapa, la evaluacion tendra las caracteristicas que se propusieron para la carrera en cuanto a su

caracter formativo y sumativo, permanente, y el uso de multiples instrumentos ya descriptos que
permitan el reconocimiento empirico del grado de adquisicion de las competencias.

2.4 Examen General Final de Carrera
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El Examen Final General de Carrera es asumido como un instrumento de evaluacion de calidad de
la formacion del Medico. Se fundamenta su implementacion en la responsabilidad social que
asume la Universidad en rol de otorgar titulos habilitantes, e informar a la sociedad acerca de la
calidad en la formacion académica de los nuevos profesionales, contribuir a la evaluacion de la
calidad de la educacién superior, y ampliar el conocimiento del que disponen las instancias
gubernamentales para el establecimiento de politicas de apoyo y asignacioén de recursos asi como
para informar al propio sustentante acerca del nivel de formacion alcanzado.

Para acceder al Examen General Final de Carrera el Estudiante debe haber cursado y aprobado
todas las instancias de la Practica Final Obligatoria.

El Examen General Final de Carrera evalia las competencias “Profesionalismo”, “Razonamiento
clinico”, “Resolucion de problemas”, “Habilidades de intervencion” y “Salud comunitaria y
sistema de salud”, de acuerdo a las reglamentaciones aprobadas por el Consejo Departamental de
Ciencias de la Salud para tal fin.
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CONTENIDOS MINIMOS POR ASIGNATURA

Ciclo Inicial

UNIDAD 1
INTRODUCCION AL ESTUDIO DE LA MEDICINA

Descripcion:

Esta unidad introduce a las nociones preliminares de las Ciencias Basicas de la Medicina, el uso
de la terminologia anatomica y los fundamentos fisicos y quimicos de la imagenologia.

El alumno adquirird el manejo inicial de las distintas herramientas de acceso a la informacion,
formacion continua y enfoque cientifico de la medicina, que le posibilite conceptualizar al ser
humano con una visioén holistica promoviendo conductas de respeto hacia el otro ya sea su par o
su futuro paciente.

Se incluyen los fundamentos conceptuales basicos de Epidemiologia, Bioestadistica, Salud
Publica y de Bioética Médica, que serdn contextualizados y especificados cuando se trate la
relacion médico-paciente con el fin general de formar personas que ejerzan la Medicina como
profesionales comprometidos con el desarrollo social, cultural y econdmico de su comunidad.

Objetivos
El alumno, al finalizar la Unidad, debera ser capaz de:

Reconocer el cuerpo del hombre en forma global como un todo estructural y funcional, e
interpretar la importancia de los métodos de diagndstico por imégenes.

Comprender que el destinatario del saber médico es un sujeto situado en una cultura.

Diferenciar la percepcion subjetiva de la salud y la enfermedad de su determinacion objetiva.
Reconocer el valor de las redes sociales en el proceso salud-enfermedad.

Identificar el papel de los distintos actores en un sistema de salud orientado a la atencion primaria.

Demostrar conocimientos de epidemiologia clésica, epidemiologia clinica, y utilizar herramientas
de bioestadistica para interpretar los resultados obtenidos a través de su aplicacion.

Utilizar los principios del método cientifico, las diferentes herramientas para la busqueda
bibliografica, y desarrollar estrategias de busqueda eficientes.

Distinguir los principios de la bioética y su relevancia para la practica médica.

Apreciar la necesidad de practicar Medicina Basada en Evidencia a través de la apreciacion critica
de literatura cientifica.
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Contenidos Minimos:
Ubicacion del ser humano en la escala filogenética. Concepto antropolédgico de la cultura. El

estudio del hombre a través de la historia. Ramas de la Anatomia: descriptiva macroscopica y
microscopica, patologica, topografica y regional, general, funcional, de superficie, antropologia
fisica e imagineria anatomica. Terminologia anatomica: planos, ejes y posiciones. Criterio

morfologico, funcional y aplicado.

Participacion comunitaria en la planificacion de la Salud: redes y su fortalecimiento. Proceso de
Salud-Enfermedad. Elementos basicos de demografia sanitaria. Promocion de la Salud: Principios
y técnicas. Atencion Primaria de la Salud: situacion actual y perspectivas.

Metodologia de la investigacion. Bases para la confeccion de un protocolo de investigacion.
Epidemiologia clasica y epidemiologia clinica. Disefio de estudios epidemioldgicos. Medidas de

frecuencia: mortalidad y morbilidad. Fuentes de error en la cuantificacion: validez y confiabilidad.
Sesgos. Riesgo: Medidas de efecto y medidas de impacto. Diagnostico: Validez de pruebas
diagnosticas. Diferentes enfoques del concepto de "normalidad". Causalidad: Criterios de una
relacion causal. Tratamiento: Evaluacion de la intervencion. Impacto, eficacia y efectividad.

Pronostico.

Herramientas de Bioestadistica descriptiva e inferencial. Probabilidad.

Busqueda bibliografica: Diferentes fuentes de informacion. Sistemas de busqueda. Estrategias
eficientes para la busqueda bibliografica.

Medicina basada en evidencia. Guias utilizadas para la revision critica de estudios.

Bioética Médica: Concepto, principios y su aplicacion. Evaluacion ética de un protocolo de
investigacion, normas internacionales. Cuestiones de bioética en el uso de la informacion médica.
El consentimiento informado como institucion ética y legal.

UNIDAD 2
COMUNICACION CELULAR

Descripcion:

Esta unidad pretende profundizar en los conocimientos de las diferentes etapas de desarrollo
embriologico humano y de la biologia molecular y celular, como herramienta fundamental para la
formacion basica del estudiante en contenidos disciplinares integrativos de morfologia, fisiologia
y fisiopatologia.
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Se trataran procesos de crecimiento, estabilidad y comunicaciéon celular, integrando aspectos
estructurales y funcionales. Se introducird en el estudio de genética molecular e ingenieria
genética.

Proveera al alumno las caracteristicas del impacto de las acciones de prevencidon, promocion,
diagnostico, tratamiento y rehabilitacion a nivel individual.

Comprendera el estudio de ecosistemas naturales y humanos. Se daran herramientas para
interpretar los resultados de un meta-andlisis en medicina y los aspectos a tener en cuenta en
evaluaciones econdmicas en salud.

Objetivos:
El alumno, al finalizar la Unidad, debera ser capaz de:

Interpretar los mecanismos que regulan el crecimiento y la diferenciacion celular.
Analizar la capacidad de las células eucariotas para expresar su informacion genética.
Interpretar las distintas etapas del desarrollo embrionario.

Identificar los procesos de adaptacion de células y tejidos, interpretando los mecanismos de
comunicacion celular y su maquinaria molecular.

Explicar la funcion de los nutrientes esenciales, su metabolismo y catabolismo en la homeostasis
estructural y funcional del organismo.

Analizar los mecanismos que mantienen en equilibrio dindmico los compartimientos del
organismo.

Definir, describir y comparar el impacto de las acciones de prevencion, promocion diagnostico,
tratamiento y rehabilitacion a nivel individual y colectivo.

Interpretar los resultados de un meta-analisis en medicina e identificar los aspectos relevantes a
tener en cuenta en la apreciacion critica de un meta-analisis.

Identificar los aspectos a tener en cuenta en evaluaciones econdmicas en salud.
Contenidos Minimos:

La célula: Estructura y funcionalidad celular. Fisiologia de la membrana celular. Ciclo celular y
su regulacion.

Bioenergética, enzimologia y metabolismo: Ciclo del ATP. Biosintesis y catabolismo de
biomoléculas. Metabolismo: integracion y regulacion. Principios de enzimologia. Cinética
enzimatica. Regulacion alostérica.

Embriologia: Etapas del desarrollo embrionario y fetal de aparatos y sistemas del ser humano,
desde la fecundacion hasta el nacimiento.
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Informacion genética: Cromosomas, genes y codificacion de proteinas. Herencia humana normal y
patologica. El codigo genético. Ingenieria genética. Clonacion del ADN vy terapia génica.
Reflexiones bioéticas.

Comunicacién celular. Principios generales de la transmision de informacion y sus caracteristicas.
Tipos sinapsis, receptores, moléculas sefial. Maquinaria intracelular y mensajeros quimicos.
Especificidad de respuesta.

Especializacion celular. Células excitables y los fenémenos eléctricos. Generacidon y transmision
del impulso nervioso. Cé¢lulas no excitables. Epitelios de revestimiento. Tipos de tejidos,
crecimiento y organizacion. Mecanismos de reparacion celular y tisular.

Entorno fisico que hace al proceso de salud enfermedad. Ecosistemas Naturales y Humanos.
Epidemiologia Revisiones sistematicas y Meta-andlisis en medicina: definicién, objetivos,
procedimientos, métodos y técnicas del meta-analisis. Guias para la revision critica de un meta-
analisis.

Evaluaciones economicas en salud: Concepto de costo, necesidad, utilidad y efectividad.
Evaluacion de las intervenciones.

UNIDAD 3

EL INDIVIDUO Y SU ENTORNO
Descripcion:
La presente unidad tiene por finalidad definir al individuo como unidad y elemento social,
estudiando su relacion con la sociedad de la que forma parte y las respuestas a estimulos internos
y externos que rompen la homeostasis del individuo, alteran su relacion con el medio y ponen en
funcionamiento mecanismos de adaptacion o de produccion de enfermedad. Comprende el estudio
de los agentes bioldgicos con los que el individuo interactia y los procesos de adaptacion (nueva
homeostasis o simbiosis) o enfermedad resultantes. Incluye los mecanismos de accion de
sustancias en forma terapéutica o toxica que producen respuesta organica. Se pone énfasis en el
estudio macromicroscépico fisiologico y fisiopatologico de la piel, mucosas y 6rganos de los

sentidos como los elementos conectores del ser humano con su entorno y la percepcion del mismo.

Provee conocimientos referidos a los sistemas de atencion de salud, haciendo un analisis critico de

cada uno de ellos con relacién a calidad, equidad y sustentabilidad, y las diferentes estrategias
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para vigilar un evento, lo cual contribuye en forma efectiva y oportuna a la toma de decisiones en

salud.

Objetivos:
El alumno, al finalizar la Unidad, debera ser capaz de:

Explicar los principales mecanismos que participan en la patogenia de las enfermedades del ser
humano y los cambios macro y microscépicos que producen cada uno de estos mecanismos.

Describir los aspectos biologicos mas importantes de los microorganismos y parasitos causantes
de enfermedades transmisibles al hombre.

Definir e identificar los mecanismos inmunopatogénicos, tipo de respuesta desencadenada y los
efectores de la misma.
Explicar conceptos de farmacologia basica.

Reconocer la piel como elemento estructural y en su funcion de soporte y proteccion.

Analizar los mecanismos fisiopatologicos en la patologia infecciosa, inflamatoria, tumoral y
vascular de la piel.

Describir, reconocer e interpretar a los 6érganos de los sentidos como elementos de enlace del
hombre con su medio.

Definir y comparar sistemas de atencion de salud haciendo un anélisis critico de cada uno de ellos.

Enumerar diferentes estrategias para la vigilancia de un evento imprevisto y ejemplificar de qué
manera la informacion generada por el Sistema de Vigilancia contribuye en forma efectiva y
oportuna a la toma de decisiones en salud.

Contenidos Minimos:

Concepto de Patologia y Fisiopatologia Basicas y su metodologia: Principales definiciones.
Mecanismos fisiopatolégicos. Concepto de lesion reversible e irreversible. Inflamacion,
clasificacion, elementos que intervienen y sus mecanismos. Lesiones resultantes. Neoplasias:
definiciones, nomenclatura y caracteristicas. Clasificaciones. Biologia de crecimiento tumoral.
Carcinogénesis y oncogénesis. Estadificacion.

Conceptos de Microbiologia Bdésica. Bacterias, hongos, virus y pardsitos. Patogenicidad y
virulencia. Patogenia y patologia de las infecciones prevalentes. Métodos de diagndstico.
Inmunologia, fisiologia de la respuesta inmune. Inmunidad humoral y celular.

Conceptos de Farmacologia Basica. Farmacocinética. Vias, absorcion, distribucion, concentracion,
accion y excrecion de las drogas. Famacodinamia: Mecanismos de accién. Agonistas y
antagonistas. Receptores. Respuesta celular. Farmacoterapia. Venenos, toxicos y toxinas.
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Piel: Embriologia. Caracteristicas anatomicas y fisiologicas de sus elementos. Variaciones segiin
sexo y edad. Fisiopatologia de la piel: Definiciones y alteraciones morfologicas basicas.
Dermatosis. Enfermedades infecciosas. Neoplasias benignas y malignas frecuentes.

Organos de los sentidos: El ojo, el oido, el gusto, el olfato y el tacto. Desarrollo, estructura y
funcion. Estimulos sensoriales. Principales anomalias.

Nocion de comunidad sana. Sistemas Locales de Salud. Concepto de promocién de la Salud.
Estilos de vida y modo de vida, sus implicancias en la salud de la comunidad.

Vigilancia de la salud: definicién, atributos y propositos practicos. Diferentes estrategias para la
vigilancia de un evento. Legislacion internacional, nacional y provincial. Estudio de brote.
Epidemiologia de los servicios de salud.

UNIDAD 4
SISTEMA DE SOPORTE Y EL MOVIMIENTO

Descripcion:

Incluye el conocimiento de las estructuras del sistema osteoarticulomuscular, interpretando el
principio de complementariedad entre estructura y funcién y su posibilidad de exploracion por
imagenes u otros métodos. Se estudiaran los cambios que tienen lugar en hueso, cartilago y
musculo esquelético durante la vida prenatal hasta llegar a la senectud. A través de practicas
integradoras se analizaran las funciones del musculo esquelético, las estructuras de la fibra
muscular esquelética y los mecanismos fisiopatologicos en las diferentes enfermedades
prevalentes del sistema de soporte y movimiento; para comprender las bases farmacoldgicas de
tratamiento.

Brindard la informacion de la composicion poblacional y su dindmica, y las herramientas de
Bioestadistica descriptiva para recolectar, organizar, resumir y presentar casos de accidentes
desde la vertiente preventiva y comunitaria de la Medicina. Se estimulard el pensamiento critico y
la reflexion sobre prevencion de enfermedades que comprometen al sistema de soporte y
movimiento.

Objetivos:

El alumno al finalizar la Unidad debera ser capaz de:

Describir en las distintas etapas embriologicas el desarrollo osteoartromuscular.

Relacionar ~ la estructura macroscopica y microscopica con la funcion del sistema
osteoarticulomuscular: hueso, cartilago, capsula articular y sinovial, tendones, ligamentos,

meniscos, bursas, musculos.

Describir tono, postura y movimiento y sus bases fisicas.
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Reconocer todos los elementos anatomicos normales del esqueleto axial y del apendicular en los
diferentes métodos de diagnodstico por imagenes.

Identificar los procesos fisiopatologicos en relacion con las patologias hereditaria, tumoral,
metabolica, infecciosa e inflamatoria prevalentes que afectan al sistema de soporte y movimiento.

Integrar los principios etiopatogénicos al uso racional farmacoldgico y de laboratorio de
diagnostico.

Calcular e interpretar los indicadores estadisticos sanitarios mas frecuentes.

Utilizar herramientas de Bioestadistica para recolectar, organizar, resumir y presentar casos de
accidentes que comprometen al sistema de soporte y movimiento.

Construir situaciones de promocion de la salud y prevencion de las enfermedades relacionadas con
enfermedades prevalentes del sistema osteoartromuscular.

Contenidos Minimos:

Esqueleto 6seo y cartilaginoso. Musculos y tendones. Relacion embrioldgica estructural y
funcional. Anatomia descriptiva por regiones y topografica. El estudio a través de radiografias,
tomografia computada (TAC), resonancia magnética (RMI) y ecografias. Eleccion de los métodos
de diagndstico. Caracteristicas generales de los tejido osteoartromuscular. Técnicas histologicas.
Proteinas contractiles y estructurales. Metabolismo del glucogeno muscular. Glucdlisis y
oxidacion del piruvato. Formacion de lactato. El agua y los minerales el mantenimiento
osteoarticulomuscular. Enzimas. Accién de las vitaminas necesarias como coenzimas en los
procesos bioenergéticos del sistema locomotor. Enfermedades por déficit vitaminicos. El control
del tono, la postura y el movimiento. El transporte de oxigeno por la hemoglobina y su
transferencia a la mioglobina. El metabolismo fosforo-calcico. La contraccion- relajacion. La
placa neuro-motora. Los reflejos.

Bases farmacolodgicas de los medicamentos que producen efectos sobre el sistema locomotor.
Patologia y fisiopatologia. La inflamacion y reparacion. Patologia autoinmune y ambiental. La
expresion del envejecimiento en el sistema locomotor. Neoplasias. Enfermedades metabdlicas y
por depdsito. Bacterias, virus, hongos y parasitos que puedan dafar al sistema de soporte y
movimiento. Agentes antimicrobianos y técnicas de diagndstico etioldgico. Promocion de la salud
y prevencion de la enfermedad en la patologia prevalente del sistema locomotor.

Herramientas de Bioestadistica descriptiva: recoleccion, organizacion, resumen y presentacion de
la informacidn generada a partir de casos de accidentes que comprometen al sistema de soporte y
movimiento.

Teoria de la transicion demografica: explicaciones econdmicas y sociales. Problemas sociales
relacionados con la dinamica de la poblacion, en paises en distintas etapas de transicion
demogréfica: efecto sobre la estructura por edad, el envejecimiento de las poblaciones, el nivel de
reemplazo.

UNIDAD 5
LA RESPIRACION
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Descripcion:

Esta unidad introduce en el conocimiento de la estructura embriologica y postnatal del térax y del
mediastino y su funcion en la respiracion, interpretando el principio de construccion estructural de
los pulmones con su funcidon de intercambio gaseoso y el principio de construccion estructural de
la pleura, el diafragma y las paredes toracicas con la funcion mecanica. Comprende la aplicacion
de las diferentes técnicas imagenologicas y de pruebas complementarias para estudiar el sistema
respiratorio. Se identifican los procesos regulados e integrados entre si que aseguran a los tejidos
el adecuado suministro de oxigeno y la eliminacion de dioxido de carbono. Se estudian los
mecanismos fisiopatologicos presentes en las enfermedades prevalentes del sistema respiratorio en
las distintas etapas de la vida y el uso terapéutico en patologia respiratoria.

Analiza las estrategias para cambios en el modo y estilo de vida de pacientes y comunidad a la
que asisten. El alumno aplicard herramientas epidemioldgicas, adquiridas previamente, para
interpretar prevencion de enfermedad y promocion de salud e iniciard un protocolo de
investigacion que culminara en la unidad 10.

Objetivos:

El alumno, al finalizar la Unidad, debera ser capaz de:

Interpretar el desarrollo embriologico del aparato respiratorio.

Describir la estructura macro y microscopica de los distintos componentes de la via aérea y
relacionarlos con el proceso de la respiracion.

Describir y explicar el concepto o definicion de cada enfermedad, sus signos y sintomas.
Identificar las causas de las patologias y describir los mecanismos fisiopatogénicos involucrados
en cada enfermedad y las alteraciones que se producen en los diversos organos. Correlacionar

dichas alteraciones con los signos y sintomas.

Identificar los métodos complementarios de diagndstico y su utilidad ante las diferentes patologias
respiratorias. Interpretar los resultados de los mismos.

Interpretar los mecanismos de accidn, la farmacocinética, la farmacodinamia, los efectos adversos,
las interacciones e indicaciones clinicas de los distintos grupos farmacologicos referidos al aparato

respiratorio.

Conocer y recomendar medidas de rastreo segiin grupo etario y de acuerdo a una evidencia
sostenible.

Aplicar los conceptos de probabilidad y riesgo para explicar la aparicion de un problema
respiratorio en un individuo o poblacion.

Cuantificar la asociacion entre factor y enfermedad respiratoria.
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Contenidos Minimos:

Desarrollo embriologico del sistema respiratorio. Histogénesis del pulmon. Surfactante. Cavidades
pleurales.

Toérax 6seo y cartilaginoso. Estructura macro y microscopica del aparato respiratorio.
Imagenologia: Rx de torax, TAC, RMN, ecografia

Funcion del aparato respiratorio. Ventilacion y mecanica respiratoria. El control de la respiracion.
Pruebas de funcion pulmonar.

Circulacién pulmonar. Gasometria arterial. Transferencia y transporte de gases por la sangre.
Estado acido base

Fisiopatologia de la insuficiencia respiratoria. Fisiopatologia de enfermedades intersticiales,
obstructivas, infecciosas y tumorales.

Fisiopatologia de las enfermedades pleurales.

Principales hallazgos anatomopatoldgicos en enfisema, neumonia, neumonitis, tuberculosis y
cancer de pulmon.

Farmacologia respiratoria: B2 agonistas, anticolinérgicos, corticoides, aminofilina, adrenalina.
Terapia antituberculosa.

La contaminacion ambiental como factor de riesgo del proceso salud y enfermedad. El aire.

Uso de una herramienta de la Epidemiologia clinica: Evaluacioén del Riesgo. Célculo de medidas
de riesgo de una patologia respiratoria.

Objetivos de la Medicina Preventiva. Cambios en el razonamiento médico y toma de decisiones.

MBE. Rastreo para Cancer de Pulmoén. Prevencion de enfermedades respiratorias. Estrategias

comunitarias. Asma y Contaminacion del medio ambiente

UNIDAD 6
EL CORAZON Y LA CIRCULACION PERIFERICA

Descripcion:

Esta unidad introduce en el conocimiento del desarrollo embrioldgico y la caracteristicas generales
de la organogénesis en el sistema cardiovascular, para interpretar la ubicacion y componentes
estructurales macro y microscopicos en el ser vivo relacionandolos con la vision obtenida por
Imagenologia, ya sea a través de rayos X, ultrasonido, tomografia o resonancia magnética y el
trazado electrocardiografico en situaciones normales y patologicas.

Comprende las bases hemodinamicas, la actividad eléctrica y mecanica del corazoén y los
mecanismos de regulacion de la funcion circulatoria para interpretar las respuestas a la injuria y
los procesos de agresion y patogenia; incluyendo la accion farmacologica sobre el sistema
cardiovascular.

Introduce conceptos epidemioldgicos de frecuencia de enfermedad cardiovascular y de
"normalidad".

Objetivos:
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El alumno, al finalizar la Unidad, debera ser capaz de:

Describir las bases genéticas y ambientales de la diferenciacion celular para el desarrollo
embrioldgico y las caracteristicas generales de organogénesis del sistema cardiovascular.

Ubicar y relacionar entre si las diferentes estructuras anatdémicas microscopicas y macroscopicas
del sistema cardiovascular; y relacionar las distintas estructuras con la vision obtenida por los
distintos estudios por imagenes.

Conocer el funcionamiento de las distintas estructuras del sistema cardiovascular, y el papel del
sistema nervioso, y de los factores humorales y locales que actiian sobre dicho funcionamiento.

Interpretar el electrocardiograma en situaciones normales y patologicas.

Reconocer la respuesta del sistema cardiovascular a las distintas injurias y los mecanismos de
agresion y patogenia.

Identificar en situaciones de malformaciones los efectos funcionales de estas.

Conocer los distintos mecanismos fisiopatologicos de las principales entidades patologicas
cardiacas.

Analizar la dindmica y la cinética de las drogas para la eleccion y utilizacion de los farmacos en
terapéutica cardiovascular, como asi también los conceptos y clases de efectos indeseables, de
interacciones medicamentosas, margen, ventana e indice terapéutico.

Calcular medidas de frecuencia de enfermedad cardiovascular e identificar diferentes enfoques del
concepto de "normalidad" para el caso de la presion arterial.

Contenidos Minimos:

Desarrollo embriologico cardiaco y vascular normal y patologico. Topografia mediastinal y
cardiovascular. Estructuras del corazon y del sistema vascular. Miocardio ventricular y auricular.
Vialvulas auriculoventriculares. Inervacion simpatica y parasimpatica del corazén. Sistemas
cardionector y cardiomotor.

Funcion de los vasos y circulacion sistémica. Presion arterial: Presion arterial maxima, minima y
media dinamica. Factores que la determinan. Regulacién de la presion arterial inmediata y
mediata. Papel del sistema renina angiotensina aldosterona. Pulso arterial. Origen de la onda del
pulso. Retardo del pulso. Caracteres del pulso.

Electrocardiograma normal.

Exploracion cardiovascular a través de Rayos X, Tomografia Axial Computada, Resonancia
magnética por imagenes, Angiografia, ecografia
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Fisiopatologia de: insuficiencia cardiaca, disnea, cianosis, edemas valvulopatias, hipertension
arterial, shock y cortocircuitos arteriovenosos.
Modificaciones hemodindmicas en el EAP, tromboembolismo pulmonar, arritmias, enfermedad
coronaria, miocardiopatias, pericarditis y taponamiento cardiaco.
Terapéutica cardiovascular, efectos indeseables y sus interacciones. Farmacologia de los sistemas
monoaminérgicos periféricos y centrales, de los tromboliticos, antiagregantes plaquetarios y
vasodilatadores coronarios. Antihipertensivos. Hipotensores.
Célculo de medidas de frecuencia de enfermedad cardiovascular.

Evaluacion de criterios de normalidad para el caso de la presion arterial.
Prevencion de enfermedades cardiovasculares y sus complicaciones. Estrategias comunitarias.
Cambios en los hébitos y estilos de vida, estrategias.

Desarrollo normal del corazén. Formacion de los vasos sanguineos. Islotes de hemangioblastos.
Formacién de los tubos cardiacos primitivos. Formacién de las cdmaras cardiacas. Tabicacion
auricular y ventricular. Arcos aorticos y principales derivados. Circulacion fetal y modificaciones
circulatorias postnatales. Venas cardinales anterior y posterior, principales derivados.

Toérax. Mediastino. Concepto y division. Contenido del mediastino. Estructura macroscépica del
corazdn: localizacion y proyeccion Sistema de conduccion. Enfoque global: la circulacion de la
sangre y el cuerpo como un todo. El sistema circulatorio: grandes vasos y corazén. Arterias, venas
y linfaticos del térax. Circulacién mayor o sistémica. Circulacion menor.

Estructura microscopica de 6rganos, aparatos y sistemas: La fibra muscular cardiaca. Estructura y
relaciones intercelulares: Concepto de discos intercalados. Los desmosomas y uniones de abertura.
Células del Haz de His.

Ttnicas del corazon y vasos sanguineos. Ultraestructura de los capilares.

Aparatologia médica de uso frecuente en salud y enfermedad cardiovascular. Principios fisicos del

diagndstico por imagen. Efectos biologicos de las radiaciones ionizantes. Exploracion
cardiovascular a través de Rayos X, Tomografia Axial Computada, Resonancia magnética por

imagenes, Angiografia, ecografia.

Fisiologia del musculo cardiaco. El ciclo cardiaco: sistole y didstole, funcién de las auriculas y
ventriculos como bomba, funcién de las valvulas, curva de presion aortica. Regulacion del
bombeo cardiaco: mecanismo de Frank-Starling, factores internos y externos.

Origen y conduccién del impulso cardiaco: nodulo sinusal, la transmisién en auriculas y
ventriculos, Nodulo auriculoventricular, control de la excitacion y de la conduccion.

El Electrocardiograma normal: la despolarizacién y la repolarizacion auriculoventricular,
derivaciones electrocardiograficas, andlisis de los vectores, eje eléctrico, las alteraciones del
electrocardiograma.

Arritmias cardiacas y su interpretacion electrocardiografica: ritmos sinusales anormales, trastornos
de la conduccion de los impulsos. Las extrasistoles. Taquicardia paroxistica. Fibrilacion auricular
y ventricular. Paro cardiaco.

La circulacion: caracteristicas fisicas. Teoria bésica de la funcion circulatoria. Presion, flujo y
resistencia. Distensibilidad vascular. Pulso arterial.
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Funciones de las venas, de la microcirculacion y del sistema capilar. El intercambio entre sangre y
liquido intersticial. Sistema linfatico y su papel.

El flujo sanguineo en los tejidos y mecanismos de control. Regulacién humoral de la circulacion.
Presion arterial: regulacion nerviosa y renal. Sistema renina angiotensina: su papel en el control de
la presion y en la hipertension.

Gasto cardiaco y retorno venoso: factores que influyen en ellos. Gastos cardiacos altos y bajos.
Meétodos de medicion.

El flujo sanguineo en el ejercicio. Circulacidon coronaria: su regulacion.

Los ruidos cardiacos: caracteristicas.

Insuficiencia Cardiaca (IC). Disfuncién sistdlica y Disfuncion diastdlica. Modificaciones
neurohumorales y endocrinas en la IC. Alteraciones de la respiracion en la IC. Disnea, ortopnea,
disnea paroxistica nocturna, asma cardiaco. Alteraciones de la hematosis y de la utilizacion de
oxigeno. Cianosis central y periférica. Repercusiones funcionales y estructurales de la IC en
diversos organos: higado, cerebro, rifion, osteoarticular. Alteraciones del balance hidrosalino en la
IC. Edemas.

Edema agudo de pulmén (EAP): etiopatogenia. Modificaciones hemodindmicas en el EAP. EAP
cardiogénico y no cardiogénico.

Tromboembolismo Pulmonar: modificaciones hemodinamicas. Cor. Pulmonar Agudo (TEP)
Infarto de Pulmon: condiciones predisponentes; alteraciones de la relacion perfusion — ventilacion.
Corazon Pulmonar Croénico: etiologia, cambios anatomopatologicos, complicaciones.

Arritmias. Mecanismos de las arritmias. Alteracion de la conduccion. Alteracion del automatismo.
Alteraciones combinadas. Tipos de arritmias: supraventiculares, ventriculares, bloqueos. Cambios
electrocardiograficos en las arritmias.

Enfermedad coronaria aterosclerotica Etiologia. Factores de riesgo. Mecanismo de la aterogénesis.
Placa aterogénica. Accidente de placa.

Angina de pecho: concepto. Determinantes de la circulacion coronaria y del consumo de oxigeno
miocardio. Angina estable e inestable. Infarto de miocardio. Modificaciones hemodinamicas.
Complicaciones mecanicas y arritmias en el IAM. Manifestaciones electrocardiograficas en la
cardiopatia isquémica.

Miocardiopatias Concepto y clasificacion. Cardiopatia chagésica. aguda, subaguda y crénica.
Alteraciones anatomopatologicas y fisiopatologicas. Miocarditis Concepto. Etiologia.
Alteraciones anatomopatologicas. Alteraciones de la funcion miocardica.

Cardiopatia sifilitica: patogenia, complicaciones.

Pericarditis. Concepto y etiologia. Pericarditis constrictiva. Taponamiento cardiaco.
Modificaciones hemodindmicas. Alteraciones anatomopatolédgicas.

Lesiones valvulares reumaticas y otras causas. Dinamica circulatoria anormal en las cardiopatias
valvulares y su anatomia patoldgica: estenosis e insuficiencia mitral aguda y cronica, estenosis e
insuficiencia aodrtica aguda y cronica. Endocarditis Etiologia, clasificacion. Alteraciones
anatomopatologicas..Modificaciones hemodindmicas.

Hipertension arterial. Alteraciones de los mecanismos que regulan la presion arterial: Volumen
Minuto Cardiaco y Resistencia Periférica. Hipertension arterial esencial. Hipertension arterial
secundaria. Interrelacion con otros factores de riesgo de ateroesclerosis (diabetes, dislipidemias).
Cardiopatia hipertensiva. Nefropatia hipertensiva. Interaccion rifion - hipertension.

Tumores cardiacos: primarios y secundarios.

Enfermedades de las arterias: degenerativas, inflamatorias. Enfermedad de Raynaud. Aneurismas
ateroresclerdticos. Aneurismas disecantes.
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Enfermedad de las venas: vérices, flebotrombosis y tromboflebitis. Obstrucciones venosas.
Trastornos linfaticos: linfangitis, linfedema primario y secundario.

Otras patologias de la circulacion: telangiectasias, angiomas Sarcoma de Kaposi y otros tumores
de los vasos.

Shock: Concepto y etiologia. Tipos de shock: shock periférico y shock cardiogénico.
Modificaciones hemodindamicas, mecanismos compensadores.

Dindamica circulatoria anormal de los defectos cardiacos congénitos: Cardiopatias congénitas
acianoticas y ciandticas, con flujo pulmonar aumentado y disminuido.

El mecanismo de accion, utilizacion terapéutica, efectos indeseables, dosis e interacciones de las
drogas que se utilizan en el tratamiento de las enfermedades cardiovasculares: diuréticos, drogas
que actan sobre el Sistema Renina Angiotensina, beta bloqueantes, alfa bloqueantes,
simpaticoliticos, bloqueantes de los canales de calcio, vasodilatadores, nitratos, digital y otros
inotropicos, antiagregantes plaquetarios, tromboliticos, antiarritmicos y drogas hipolipemiantes

UNIDAD 7
LA SANGRE Y LOS LINFATICOS.

Descripcion:

En esta unidad el estudiante adquirird los conocimientos relevantes sobre las propiedades y los
componentes estructurales normales linfohematicos de los oOrganos y los mecanismos de
produccion de la sangre y la linfa, interpretando los conceptos de hematopoyesis, hemostasia,
circulacion y hemodinamica. Introduce al estudio de la etiopatogenia y fisiopatologia para el uso
racional de la terapéutica.

Utilizando herramientas de la epidemiologia clinica el alumno seleccionara el diagndstico mas
adecuado al trabajar con pruebas hematoldgicas de sangre y analizard durante el trascurso de la
unidad las acciones de prevencidon, promocion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion a nivel
individual y colectivo.

Comprende el estudio del entorno fisico que hace al proceso de salud enfermedad, las relaciones
de las personas con el medio ambiente ecologico y social y su influencia en la salud individual y
colectiva.

Objetivos:

El alumno, al finalizar la Unidad, debera ser capaz de:

Reconocer como componentes principales del sistema linfomieloide a la sangre periférica y los
organos productores: médula Osea, Organos linfaticos y tejidos asociados, describiendo su
localizacion y estructura anatomica e histologica y su organizacion funcional.

Interpretar las caracteristicas de los compartimientos hemopoyéticos, de la célula madre

pluripotencial y de su progenie, y la influencia de los factores de crecimiento y diferenciacion
celular en relacion con los problemas asociados a alteraciones.
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Reconocer las caracteristicas estructurales, funcionales y regulatorias de las lineas celulares
mieloides y linfoides, identificando los componentes celulares maduros y la cinética de formacién
y recambio de eritrocitos, leucocitos y plaquetas. Interpretar anomalias de las tres lineas celulares,
relacionandolas con la fisiopatologia y los datos de laboratorio.

Describir la fisiopatologia y etiopatogenia en los desérdenes de la coagulacion de la sangre y en
las alteraciones de los vasos linfaticos y érganos linfaticos.

Interpretar los mecanismos inmunes normales y patoldgicos.

Explicar los mecanismos de accion y farmacocinética de los fArmacos usados en el tratamiento, y
la importancia terapéutica de las transfusiones, inmunoterapia y trasplante de médula 6sea.

Utilizar diferentes herramientas para seleccionar el diagndstico mas apropiado, cuando se trabaja
con determinaciones bioquimicas en sangre.

Definir, describir y comparar el impacto de las acciones de prevencion, promocion, diagnostico,
tratamiento y rehabilitacion a nivel individual y colectivo.

Conocer y recomendar medidas de rastreo segiin grupo etario y de acuerdo a una evidencia
Contenidos minimos:

Componentes estructurales y funcion del sitema linfomieloide. Compartimientos hemopoyéticos.
Célula madre pluripotencial y su progenie. Problemas asociados a su proliferacion andémala.
Factores de crecimiento y diferenciacion celular. Produccion de las distintas lineas celulares y
problemas asociados a su proliferacion andmala. Hemoglobina. Compartimientos del hierro del
organismo. Interpretacion del hemograma.

Virus, bacterias y parasitos que se transmiten o replican por la sangre.

Desordenes benignos asociados a la linea leucocitaria. Alteraciones metabolicas, estructurales y
nutricionales de los eritrocitos Transformaciones malignas del sistema linfo-hemopoyético. Signos
y Sintomas. Datos de laboratorio. Fisiopatologia.

Inmunidad celular y humoral. Alteraciones de la respuesta inmune. Enfermedades autoinmunes.
Estados de inmunodeficiencia hereditarios y adquiridos.

Trombopoyesis. Coagulacion sanguinea. Alteraciones de las plaquetas y trastornos de la pared
vascular. Trastornos de la coagulacion y trombosis. Enfermedad trombo-embdlica.

Desordenes genéticos, inflamatorios, traumaticos y tumorales de los vasos linfaticos, amigdalas,
ganglios linfaticos, timo y bazo. Signos y sintomas. Exdmenes complementarios. Etiopatogenia
y fisiopatologia. Uso de la farmacologia en las patologias linfohematicas.

Uso de una herramienta de la Epidemiologia clinica: Evaluacion del Diagnostico. Calculo de
sensibilidad, especificidad, valores predictivos y cociente de verosimilitud de una prueba
diagnostica basada en una determinacion bioquimica en sangre. Interpretacion y uso de las curvas
ROC para la determinacion del mejor punto de corte. Medidas de rastreo basadas en evidencia.
Entorno fisico que hace al proceso de salud enfermedad. Contaminacion ambientacion por medios
quimicos y fisicos en las comunidades con afectacion directa en la salud de las personas. PCB y
leucemia. Anemia y factores sociales, culturales y antropologicos.
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UNIDAD 8
SISTEMA DIGESTIVO

Descripcion:

Introduce el principio de construccion estructural del sistema digestivo y los 6érganos accesorios,
relacionandolo con los procesos regulados e integrados entre si de la digestion. Comprende
conocimientos referidos a la motilidad, el control de las secreciones: salival, gastrica, pancreatica,
biliar e intestinal, y los diferentes métodos de exploracion y diagndstico en el sistema digestivo.
Se estudian las etapas de desarrollo embrionario normal y las malformaciones en el tracto
gastrointestinal.

A través de los mecanismos fisiopatologicos de lesion ante la agresion de agentes enddgenos o
exodgenos, procura interpretar los procesos patologicos prevalentes en el sistema digestivo y el uso
de la terapéutica racional.

Comprende los determinantes sociales, medio ambientales y los conceptos epidemiologicos de
eficacia, efectividad e impacto de un tratamiento.

Objetivos:
El alumno, al finalizar la Unidad, debera ser capaz de:

Reconocer la estructura macroscopica y microscopica normal y patoldgica del tubo digestivo y el
uso de métodos auxiliares de exploracion.

Identificar la estructura y funcion de los érganos accesorios de la digestion, del peritoneo y sus
deflexiones.

Relacionar como un todo la estructura y funcion del sistema digestivo y comparar los procesos
regulados e integrados entre si.

Definir los procesos de digestion mecanica y quimica, diferenciando los principales jugos y
enzimas digestivas, el nutriente que cataliza cada una y los productos resultantes.

Identificar los mecanismos de deglucion, masticacion, eliminacion y defecacion.

Explicar los procesos fisiopatologicos subyacentes en las patologias prevalentes del aparato
digestivo.

Reconocer los determinantes del medio ambiente en la salud de las comunidades y las
herramientas para su diagnostico y tratamiento.

Identificar la funcion del sistema en el control de los alimentos.
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Diferenciar los conceptos de eficacia y efectividad de un tratamiento y evaluar el impacto del
mismo para una patologia del sistema digestivo.

Contenidos Minimos

Desarrollo embrioldgico. La estructura macroscopica del aparato digestivo: generalidades,
porciones, anexos del tubo digestivo, irrigacion, drenaje venoso, drenaje linfatico e inervacion.
Abdomen: paredes y contenido. Cavidad abdominal y peritoneo. La estructura microscopica del

aparato digestivo. Imagenes médicas y pruebas de laboratorio.

Fisiologia y fisiopatologia de la ingestion, digestion, motilidad, secrecion enzimatica, absorcion y
eliminacion.

Patologia prevalerte del aparato digestivo. Patologia motora del aparato digestivo. Mecanismos
fisiopatologicos de hemorragia digestiva, dolor abdominal y reflujo gastroesofagico. Factores
etiologicos en las  enfermedades gastroduodenales. Enfermedades intestinales Diarrea.
Mecanismos fisiopatologicos. Clasificacion. Sindrome de malabsorcion: mecanismos
fisiopatologicos, clasificacion, alteraciones anatomopatologicas y manifestaciones clinicas.
Enfermedad inflamatoria intestinal (Crohn y colitis ulcerosa). Etiopatogenia. Alteraciones
anatomopatoldgicas. Obstruccion intestinal. Clasificacion y mecanismos fisiopatoldgicos.
Mecanismos de las manifestaciones clinicas. {leo intestinal. Etiologia y fisiopatologia de las
enfermedades del pancreas, higado, vesicula y vias biliares.

Accidn de la farmacologia intestinal. Farmacos: laxantes, antidiarreicos, espasmoliticos.

Uso de una herramienta de la Epidemiologia clinica: Evaluacion del Tratamiento en la curacion de
una patologia del sistema digestivo. Evaluacion de su eficacia, efectividad e impacto.

Prevencion primaria, secundaria y terciaria de las enfermedades digestivas. Ecologia y medio
ambiente: infraestructura, red cloacal, aguas seguras. Enfermedad de transmisién hidrica:
parasitosis, infecciones virales y bacterianas, su abordaje desde la salud publica. Bromatologia:
enfermedades transmitidas por los alimentos. Patologia gastrointestinal relacionada con hébitos de
vida

Uso de una herramienta de la Epidemiologia clinica: Evaluacion del Tratamiento en la curacion de
una patologia del sistema digestivo. Evaluacion de su eficacia, efectividad e impacto.

UNIDAD 9
ENDOCRINOLOGIA, METABOLISMO y NUTRICION

Descripcion:

En esta Unidad el alumno adquirird conocimientos sobre la regulacion endocrina, la nutricion a
través del equilibrio en la ingestion de carbohidratos, grasas, proteinas, vitaminas y minerales, y la
utilizacion de alimentos como complejo proceso metabolico de catabolismo y anabolismo que
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permiten mantener la homeostasis. Introduce al estudio de los mecanismos funcionales
integradores, fisiopatoldgicos y de patologia prevalente endocrina, metabdlica y nutritiva del
hombre durante su ciclo vital. Se integraran conceptos relevantes sobre pruebas complementarias
de diagndsticos y uso de medicamentos.

Se analiza historicamente el modo en que las comunidades han modificado su estructura
poblacional a partir de problemas nutritivos, y adecuado su alimentacion a determinadas
coyunturas politicas, econdmicas y geograficas. Comprende la aplicacion de las herramientas
epidemiologicas adquiridas previamente para interpretar la relacidn que existe entre causa y
efecto, y desarrollar estrategias preventivas desde la perspectiva de la salud comunitaria.

Objetivos:
El alumno, al finalizar la Unidad, debera ser capaz de:

Ubicar las estructuras macroscopicas y microscopicas normales y patoldgicas del sistema
endocrino metabolico, relacionarlas  con la vision obtenida por imagenologia, definiendo el
método (RX, ultrasonido, tomografia computada, resonancia magnética nuclear).

Reconocer los mecanismos de biosintesis hormonal y mecanismos de accion de las distintas
hormonas e identificar los procesos de regulacién de los diferentes ejes endocrinos con los
fendmenos que acompanan a la hipo e hipersecrecion de las diferentes glandulas. Identificar las
pruebas de laboratorio que ayudan a su diagnostico.

Describir los conjuntos de signos y sintomas (sindromes) que constituyen los cuadros clinicos
correspondientes a los patologias mas importantes, y explicar los mecanismos fisiopatoldgicos de
produccion.

Analizar la dindmica y la cinética de las drogas para la eleccion y utilizacion de los farmacos en
terapéutica .Aplicar correctamente los principios farmacodindmicos y los datos farmacocinéticas a
problemas concretos relacionados con patologias y estados fisiologicos particulares ( infancia,
embarazo, vejez, etc.).

Describir, interpretar e integrar los grandes procesos metabdlicos en situaciones normales y en
distintas patologias, explicando los procesos que relacionan generacion y liberacion de energia.

Desarrollar habilidades para la correcta educacion del paciente en relacion a medidas preventivas
primarias y secundarias en enfermedades endocrinologicas y metabdlicas.

Reconocer los criterios de la relacion causa-efecto en una patologia del sistema
endocrino-metabdlico, y redactar correctamente un informe cientifico.

Reconocer las distintas formas de diagnéstico de los trastornos nutricionales
deficitarios, y desarrollar estrategias para la prevencion primaria de la desnutricion desde la

perspectiva de la salud comunitaria.

Contenidos Minimos
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Metabolismo de hidratos de carbono: Digestion, absorcion, transportadores y vias metabdlicas.
Ciclo de Krebs. Metabolismo de los lipidos: Digestion, absorcion y transporte y via metabdlica.
Dislipemias y obesidad: Fisiopatogenia y tratamiento. Prevencién .Anorexia y bulimia
.Desnutricion infantil: epidemiologia. Valoraciéon nutricional. Abordaje desde el riesgo.
Promocion de habitos saludables. Deteccion precoz y abordaje familiar. Consecuencias del
diagnostico tardia. Participacion comunitaria en los problemas nutricionales
Metabolismo de proteinas: Digestion, absorcidon, vias metabdlicas y catabolismo. Metabolismo
de acidos nucleicos: Digestion. Vias metabdlicas: biosintesis de purinas. Catabolismo de las
purinas. Vitaminas liposolubles e hidrosolubles Hormona y neurotransmisor: Sintesis y Funcion
de las hormonas Regulacion del sistema endocrino. Reguladores, Moduladores, factores
liberadores e inhibidores Inmunologia y enfermedades endocrinas. Tejido glandular: Variedades
morfologicas y secretoras de gldndulas endocrinas. Morfologia. Funcidon. Relaciones de las
distintas glandulas.
Eje endocrino: Concepto. Tipos. Regulacion. Biosintesis. Transporte y metabolismo hormonal.
Mecanismo de accion de las hormonas. Exploracion funcional y morfologica. Hipo e
hiperfuncion. Patologia asociada. Tumores.
Regulacion de la glucemia:_Pancreas endocrino. Hormonas. Fisiopatologia de la Diabetes.
Fisiologia del Metabolismo Intermedio. Diagndstico control y seguimiento de la Diabetes Tipo [ y
II. Tratamiento. Complicaciones Cronicas. Diabetes Mellitus y Embarazo.

Busqueda de las causas de la aparicion de una patologia del sistema endocrino-
metabolico. Redaccion de un informe cientifico

UNIDAD 10
SISTEMA RENAL Y MEDIO INTERNO

Descripcion:

Esta unidad pretende que el alumno adquiera los conocimientos, habilidades y destrezas para
interpretar y explicar los mecanismos que participan en las respuestas homeostaticas del cuerpo
humano y sus alteraciones, analizando el sistema renal en su relacion con los demas sistemas
organicos.

Comprende el estudio de la diferenciacion celular para el desarrollo embriologico y las
caracteristicas de organogénesis del sistema urinario, el principio de construccion estructural y las
relaciones con estructuras vecinas. Integra los conocimientos anatomo-fisiologicos y patoldgicos
con los hallazgos clinicos.

Introduce al conocimiento de la historia natural, curso clinico y prondstico en una patologia renal.
Aplica herramientas epidemioldgicas para la busqueda y valoracion de un meta-analisis sobre
tratamiento de alguna patologia renal.

Objetivos:

El alumno, al finalizar la Unidad, debera ser capaz de:
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Identificar el desarrollo embriolégico normal y reconocer macro y microscopicamente las
estructuras normales.

Relacionar la estructura con la funcién normal y las diferencias a lo largo de la vida.

Reconocer los mecanismos que mantienen la homeostasis del cuerpo humano, incluyendo el
equilibrio de agua y electrolitos, el mantenimiento de un pH Optimo para la funcién celular y el
papel del sistema urinario en ambos procesos y en la excrecion.

Interpretar la anatomia patoldgica macro y microscopica y la fisiopatologia del sistema urinario.
Correlacionar la signo-sintomatologia con la patologia y la fisiopatologia del sistema renouretral.

Identificar las pruebas de laboratorio y exdmenes complementarios que ayudan al diagndstico de
patologia renales, e interpretar los resultados de los mismos.

Analizar la dindmica y la cinética de las drogas para la eleccion y utilizacion de los farmacos en
terapéutica de enfermedad renal.

Reconocer historia natural, curso clinico y pronostico en una patologia renal.
Buscar y Valorar un meta-analisis sobre tratamiento de alguna patologia renal.
Contenidos Minimos:

Embriologia del aparato urinario. Formacién de la unidad excretoria. Pronefros, mesonefros y
metanefros. Estructura macroscépica del rifion, pelvis renal, uréteres, vejiga, uretra. Situacion.
Relaciones. Irrigacion. Inervacion. Linfaticos.

Estructura microscopica del rifidn, pelvis renal, uréteres, vejiga, uretra.

Estudios por imagenes y de laboratorio.

Funcion Renal en la Homeostasis del Medio Interno. Proceso de filtracion glomerular.
Hemodinamia renal. Funcion del tubo proximal, del Asa de Henle y del tubo distal colector. Agua,
electrolitos y equilibrio 4cido base.

Mecanismo de concentracion y dilucion de la orina. Mecanismo de multiplicacion e intercambio
por contracorriente.

Pruebas de depuracion plasmatica (clearance). Concepto. Depuracion de sustancias que se filtran.
Alteraciones del equilibrio acido-base. Acidosis y alcalosis metabolica. Acidosis y alcalosis
gaseosa.

Alteraciones del equilibrio hidrosalino: deshidratacion hipo e hipertonica, intoxicacion hidrica y
edema.

Mecanismos fisiopatologicos en Hipertension arterial de origen renal. Glomerulopatias.
Tubulopatias. Insuficiencia renal aguda y crénica. Tumores de rindn. Infeccion urinaria. Litiasis
renal. Fisiopatologia de los principales signos y sintomas.

Patologia prevalerte en el sistema urinario

Bases farmacologicas de la patologia renal y nefrotoxicidad por drogas.
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Uso de herramientas de la Epidemiologia clinica: Evaluacion del Prondstico de una patologia renal
y Evaluacion de un meta-analisis sobre tratamiento de alguna patologia renal.

UNIDAD 11
SISTEMA NERVIOSO Y COMPORTAMIENTO HUMANO

Descripcion:

Esta Unidad esta destinada a proveer conocimiento de la estructura macro y microscopica del
sistema nervioso central, sistema nervioso periférico y sistema nervioso autdnomo; integrando la
funcion al principio de construccion estructural de estos sistemas. Comprende el estudio de los
mecanismos fisiopatologicos, la patologia prevalente, la exploraciéon a través de métodos de
diagnostico por imagenes, y el uso racional de la terapéutica neuroldgica.

Introduce en aspectos de la conducta, funciones Intelectuales basicas y superiores, conducta y
comportamiento a lo largo de las distintas etapas de su vida. Se analizan los problemas de
adicciones y violencia desde la perspectiva del sujeto, y de la construcciéon que determina la
misma en el nacleo familiar primario para promover acciones de deteccion, prevencion y
diagnostico.

Incluye las herramientas epidemioldgicas para aplicar la validez y confiabilidad de los
instrumentos en la valoracioén de patologias neurolédgicas.

Objetivos:
El alumno, al finalizar la Unidad, debera ser capaz de:

Identificar las etapas de desarrollo embrioldgico, localizar las estructuras micro y macroscopicas
del sistema nervioso y determinar sus funciones.

Interpretar las estructuras anatomicas normales a través de las imagenes (TAC, IRM, RX,
Angiograficas).

Describir las caracteristicas de las sinapsis quimicas y eléctricas.

Identificar los mecanismos fisiopatologicos presentes en las enfermedades neuroldgicas
prevalentes y las bases farmacologicas en la terapéutica neuroldgica.

Reconocer la especializacion cortical y las funciones cognoscitivas superiores incluyendo
lenguaje, memoria, abstraccion, aprendizaje, calculo, concentracion.

Interpretar los estados de conciencia, vigilia y suefio.

Reconocer las variables etnoculturales de la conducta y los procesos subyacentes del
comportamiento humano y la emocion.
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Conocer, describir y analizar cdmo incide la adiccion y la violencia en la salud de las personas y
sus comunidades.

Analizar la validez y confiabilidad de un instrumento utilizado para valorar patologias del sistema
nervioso.

Contenidos Minimos:

Mecanismos neurales primitivos. Las meninges y el liquido cefalorraquideo: Duramadre,
piamadre y aracnoides. El Liquido cefalorraquideo. Barrera hematoencefalica. Sistema Nervioso
Central: encéfalo y médula espinal. Sistema nervioso periférico: nervios espinales y craneales.
Sistema nervioso autdbnomo: simpatico y parasimpatico. Estructura y funcion del tejido nervioso.
Bases ionicas de la excitacion y conduccion del impulso nervioso. Excitacion neuronal y flujos
16nicos durante el Potencial de Accion. Etapa de despolarizacion. Generacion del Potencial de
Accidn y su propagacion. Velocidad de transmision del impulso nervioso. Fisiopatologia de los
grandes sindromes neuroldgicos. Estado de conciencia y sus alteraciones. Traumatismos del
Sistema Nervioso. Enfermedades cerebro-vasculares. Epilepsia. Tumores y lesiones neoplésicas
que afectan el Sistema Nervioso. Enfermedades y sindromes extrapiramidales. Infecciones del
Sistema Nervioso: meningitis, encefalitis y abscesos cerebrales. Enfermedades degenerativas del
Sistema Nervioso: demencias corticales y subcorticales. Lesiones del Sistema Nervioso Periférico.
Lesiones del Sistema Muscular relacionadas con la Neurologia. Sindromes miasténicos y
Miastenia Gravis. Lesiones desmielinizantes prevalentes: Esclerosis Multiple.Farmacologia
general del Sistema Nervioso.Funciones cerebrales bésicas y superiores y comportamiento.
Atencion. Memoria. Sensopercepcion. Pensamiento forma y contenido. Alteraciones del
pensamiento. Afectividad. Voluntad. Juicio Critico: concepto y alteraciones. Comportamiento y
emocion: Procesos neurofisiologicos de la emocion. Ansiedad: Neurofisiologia

Cuantificacion del error en las mediciones. Tipos de errores.Violencia y adicciones: historia,
conceptos y consecuencias. Diferencias entre drogas legales ¢ ilegales.

UNIDAD 12
LA CONTINUIDAD VITAL

Descripcion:

Esta unidad incluye y describe los procesos de crecimiento y desarrollo, integrados estructural y
funcionalmente, y los conceptos de normalidad y variabilidad en la continuidad vital. Comprende
el estudio del sistema reproductor femenino y masculino, desde la concepcion hasta la etapa de la
senectud.

Introduce las bases fisiologicas que explican los cambios genitales en ambos sexos y estudia los
fundamentos fisiopatoldgicos que permiten interpretar las enfermedades prevalentes en el sistema
reproductor y los efectos de la terapéutica especifica.

Se analiza el concepto de familia segln las diferentes creencias y culturas para el abordaje del

problema de la planificacion familiar por el sistema de salud y las estrategias que utiliza
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A partir del uso de una herramienta de la epidemiologia se aplica el calculo y ajuste de tasas a
patologias del sistema reproductor.

Objetivos:
El alumno, al finalizar la Unidad, debera ser capaz de:

Interpretar el desarrollo embrioldégico humano normal y patologico del sistema reproductor
femenino y relacionar sus mecanismos y etapas con los factores que lo regulan y/o alteran.

Interpretar el desarrollo embrioldégico humano normal y patolégico del sistema reproductor
masculino y relacionar sus mecanismos y etapas con los factores que lo regulan y/o alteran
Describir la funcion de los érganos que constituyen el sistema reproductor masculino y sistema
reproductor femenino y relacionar la estructura macro y microscopicamente con esa funcion.

Reconocer las patologias mas frecuentes en el sistema reproductor y sus mecanismos
fisiopatologicos.

Interpretar el mecanismo de accion, la farmacocinética, la farmacodinamica, los efectos adversos,
las interacciones y las indicaciones clinicas de los distintos grupos farmacolédgicos y de la
hormonoterapia.

Interpretar la validez de la informacion sobre la base de la cual se toman las decisiones respecto a
los pacientes, para prevenir los problemas en los mismos.

Comprender y analizar el concepto de familia segin las diferentes creencias y culturas, y como
las comunidades han modificado su estructura poblacional a partir de determinadas coyunturas,
histéricas, politicas, econdmicas, culturales y geograficas.

Desarrollar estrategias para la prevencion primaria del embarazo no deseado, sus implicancias y la
mirada desde la transdisciplina.

Aplicar el calculo y comparacion de tasas de mortalidad por canceres del sistema reproductor en
cada sexo por separado.

Contenidos Minimos:

Desarrollo embrioldgico del sistema reproductor masculino. La estructura macroscopica del
sistema reproductor masculino. La estructura microscopica del sistema reproductor masculino. La
funcion reproductiva masculina. La regulacion neuroendocrina en el sistema reproductor
masculino. Mecanismo de erecciéon peneana y composicion del semen. La estructura y funcién
patologica micro y macroscopica del sistema reproductor masculino. La funcidén reproductiva
femenina. Ciclo menstrual. La regulacién neuroendocrina. Hormonoterapia en el crecimiento y
desarrollo femenino. Desarrollo embriologico del sistema reproductor femenino. Endocrinologia
de la gestacion. La estructura macroscopica y microscopica del sistema reproductor femenino. La
disfuncion del eje hipotalamo-hipofisario-gonadal. La estructura microscopica de la mama. Flujo
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genital. Citologia hormonal Fisiologia de la lactancia. La Medicina Reproductiva en el siglo XXI.
Las enfermedades de transmision sexual.

Mecanismos fisiopatologicos y patologia de las enfermedades prevalentes en sistema reproductor
femenino y masculino.

La planificacion familiar. Concepto de familia segun las diferentes creencias y culturas.

Evaluaciones economicas en salud. Objetivos de Desarrollo del Milenio para la mejora de las
capacidades de la mujer y el aumento de la igualdad entre los géneros El abordaje del problema de
la planificacion familiar por el sistema de salud y las estrategias que utiliza. Ginecologia
preventiva basada en evidencias. Genitalidad en el contexto de la sexualidad. La modificacion
historica de la estructura poblacional en las comunidades, a partir de coyunturas politicas,

econdmicas, culturales y geograficas.

Identificar los aspectos a tener en cuenta en evaluaciones econdmicas en salud.
Aplicacion de una herramienta de la epidemiologia clasica: Calculo y ajuste de tasas, a patologias
del sistema reproductor.

UNIDAD 13
CONTENIDOS TEMATICOS INTEGRADOS

Esta Unidad tiene como meta la integracién de conocimientos adquiridos en las situaciones de
Salud-Enfermedad y la consolidacion del desarrollo de habilidades de comunicacion, destrezas
clinicas y niveles de competencia, desarrollados a partir de la Unidad I, preparando al estudiante
para su introduccidn al ciclo clinico.

Destaca la identificacion de las distintas determinantes del proceso salud enfermedad, mostrando
una vision de conjunto con enfoque cientifico de la medicina, que posibilita considerar al ser
humano desde una vision holistica promoviendo el respeto hacia el otro, ya sea su par o su futuro
paciente.

Desde una vision de conjunto superadora, se ofrece el conocimiento de las Ciencia Basicas,
aplicado a la Semiologia y la introduccion al conocimiento de la Clinica Médica. Este enfoque,
sumado a la utilizacion de las herramientas bésicas destinadas a mejorar la eficiencia diagndstica,
a evaluar la posibilidad de dafo, a elegir la mejor terapéutica y a realizar con criterio cientifico
una evaluacion pronostica, posibilitard un mejor acercamiento a la problemadtica del paciente.
Se refuerzan los fundamentos conceptuales basicos de Epidemiologia, Bioestadistica, Salud
Publica y de Bioética Médica, que serdn contextualizados y especificados cuando se trate la
relacion médico-paciente con el fin general de formar personas que ejerzan la Medicina como
profesionales comprometidos con el desarrollo sanitario, social, cultural y econémico de su
comunidad.

Objetivos
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e Analizar criticamente las distintas situaciones de salud/enfermedad /atencion vigentes en la
comunidad a través de una mirada integral (holistica) que considere las variables
socioeconomicas, bioldgicas, culturales, étnicas, éticas, legales y de género.

e Reconocer en situaciones de salud-enfermedad las respuestas del organismo en todos los
niveles de la organizacion biologica (molecular, celular, tisular y organica), interpretando sus
mecanismos de regulacion y relacionandolos con las alteraciones mas frecuentes.

e Realizar historia clinica completa de los pacientes, teniendo en cuenta los datos relevados en la
entrevista y el examen fisico.

e Utilizar los datos obtenidos en la entrevista y el examen fisico para la elaboracion de
diagnosticos diferenciales en situaciones de salud enfermedad prevalentes.

e Comprender las implicancias socio-econdmico-financieras de las diferentes acciones llevadas
a cabo en el sistema de atencion de la salud argentino.

e [dentificar y reflexionar sobre los aspectos médico-legales y deontoldgicos presentes en el
acto médico.

e Integrar otros saberes, considerando su riqueza en el trabajo en equipo, estableciendo vias de
comunicacion alternativas, y respetando la diversidad intercultural.

e Evaluar las distintas dimensiones del proceso salud-enfermedad-atencion, considerando que
cada situacion/problema que se focaliza para su estudio es un todo que tiene partes y a su vez
es parte de un todo (su contexto) que lo determina socio-histéricamente.

e Intervenir en cada situacion de salud-enfermedad-atencion, identificando las diferentes formas
en que los procesos devienen, como destructores o protectores, y como se interrelacionan
mutuamente.

e Utilizar herramientas de la evaluacion de programas para analizarlos en términos de impacto
en la poblacion referentes a la promocion y prevencion de salud. Utilizar los resultados de la
evaluacion de programas con el objeto de potenciar sus fortalezas y reducir sus debilidades

CURSO DE RELACION MEDICO PACIENTE 1
Descripcion:

Curso anual desarrollado por las areas de Ciencias del comportamiento y Clinica, integrado
longitudinalmente al dictado de las unidades correspondientes al primer afio. De caracter
obligatorio, deberd ser aprobado para promocionar a las unidades y curso de Relacion Medico
Paciente 2 del afio siguiente. Se trata de un curso netamente practico, en grupos muy pequeios,
trabajando los estudiantes en el laboratorio de habilidades clinicas y con pacientes en los servicios
asistenciales, para desarrollar habilidades comunicacionales y semioldgicas, con seminarios y
talleres de reflexion conjuntos.

Introduce en el conocimiento del hombre como un ser biopsicosocial no restringiéndose solo a
aspectos teoricos involucrados, sino proponiendo al alumno que vivencie dentro de si mismo, en
sus interrelaciones con sus compafieros, docentes, miembros del equipo de salud, pacientes y con
la comunidad algunas observaciones y dindmicas descriptas en la psicologia individual y grupal,
en la relacién médico paciente, en la psicologia del enfermo y la psicologia del médico.
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Los alumnos deberan adquirir y desarrollar con eficiencia destrezas clinicas basicas, tales como la
habilidad de realizar una correcta historia clinica, realizar el examen fisico, interpretar sus
hallazgos y demostrar conocimientos en el desempefio de procedimientos técnicos.

Objetivos:
Al finalizar los cursos de RMP1, el alumno debera ser capaz de:

Haber adquirido conocimientos en aspectos biopsicosociales, que le permitan entender la
perspectiva del paciente, tanto en lo concerniente al proceso Salud Enfermedad, como en lo
relativo a sus caracteristicas personales.

Prepararse como futuro profesional para ejercer su profesion segun los postulados de la Bioética.

Tomar la historia de un paciente demostrando habilidades para entrevistar y la presentacion escrita
de la informacion obtenida.

Adquirir conocimientos en técnicas de semiologia e interpretacion de los hallazgos normales y
patologicos, reconociendo los diferentes sindromes.

Utilizar conceptos de recuperacion y rehabilitacion como paso imprescindible para la reinsercion
de los pacientes con enfermedades tanto agudas como cronicas, que presenten algin tipo de
secuela tanto fisica como psiquica.

Comprometerse activamente en propiciar en la comunidad el logro de
comportamientos saludables tendiendo a fortalecer la promocién de la salud y prevencion de la
enfermedad.

Integrar conocimientos de la medicina legal con la bioética y la relacion medico paciente,
considerando los cuestionamientos actuales en la funcion del médico, fundamentalmente en el
momento de tomar decisiones.

Establecer relaciones respetuosas con sus pares y docentes, tendientes a producir actitudes
valiosas en las futuras relaciones profesionales.

Contenidos Minimos:

Significado del ingreso en la tradicion médica, sentido de la vocacioén y responsabilidades para
cursar la carrera.

Problemas culturales y étnicos en medicina.

El rol del médico. Componentes de la entrevista.

Etapas de la vida, caracteristicas y crisis vitales

Comunicacioén. Tipos de comunicacion usados por el hombre.. Habilidades para escuchar.
Técnicas de preguntas. Anamnesis. La comunicacion en la Relacion Médico paciente.

Contenidos de Bioética.

Las interacciones desde el modelo bio-psico- social.
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Aspectos relativos a la entrevista y la comprension de la experiencia del paciente sobre su
enfermedad en las diferentes etapas de la vida.

Entrevista pediatrica. Entrevista a un adolescente. Entrevista a un adulto. Entrevista a un anciano.
Entrevista individual y grupal. La visita domiciliaria.

Entrevista inicial con el paciente.

Historia Clinica tradicional y orientada a problemas dermatoldgicos. Examen de la piel
Determinaciéon de peso, talla e indice de masa corporal. Signos vitales.. Niveles de conciencia.
Emergentologia.

Dolor .Fiebre. Astenia. Bioseguridad.

Promocion de la salud y prevencion de la enfermedad.

Violencia en los diferentes contextos; identificacion, factores de riesgo y prevencion.

El enfermo cronico y el terminal.

Consideraciones particulares y comprension de la enfermedad en pacientes con discapacidad.
Anamnesis orientada al problema y tradicional de pacientes con patologia osteo articular teniendo
en cuenta los antecedentes personales, familiares laborales, traumatologico y habitos.

Flogosis. Examen fisico: Inspeccion, palpacion y movilidad de las diferentes articulaciones.
Urgencias en traumas: Establecer rangos de urgencias frente a traumas articulares u dseos para su
tratamiento o traslado. Capacitarse para proceder (en el lugar de los accidentes o catastrofes) a
rescatar, clasificar (segun la gravedad de las patologias), trasladar o tratar a los lesionados, en base
a la aplicacion practica de los conocimientos previamente adquiridos.

CURSO RELACION MEDICO PACIENTE 2
Descripcion:

Curso anual desarrollado por las areas de Ciencias del comportamiento y Clinica, integrado
longitudinalmente al dictado de las unidades correspondientes al segundo afio. De caracter
obligatorio, debera ser aprobado para promocionar a las unidades y curso de Relacion Medico
Paciente 3 del afio siguiente. Las estrategias de ensefianza consisten en Clases tedricas, trabajos
practicos, sesiones tutoriales de ABP, salidas a terreno en hospitales publicos y Unidades
Sanitarias y seminarios de reflexion.

Introduce en el conocimiento del hombre como un ser biopsicosocial. no restringiéndose solo a
aspectos teoricos involucrados, sino proponiendo al alumno que vivencie dentro de si mismo, en
sus interrelaciones con sus compafieros, docentes, miembros del equipo de salud, pacientes y con
la comunidad algunas observaciones y dindmicas descriptas en la psicologia individual y grupal,
en la relaciéon médico paciente, en la psicologia del enfermo y la psicologia del médico.

Los alumnos deberan adquirir y desarrollar con eficiencia destrezas clinicas basicas tales como la
habilidad de realizar una correcta historia clinica, realizar el examen fisico, interpretar sus
hallazgos y demostrar conocimientos en el desempefio de procedimientos técnicos.

Objetivos:

Al finalizar los cursos de RMP2, el alumno debera ser capaz de:
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Conocer la implicancia de los aspectos biopsicosociales, aplicdndolos a la perspectiva del
paciente tanto en lo concerniente al proceso Salud-Enfermedad, como a lo relativo a sus
caracteristicas personales.

Demostrar actitudes adecuadas a los principios éticos de la profesion Médica y respeto de los
postulados de la bioética.

Demostrar habilidades para entrevistar y para la presentacion escrita de la informacion obtenida.

Adquirir conocimientos en técnicas de semiologia e interpretacion de los hallazgos normales y
patologicos, reconociendo los diferentes sindromes.

Utilizar conceptos de recuperacion y rehabilitacion como paso imprescindible para la reinsercion
de los pacientes con enfermedades tanto agudas como crénicas que presenten algin tipo de
secuela tanto fisica como psiquica.

Demostrar conocimiento y actitudes propiciatorias de conductas individuales y colectivas para el
logro de comportamientos saludables tendiendo a fortalecer la promocion de la salud vy
prevencion de la enfermedad.

Demostrar que integra conocimientos de la medicina legal con la bioética y la relacion medico
paciente, considerando los cuestionamientos actuales en el papel del médico, fundamentalmente
en el momento de tomar decisiones.

Establecer relaciones respetuosas con sus pares y docentes, tendientes a producir actitudes
valiosas en las futuras relaciones profesionales

Contenidos Minimos:

Realizar Historias Clinicas. Prevencion de la enfermedad: Tabaquismo, enfermedades laborales,
toxicas e infecciones. Terminologia normal y patologica. Examen Fisico. Fisiopatologia, historia
natural, presentacion clinica en las principales patologias del aparato respiratorio. Enfoque
Clinicos en: Cianosis y/o Hipoxia. Disnea. Tos. Hemoptisis.

Reanimacion Cardiopulmonar.

Historia Clinica. Examen Fisico Cardiologico. Hipertension Arterial. Valvulopatias mitral y
aortica. Reanimacion Cardiopulmonar.

Historia Clinica. Examen Fisico .Fisiopatologia. Sindrome anémico. Sindrome de diatesis
hemorragica. Sindromes linfo y mieloproliferativos. Semiologia de las adenopatias.

Historia Clinica. Examen Fisico. Signos y Sintomas y su Fisiopatologia. Dolor abdominal. Pirosis.
Apetito. Vomitos. Materia fecal. Diarrea aguda y cronica. Ictericia. Cirrosis e Hipertension Portal.
Sangrado Gastrointestinal .

Historia Clinica. Examen fisico. Obesidad y desnutricion. Signos y sintomas en patologias
endocrinas.

Semiologia de la Glandula Tiroides: Principales causas de agrandamiento difuso y nodular de la
tiroides. Sindrome de hipo e hiperfuncion. Dietas.

Cuidado del paciente en situaciones especiales (aspectos culturales, religiosos y étnicos)
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CURSO RELACION MEDICO PACIENTE 3
Descripcion:

Curso anual desarrollado por las areas de Ciencias del comportamiento y Clinica, integrado
longitudinalmente al dictado de las unidades correspondientes al tercer afio. De caracter
obligatorio, deberd ser aprobado para promocionar a las unidades del afio siguiente. Las
estrategias de ensefianza consisten en Clases teoricas, trabajos practicos, sesiones tutoriales de
ABP, salidas a terreno en hospitales publicos y Unidades Sanitarias y seminarios de reflexion.
Introduce al conocimiento del hombre como un ser biopsicosocial, no restringiéndose solo a
aspectos tedricos involucrados, sino proponiendo al alumno que vivencie dentro de si mismo, en
sus interrelaciones con sus compafieros, docentes, miembros del equipo de salud, pacientes y con
la comunidad algunas observaciones y dindmicas descriptas en la psicologia individual y grupal,
en la relaciéon médico paciente, en la psicologia del enfermo y la psicologia del médico.

Los alumnos deberan adquirir y desarrollar con eficiencia destrezas clinicas basicas, tales como la
habilidad de realizar una correcta historia clinica, realizar el examen fisico, interpretar sus
hallazgos y demostrar conocimientos en el desempefio de procedimientos técnicos.

Objetivos:
Al finalizar los cursos de RMP3, el alumno debera ser capaz de:

Conservar actitudes destinadas a propiciar en la comunidad el logro de comportamientos
saludables tendiendo a fortalecer la promocion de la salud y prevencion de la enfermedad.

Demostrar la internalizacion de los postulados de la Bioética en su practica cotidiana, asi como la
integracion continua de aspectos de la medicina legal con la bioética y la relacion médico-
paciente.

Demostrar habilidad sobre la forma y oportunidad en la transmision de noticias dificiles.
Demostrar habilidades en la ejecucion de un examen fisico completo, siendo capaz de identificar

correctamente los signos fisicos anormales y su significacion.

Adquisicion del juicio clinico mediante razonamientos fisiopatoldgicos durante el proceso de
confeccion de la Historia Clinica, tanto en la Anamnesis como en el Examen Fisico.

Reformular criticamente los datos obtenidos de un examen, construyendo arboles de algoritmo
diagnostico para ordenar jerarquicamente sintomas y signos con vista al diagndstico diferencial.

Aplicar los conocimientos adquiridos en el manejo de pacientes en diferentes dmbitos médicos,
demostrando respetar las actitudes, sensibilidad y habilidades incorporadas en cursos anteriores.
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Presentar la informacion clinica y apreciaciones acerca de la enfermedad de un paciente a sus
colegas de un modo claro y organizado, tanto oralmente como por escrito.

Contenidos Minimos:

Historia Clinica. Examen fisico. Orina: Caracteristicas. Fisiopatologia y enfoque de: Dolor
lumbar. Edemas. HTA. Alteracion en valores de urea y creatinina. Interpretacion de: Sindrome
nefrotico y nefritico. Hematuria. Disuria. Piuria.Poliuria

Historia Clinica.Examen fisico. Caracteristicas clinicas de los grandes sindromes neuroldgicos.
Demencias.

Entrevista con el enfermo psiquiatrico. Examen Actual. Confeccion de la Historia Clinica en Salud
Mental. Funciones Intelectuales Bésicas y Superiores. Estados de la conciencia. Estudios
complementarios: Escalas de evaluacion. Puncién Lumbar.

Forma y oportunidad en la transmision de noticias dificiles.

Historia Clinica. Examen fisico genital masculino y femenino. Diagnostico del embarazo.
Examen clinico general de la embarazada. Semiologia Fetal.

Interpretacion fisiopatologica de los diferentes signos y sintomas

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION CLINICA

Esta electiva propuesta del drea AEDS pretende fundamentalmente aportar la metodologia de
trabajo basica necesaria para abordar la investigacion en ciencias de la salud, pero a la vez
estimular y hacer mas eficiente la capacidad creativa del futuro profesional sanitario, favorecer la
valoracion y utilizacion de la informacidn cientifica disponible, adiestrar en la utilizacion y
aplicacion del conocimiento para la investigacion clinica y en definitiva posibilitar el desarrollo
de la practica clinica sobre bases mas eficaces y cientificas.

En la actualidad se hace imperativo el conocimiento y la habilidad para la lectura critica y
selectiva de la literatura proveniente de investigacion clinica y epidemioldgica. Es indispensable el
conocimiento en los fundamentos metodologicos y éticos de la actividad investigativa para
responder a las preguntas cotidianas surgidas de la practica clinica, no solamente a través de la
lectura y analisis de la investigacion ya publicada o terminada sino a través del desarrollo de
investigacion propia, que necesita disefio, conduccion y analisis correcto, para los que hay que
estar preparado

La realizacion de estudios clinico epidemioldgicos precisa no solo de tiempo y entusiasmo
dirigido a responder una pregunta, sino de conocimiento metodolégico.

La estadistica y la epidemiologia clinica proporcionan los instrumentos metodologicos adecuados
para dicha carrera de obstaculos en la que habitualmente se convierte la realizacion y publicacion
de un trabajo.

Se abordaran conjuntamente aspectos metodoldgicos, estadisticos y epidemiologicos ya que todos
ellos se precisan para interpretar y realizar un estudio.

Al finalizar la optativa se espera que el estudiante esté en condiciones de: comprender los
fundamentos metodoldgicos de la investigacion cientifica, conocer las principales fuentes de error
en la investigacion clinica, su importancia y los métodos destinados a su control, profundizar el
juicio critico en la evaluacion de informacion cientifica, comprender la importancia de una
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correcta formulacion de las preguntas relevantes para la investigacion, seleccion del disefio mas
adecuado de investigacion y determinacion de los recursos necesarios, ademas de realizar una
evaluacion critica de los resultados, para la elaboracion del informe escrito y su comunicacion.

Objetivos generales:

Introducir a los estudiantes en la metodologia de la investigacion biomédica, tanto para que
puedan aplicarla en la evaluacion critica de la literatura cientifica, como para estimularlos a que se
constituyan en "productores" de evidencias confiables en temas relacionadas a diagnostico,
causalidad, cuidados médicos, prondstico.

Adquirir competencia en metodologia de la investigacion para disefar, analizar y discutir estudios
cientificos en Ciencias de la Salud y aprender a ejecutarlos de forma rigurosa.

Objetivos especificos:

e Reconocer los principios metodoldgicos basicos para el disefio de una investigacion clinica.
Sus aspectos éticos y regulatorios

e Identificar las etapas del desarrollo de una investigacion y sus caracteristicas fundamentales.

¢ Analizar y formular problemas y objetivos de investigacion

e Reflexionar sobre los componentes y el proceso de elaboracion de un marco teodrico y
conceptual

Valorar la utilidad de los distintos tipos de estudios en una investigacion clinica

Determinar criterios para la seleccion del tipo de disefio o estudio segtn el problema planteado
Definir poblacién de estudio e identificar distintas estrategias de muestreo

Analizar elementos a tener en cuenta en el calculo del tamafio de la muestra

Describir métodos y técnicas para desarrollar un plan de recoleccion de datos que asegure la
calidad de la informacion

e Discutir posibles fuentes de error en el momento de la recoleccion de los datos y analizar la
forma de controlarlos

e Describir los principios basicos en la seleccion de la prueba estadistica

e Establecer las consideraciones necesarios para interpretacion critica de los resultados
obtenidos

e Senalar las claves basicas para la redaccion del informe de investigacion

IMAGENES Y SU CORRELACION ANATOMICA

Descripcion:
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A lo largo de la electiva se pretende acercar la morfologia macroscopica al modo en que el
profesional sanitario va a utilizarla cotidianamente. Es con la anatomia planar y en especial la
seccional, con las que va a realizar su practica clinica, a través de los estudios de imagenes que
prescribira o recibira acompanando a los pacientes.

Mientras la anatomia macroscdpica es a menudo el primer curso en muchas escuelas de Medicina
(y se la reconoce como la piedra basal del conocimiento médico), la mayoria de alumnos, que no
seran cirujanos, raramente van a tener la oportunidad de ver la anatomia de la mesa de necropsia o
de los preparados anatomicos, una vez comenzada su practica.

La diseccion anatdmica es por naturaleza un proceso destructivo. Para conservar estructuras
anatomicas situadas, p. €j. en el centro del abdomen, se debe remover o desplazar algunas de las
ubicadas por encima, lo cual altera las relaciones que mantienen entre si. Con las iméagenes, se las
preserva y ademds proveen informacion que puede ser dificil o imposible de obtener de otro
modo.

Objetivo general

Adquirir competencias en el reconocimiento de las imagenes como una herramienta para que, a
partir del conocimiento de la morfologia, les permita introducirse en el estudio de la patologia
radioldgica. Entender que al ocuparse practicamente de casi todo el organismo, en los distintos
grupos etareos y sexos y con distintos métodos de DXI, la especialidad es de una amplitud tal que
obliga a desarrollar distintas areas para intentar abarcarla

Objetivos especificos

e Reconocer los principios fisicos que fundamentan los distintos métodos de diagndstico por
imagenes.

e Identificar los elementos anatdmicos normales en una radiografia de craneo de perfil y en
imagenes seccionales multiplanares (TAC y RMI) en el encéfalo a los 1dbulos
supratentoriales, cerebelo y tronco cerebral, las cavidades del sistema ventricular y
cisternal. Ubicar a los ganglios basales y la capsula interna.

¢ Ante una radiografia de torax frente el alumno debera identificar las estructuras normales
de la silueta cardiaca (arco superior e inferior del borde derecho y los tres arcos del borde
izquierdo) y relacionarlos con los elementos de la anatomia macroscopica.

¢ En cortes de tomografia axial computada (TAC) o de resonancia magnética por imagenes
(RMI) identificar las cavidades cardiacas y el tabique interventricular.

¢ En una angiografia adrtica debera reconocer sus tres sectores en el torax y el nacimiento de
las arterias coronarias.

¢ En una TAC o RMI abdominal identificard la aorta y medira sus dimensiones; reconocera
a la vena cava inferior.

¢ Ante una radiografia de torax frente debera identificar las estructuras normales del sistema
respiratorio (traquea, bronquio fuente derecho e izquierdo, cisura menor), relacionar la
bifurcacion traqueal con el raquis dorsal, reconocer los hilios pulmonares derecho e
izquierdo y visualizar su posicion relativa.

e Reconocer las cupulas diafragmaticas y su posicion relativa.
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e Debera poder representar sobre un esquema y/o una radiografia la ubicacion de los lobulos
pulmonares normales.

e Debera aplicar el concepto de "signo de la silueta" para la visualizacion de elementos
anatomicos y patoldgicos frecuentes.

¢ En laradiografia de torax de un nifio reconocera la ubicacion del timo normal.

¢ Enumerard sobre una radiografia de torax frente todos los elementos constitutivos del
borde derecho e izquierdo del mediastino.

¢ En cortes axiales de TAC y/o RMI identificara la aorta en sus tres sectores, las arterias
supraaorticas, la vena cava superior e inferior, la traquea, el esofago y la grasa normal del
mediastino con la ubicacidn de los grupos ganglionares mas significativos.

¢ En cortes de TAC de alta resolucion reconocera las imagenes de las cisuras, de los septos
periféricos y la relacion entre bronquios y arterias.

¢ En una radiografia directa de abdomen debera identificar las principales estructuras oseas,
la distribucion gaseosa habitual, la imagen de los psoas, siluetas renales, polo inferior del
bazo y reborde hepatico.

e En imagenes ecograficas, de TAC y/o RMI debera reconocer: lobulos hepaticos, vesicula
biliar y via biliar principal, bazo, glandulas adrenales, rifiones, pancreas, aorta, vena cava
inferior y vena porta. Los musculos parietales y el psoas. En la pelvis: vejiga, uréteres y
genitales internos (Utero, ovarios, prostata y vesiculas seminales).

¢ En radiografias convencionales, TAC y RMI identificar en el raquis lumbar a: cuerpo
vertebral, pediculo, apoéfisis transversa y espinosa, arco posterior, disco intervertebral,
canal espinal y saco tecal.

¢ En radiografias convencionales y RMI de rodilla identificar a los 4 elementos dseos
constituyentes, los ligamentos cruzados, los meniscos y la bolsa subcuadricipital.

DECISIONES TERAPEUTICAS

Descripcion:

La ensefianza de la Farmacologia es una tarea compleja por lo que es indispensable establecer
objetivos claros y definidos. Si bien es importante adquirir conocimientos “centrados en el
farmaco”, sus indicaciones y efectos indeseables, a lo que tradicionalmente se ha dedicado un
nimero importante de horas, no menos importante es la ensefianza de herramientas para una
prescripcion razonada.

Esta electiva propone un desafio diferente: partir del diagnostico y llegar al farmaco orientando al
alumno en la adquisicion de los conocimientos fundamentales que le permitan llevar a cabo una
terapéutica farmacoldgica cientifica y racional sobre las enfermedades prevalentes.

Objetivo general:

Adquirir competencia en el tratamiento del dolor, la inflamacion y la fiebre, impulsando el uso
racional de los medicamentos involucrados.

Objetivos especificos:
¢ Introducir el proceso de terapéutica razonada
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e Reconocer los principales grupos farmacologicos involucrados en la inflamacion, la fiebre,
y el dolor.

¢ Identificar las principales diferencias de cada grupo.

¢ Seleccionar informacion necesaria sobre farmacos prototipos.

e Seleccionar y analizar los fArmacos prototipo para el tratamiento del dolor, la fiebre, y la
inflamacion.

e Valorar la utilidad de los distintos tipos de farmacos.

e FElegir prototipos de los diferentes grupos de farmacos utiles para situaciones diferentes de
salud diferentes y comparar la eficacia, seguridad, conveniencia y costo.

e (Conocer y practicar los criterios que conducen a la individualizacion y planificacion del
tratamiento de un paciente con dolor, fiebre e inflamacion

e Seleccionar y redactar la informacién que se le deberia dar al paciente para obtener una
mejor adherencia del mismo al tratamiento.

e (Conocer las intoxicaciones mas frecuentes por AINES y opioides.

Cuestiones de Bioética

Descripcion:

La importancia de los principios de autonomia, de beneficencia — no maleficencia y de justicia.
Del juego equilibrado del principio de autonomia y el de beneficencia no maleficencia se establece
una correcta relacion médico paciente.

Desde la Etica en general, al comienzo y al final de la vida, hasta las investigaciones clinicas, se
abordaran las cuestiones de Bioética relacionadas con el objetivo de desarrollar espacios de
reflexion fundamentales para el profesional médico con formacion integrada

Contenidos

1- Bioética General
Moral y ética. Bioética como ética aplicada. Estilos bioéticos: confesional y no confesional.

2- Ktica en los comienzos de la Vida
Procreacion artificial, contracepcion y aborto. ;Otros principios se afiaden a la bioética?
Sacralidad de la vida y Calidad de vida.

3- KEtica en el final de la vida
La cuestion de la definicion de muerte. El intrincado concepto de eutanasia. La medicina
paliativa: jopcion o complemento?

4- La investigacion clinica

Historia de la investigacion. El Cddigo de Niiremberg y las Declaraciones de Helsinki.
Conflictos tipicos: doble rol de médico investigador. Publicacion de informes cientificos. La
cuestion del doble Standard y las asimetrias de los actores en la investigacion.

5- El principio de Justicia
La cuestion del acceso, teorias de la justicia. ;] Donde poner los limites?
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PARASITOSIS HUMANA DE IMPACTO REGIONAL

Descripcion: Biologia basica de las parasitosis que interesan en la patologia humana,
considerandose los ciclos bioldgicos, los mecanismos implicados en el parasitismo. El diagnostico
de las parasitosis. Epidemiologia de las enfermedades parasitarias mas prevalentes en Argentina.
Patogenia y patologia relacionadas con la interaccion hospedador-parasito. Se hace énfasis en la
Parasitosis Regionales.

Esta asignatura tiene como objetivo proporcionar al futuro médico los conocimientos tedrico-
practicos necesarios en Parasitologia Humana, ademas, se abordara la descripcion de los aspectos
clinicos, patoldgicos y epidemiologicos de las enfermedades parasitarias de importancia para el
hombre. En lo referido a los contenidos actitudinales se buscara generar en los alumnos una
postura activa y critica frente a la resolucion estratégica de problemas parasicologicos relevantes y
su participacion en la comunidad como asesores en esta area del conocimiento.

Contenidos Minimos:

Introduccidn a la Parasitologia. Clasificacion de los parasitos: Ciclos evolutivos. Diseminacion de
los zooparasitos en el organismo. Vias de penetracion: Vias de localizacion. Distribucion
geografica de los zooparasitos. Relacion de los parasitos con los hospedadores. Accion de los
parésitos sobre el hospedador:

Patologia general de las parasitosis. Diagnostico de las distintas parasitosis.

SUBREINO PROTOZOA

1.PHYLUM SARCOMASTIGOPHORA: Flagelados del aparato digestivo y vias genitourinarias-
Flagelados de sangre y tejidos:

SUBREINO METAZOA

1.Phylum Platyhelmintes: Superclase Trematoda.Superclase Cercomeromorphae.

2.Phylum Apicomplexa. Orden Eucoccidiida: Suborden Eimeriina: Suborden Haemosporina.
Género Plasmodium.

3.Phylum Ciliophora: Clase Kinetofragminophorea. Balantidium coli. Ciclo vital. Epidemiologia.
Patogenia. Diagnostico.

SUBREINO METAZOA

1. PHYLUM NEMATODA: Clase Aphasmidia. Clase Phasmidia.

1. PHYLUM ARTHROPODA:Clase Arachnida. Clase insecta.

INMUNOPARASITOLOGIA E INMUNODIAGNOSTICO

Diferenciacion entre metodologias directas e indirectas para el diagnéstico de las parasitosis.
Pruebas para screening y para el diagnostico. Reacciones inmunoldgicas mas usadas en el
diagnostico parasitoldgico indirecto. Pruebas moleculares para el diagndstico de las parasitosis:
presente y futuro; aplicaciones.

TOPICOS DE ECONOMIA DE LA SALUD

Descripcion:
Esta electiva, propuesta desde el area Ciencias del Comportamiento, pretende integrar todos los
contenidos vinculados con Economia de la Salud vistos a lo largo del ciclo inicial a través de la
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resolucion de situaciones problemas estrictamente vinculadas con el sistema de atencion de la
salud argentino.

Contenidos:
- Definicion de salud. Funcién de produccion de salud.
- Economia de la salud: antecedentes e incumbencias.
- Mercado de servicios para la atencion de la salud. Oferta y demanda.
- Poder econdmico de la Industria Farmacéutica.
- Sistemas basicos de atencion médica.
- Sistema de salud Argentino: Seguridad Social, Sector Privado y Sector Publico.
- Proceso de Reforma del Sistema de Salud Argentino: analisis historico.
- Gasto en salud: composicion, indicadores.
- Composicion del gasto en diferentes paises. Gasto en salud y resultados.
- Mecanismos de Incentivos en las Instituciones del sector salud Argentino.
- Analisis costo-efectividad, costo-utilidad, costo-beneficio de acciones en el sector salud.

Ciclo de Desarrollo Profesional

CLINICA QUIRURGICA

Descripcion:
Esta rotacion estd orientada a profundizar en el conocimiento de las situaciones de salud-
enfermedad que afectan al paciente relacionado con afecciones clinico quirurgicas. Para ello, los
estudiantes se enfrentaran a estos problemas en diferentes escenarios de la practica hospitalaria y
ambulatoria.

Objetivos minimos
Ante situaciones de salud enfermedad el alumno al final la rotacién tendra que:
Reflexionar sobre la practica

Identificar cada encuentro médico paciente como una oportunidad de aprendizaje.

Identificar objetivos de aprendizajes especificos a la practica habitual.

Desarrollar una estrategia adecuada para el cumplimiento de los objetivos de
aprendizaje.

Obtener evidencia cientifica
Formular la pregunta con su estructura correcta.
Realizar una busqueda efectiva en lugares pertinentes.
Seleccionar la informacion pertinente.
Realizar el analisis critico del material encontrado.
Realizar diagnéstico y/o tratamiento de acuerdo a la mejor evidencia disponible.
Justificar la conducta de acuerdo a criterios de costo efectividad.
Utilizar criterios epidemiologicos en la toma de decisiones.
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Trasferir el nuevo conocimiento a otras situaciones de salud.

Adecuar practica y complejidad

Realizar un abordaje integral del paciente.

Considerar los aportes familiares a la problematica biologica.
Considerar la insercion social del paciente en el postoperatorio.

Profesionalismo

Demuestra compromiso y responsabilidad laboral, adherencia a principios éticos y
sensibilidad ante la poblacion con la cual trabaja.

Incorpora el concepto de “necesidad del paciente”. Esto significa que toma la
responsabilidad ante el paciente sobre qué hacer y como llevarlo a cabo.

Considera los recursos con los que cuenta para resolver las necesidades detectadas en
sus pacientes y la comunidad con la cual trabaja.

Etica

Demuestra compromiso con los principios éticos de la practica médica,
confidencialidad de la informacion del paciente y consentimiento informado. Esto se aplica
aun en los momentos de distension o coloquiales. Conducta ética con los colegas.

Conoce los principios de la ética médica y desarrolla su practica acorde a los mismos.

No se aferra a contenidos previos muy estrictos si la realidad del paciente no los
permite, es flexible en términos de mejorarle la salud a las personas.

Utiliza herramientas comunicacionales para explorar aspectos socioculturales del
paciente.

Razonamiento clinico

La exploracion del motivo de consulta requiere herramientas comunicacionales que
aseguren al médico que la informacion recabada sea verdadera o propia del paciente, y que
agote todos los elementos del interrogatorio que le permitan formular una hipoétesis. El
paciente llega a la consulta con una idea de su dolencia formada a partir de sus saberes,
experiencias y su cultura lo cual genera una expectativa particular. Las personas allegadas
al enfermo pueden ser de importancia esencial a la hora de diagnosticar.

Evaluar el impacto personal y familiar del paciente quirtirgico.

Da tiempo para la respuesta.

Es sistematico en el interrogatorio.

Inicia el interrogatorio con preguntas abiertas.

Utiliza un lenguaje claro para el paciente.

Utiliza preguntas cerradas para completar el interrogatorio.

Genera un clima que estimula al paciente a manifestar su idea.

Esta atento y profundiza sobre momentos de la entrevista en que el paciente deja ver
su subjetividad.

Pregunta directamente al paciente sobre lo que piensa.
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CLINICA

Esta rotacion clinica estd orientada a profundizar en el conocimiento de las situaciones de salud-
enfermedad que afectan al adulto. Para ello los estudiantes se enfrentaran a estos problemas en
diferentes escenarios de la practica hospitalaria y ambulatoria.

Objetivos

Aprendizaje basado en la practica
Realiza tratamiento de acuerdo a la mejor evidencia disponible
Justifica la conducta de acuerdo a criterios de costo efectividad

Profesionalismo

Enumerar los principios de la Bioética y analizar como interactiian en distintas situaciones de
salud enfermedad en pacientes con enfermedad renal en distintas etapas de la vida.

Identificar medidas de prevencion primaria, secundaria y terciaria en distintas etapas de la vida.
Respetar los derechos de los pacientes, su autonomia, su libertad, y su dignidad

Razonamiento clinico

Demostrar escuchar activa, permitiendo al paciente el relato de su dolencia para la comprension
del o los problemas.

Demostrar la capacidad de ordenar la entrevista de modo de determinar con detalle la cronologia
de los hechos, antecedentes familiares y personales relevantes, obtener informacion de hébitos,
funciones vitales y adicciones.

Identificar en la entrevista médico-paciente datos relevantes en referencia a la situacion de salud-
enfermedad que orienten a las medidas preventivas adecuadas a cada edad.

Sintetizar la informacion obtenida para utilizarla en la solucion de los problemas de salud.
Realizar reportes escritos de los datos obtenidos de las entrevistas con los pacientes.

Reconocer sea por anamnesis y maniobras semioldgicas las diferentes caracteristicas de la
normalidad y de lo patologico.

Realiza maniobras exploratorias acordes a las hipotesis diagnosticas formuladas

Realiza maniobras especificas segun el procedimiento estandarizado.

Utiliza escalas y cuestionarios cuando fuera necesario para el abordaje diagnostico de un pacientes
Utiliza el equipamiento necesario para realizar las maniobras que lo requieran

Aplica en diagnostico un razonamiento probabilistica

Plantea tres o mas diagnosticos diferenciales

Conoce la variedad de métodos diagndsticos para un problema y los utiliza segtn su
disponibilidad

Toma decisiones diagnosticas de acuerdo a la mejor evidencia disponible

Identificas en el laboratorio caracteristicas normales y patoldgicas

Elegir pruebas diagnosticas segin una secuencia logica que va de los mas simples a los mas
complejos.



UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SUR

Consejo Superior Universitario
BAHIA BLANCA - REPUBLICA ARGENTINA

Identificar en estudios por imagenes lo normal y lo patolégico de acuerdos con los diferentes
procesos.

Interpreta correctamente los resultados de los estudios que solicita

Planifica el alta médica cuando se resuelve el problema

Utiliza estrategias para favorecer la adherencia al tratamiento

Realiza interconsultas con otras especialidades cuando esta indicado

Deriva oportunamente

Resolucion de problemas

Efectuar indicaciones medicas y tramites ambulatorios como en hospital teniendo en cuanta la
mejor evidencia

Utiliza los recursos terapéuticos disponibles

Fundamentar los principios usados para la eleccion de métodos de diagnostico precoz eficaces y
eficientes.

Explica pautas anticipatorios y de alarma

Entrega informacion escrita al paciente

Cumplir con los estandares de de seguimiento adecuandose a la situacion del paciente

Se asegura la comprension del paciente

Salud comunitaria y sistema de salud

Reconocer en la comunidad acciones tendientes al logro de comportamientos saludables tendientes
a fortalecer la promocion de la salud, y prevencion de la enfermedad en las diferentes etapas de la
vida

Reconoce las situaciones de emergencia

Actuar con pericia en situaciones de emergencia

CLINICA PEDIATRICA

Esta rotacion clinica estd orientada a profundizar en el conocimiento de las situaciones de salud-
enfermedad que afectan al nifio. Para ello los estudiantes se enfrentaran a estos problemas en
diferentes escenarios de la practica hospitalaria y ambulatoria.

Objetivos

Aprendizaje basado en la practica

Analizar la experiencia en la practica habitual de la atencion primaria, utilizando una metodologia
sistematica

Identificar, buscar, criticar y asimilar la evidencia de estudios cientificos relacionados con dudas
surgidas de los pacientes

Obtener y utilizar informacion suficiente e integral de la poblacion con la que trabaja

Aplicar la Medicina Basada en Evidencia en las decisiones diagnosticas y terapéuticas evaluando
su efectividad
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Efectuar examen semioldgico de la columna vertebral.

Describir y realizar la exploracion semioldgica del Sistema Nervioso teniendo en cuenta la
evaluacion neuromadurativa.

Reconocer signos y sintomas de enfermedades neurologicas mas frecuentes segiin edad.
Identificar estrategias diagnosticas y terapéuticas en las enfermedades neurologicas mas
frecuentes

Describir los aspectos fisiopatoldgicos mas relevantes de los distintos tipos de deshidratacion
segun la tonicidad del plasma, su frecuencia, y sus caracteristicas clinicas mas importantes.
Describir el uso de las sales de hidratacion oral, teniendo en cuenta: composicion electrolitica,
ventajas, contraindicaciones, preparacion, administracion

Reconocer las principales patologias que afectan el sistema renal.

Conocer patologias respiratorias prevalentes en el nifio

Reconocer los sintomas de la patologia quirtirgica mas frecuente (apendicitis, peritonitis,
invaginacion intestinal, hernias, hidrocele, fimosis, escroto agudo)

Describir y realizar las maniobras en el manejo inicial de los accidentes.

Conocer normas basicas en la derivacion y traslado del accidentado

Valorar la edad gestacional y tamafio al nacer a partir de las graficas o estandares adecuados al
recién nacido a término y recién nacido pretérmino.

Controlar los signos vitales del recién nacido en sus primeras horas de vida. Peso diario.
Indicar cuidados de la piel y del cordon umbilical

Conocer la patologia neonatal prevalente en la unidad de cuidados intensivos neonatales en recién
nacido a término y recién nacido pretérmino.

Profesionalismo

Demostrar respeto, responsabilidad y compromiso ante las necesidades del paciente y la sociedad
Demostrar compromiso con los principios éticos de la practica médica, confidencialidad de la
informacion del paciente y consentimiento informado

Demostrar sensibilidad y respeto ante la cultura, edad, género e incapacidades de los pacientes

Razonamiento clinico

Reconocer los factores de riesgo de la enfermedad displasica de cadera, la importancia de su
diagndstico temprano, a través de evaluacion semioldgica y las imégenes seglin las edades.
Reconocer las principales anormalidades en la posicion en las extremidades inferiores del nifio en
crecimiento durante sus primeros afios de vida (trastornos de la rotacion femoral, tibial, pie plano,
metatarso aductor) y reconocer signos de patologia para su oportuna derivacion.

Conocer la patologia gastrointestinal prevalente, teniendo en cuenta la edad del nifio (reflujo
gastroesofagico, estenosis hipertréfica de piloro, constipacion, dolor abdominal recurrente,
enfermedad celiaca).

Describir la distribucion del agua corporal total segun las distintas edades

Conocer los planes de administracion de liquidos IV de mantenimiento en periodo neonatal.
Saber indicaciones y distintas formas de administracion de oxigeno en el recién nacido de alto
riesgo y conocer su potencial toxicidad.

Conocer e interpretar los parametros bioquimicos de rutina en neonatologia
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Resolucion de problemas

Conocer y aplicar las técnicas para la evaluacion del crecimiento del nifio.

Registrar el crecimiento con tablas y graficas confeccionadas segun estandares nacionales.
Diferenciar el crecimiento normal y sus variantes, del patologico.

Definir talla baja en funcion de la velocidad de crecimiento en estatura y del rango genético.
Reconocer las alteraciones mas frecuentes del crecimiento.

Describir y explicar la indicacion de alimentacion complementaria, con féormulas infantiles.
Reconocer y saber diferenciar las caracteristicas clinicas y epidemiolédgicas de la diarrea aguda,
prolongada y crénica.

Realizar las maniobras semiologicas necesarias para valorar el estado de hidratacion en un nifio y
reconocer los signos y sintomas de deshidratacion.

Realizar exploracion fisica detallada, reconociendo signos sugerentes de patologia respiratoria
Reconocer factores de riesgo para enfermedad respiratoria grave

Identificar estrategias diagnodsticas y terapéuticas en las enfermedades respiratorias mas
frecuentes.

Reconocer y diagnosticar diferentes enfermedades hematoldgicas: anemias, leucemias y trastornos
de la coagulacion

Efectuar procedimientos de rutina junto al neonat6logo en la sala de recepcion del recién nacido.
Conocer y asignar puntaje de APGAR en el periodo neonatal inmediato

Salud comunitaria y sistema de salud

Reconocer y saber valorar el desarrollo de las pautas sexuales puberales

Conocer y saber evaluar las pautas de desarrollo neuromadurativo en los menores de un afio.
Describir los requerimientos y recomendaciones nutricionales en las distintas edades del nifio
Indicar a los padres el plan de alimentacion para el primer afio de vida

Brindar consejo en forma eficaz a la familia para evitar accidentes domiciliarios en los nifios.
Aconsejar a los padres sobre los potenciales efectos de las medicaciones caseras (tes e infusiones),
respetando el aspecto cultural de la familia

Conocer y aconsejar a los padres sobre las pautas para disminuir el riesgo de Sindrome de Muerte
Subita del Lactante.

Estimular, asesorar y reforzar los beneficios de la lactancia.

Conocer las practicas alimentarias de los recién nacidos prematuros (leche materna, suplemento
vitaminas y minerales, formulas lacteas)

Trabajo en equipo

Respetar horarios de comienzo y finalizacion de las actividades

Aceptar las indicaciones del facilitador o tutor para la dinamica grupal
Estimular a sus compaiieros a participar

Adecuar el lenguaje para facilitar la comprension de su/s interlocutores
Reconocer aspectos del paciente que debe abordarlos con otra disciplina.
Solicitar interconsultas en forma oportuna y adecuada

Consultar la bibliografia de otras disciplinas para la toma de decisiones
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Demostrar un abordaje integral del paciente y la familia
Planificar y organizar actividades no asistenciales con el equipo de salud

OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA

Esta rotacion esta orientada a profundizar en el conocimiento de las situaciones de salud-
enfermedad que afectan al paciente relacionado con afecciones clinico quirurgicas. Para ello, los
estudiantes se enfrentaran a estos problemas en diferentes escenarios de la practica hospitalaria y
ambulatoria.

Objetivos

El alumno debera demostrar al terminar su rotaciéon en Obstetricia y Ginecologia su orientacion
humano-profesional, (el ser); su formacion intelectual, (el saber); y su desempefio en el campo
tocoginecologico (el hacer)

Aprendizaje basado en la reflexion sobre la practica

Instrumentar aprendizajes tendientes a la observacion, actuacion profesional y marco ambiental.
Tener criterio para la revision bibliohemerografica de Ginecologia y Obstetricia y hacerla
aplicativa en actitud reflexiva y critica
Reconocer los aspectos preventivos fisicos, psiquicos, econdmicos y culturales para la salud
materna y perinatal.
Conocer los aspectos tedricos en que se fundamenta la epidemiologia obstétrica y la investigacion
médica
Buscar evidencias valiosas
Interpretar los datos obtenidos
Relacionar la evidencia con un diagndstico y un plan terapéutico
Promover un proceso de razonamiento clinico-obstétrico
Conocer en qué consiste la busqueda estandarizada en la poblacion femenina y la incidencia e
Importancia de las patologias obstétricas en las distintas etapas del embarazo.

Conocer los desafios éticos de la especialidad

Profesionalismo

Procurar una exitosa relacion médico-paciente, médico-familia y médico-equipo de salud.
Propender al ejercicio honesto, ético y responsable de la profesion

Cumplir con las normas institucionales y de bioseguridad dentro del Servicio de Toco ginecologia
Realizar tareas de autoaprendizaje en el campo toco ginecologico en forma continua

Conocer la terminologia obstétrica habitual.

Identificar temas y dilemas éticos en la practica obstétrica

Capacidad para transmitir todas las inquietudes, necesidades y demandas.

Demostrar una actitud participativa.

Evidenciar disciplina para el trabajo intelectual.
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Demostrar capacidad de andlisis y autocritica.

Sentir respeto por la vida y la muerte.

Establecer relaciones humanas positivas y alto espiritu de servicio.

Demostrar estabilidad emocional.

Ser el principal protagonista y responsable en su propia formacion

Evaluar en forma permanente la resultante de las acciones y retroalimentar con esta base sus
acciones futuras. .

Promover una relaciéon médico-paciente y una comunicacion que genere confianza en la paciente.

Razonamiento clinico

Fomentar la confeccion minuciosa de la Historia Clinica y sobre todo la buena anamnesis inicial.
Reconocer los signos clinicos de diagndstico obstétrico

Comprobar el grado de entendimiento y expectativas en la embarazada

Identificar las patologias obstétricas y las repercusiones de las mismas.

Reconocer la necesidad de que la intervencion médica no exacerbe la enfermedad o afnada estrés
innecesario a la paciente.

Participar en grados de complejidad creciente en actividades de investigacion.

Valorar en la entrevista prequirargica el consentimiento informado.

Analizar patrones de enfermedad y riesgo en obstetricia

Relacionar los factores culturales, sociales, religiosos 0 econdmicos en la incidencia de patologia
obstétrica

Desarrollar y verificar estrategias Optimas para la exploraciéon y la toma de decisiones en
obstetricia

Resolucion de problemas

Conocer los métodos evaluativos para decidir la terapéutica y deteccion precoz.

Interpretar el uso de “criterios actuales”.

Tener conocimiento preciso y completo sobre los diversos métodos de regulacion de la natalidad.
Tener conocimiento adecuado del manejo postoperatorio de la paciente, de acuerdo a su patologia.
Establecer prioridades y sefialar posibles alternativas de solucion para la atencidon y rehabilitacion
de patologias obstétricas

Conocer las distintas indicaciones de via de finalizacion del embarazo

Reconocer las complicaciones mas frecuentes en los distintos procedimientos obstétricos.
Diferenciar la patologia obstétrica regional.

Habilidades de intervencion

Conocer la anatomofisiopatologia del embarazo.

Conocer los principios del control integral del embarazo

Adquirir destreza manual y técnica y buen uso de los procedimientos de exploracion
Reconocer los métodos de rutina en el examen obstétrico habitual

Manejar las técnicas y procedimientos diagndsticos y terapéuticos.

Conocer el manejo del trabajo de parto y parto normal

Tener cuidados especiales con el material potencialmente contaminado
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Diferenciar etapas del desarrollo del embarazo normal y patoldgico

Conocer los estudios complementarios en Obstetricia su especificidad y las principales
recomendaciones de uso, categorizando los mismos en la urgencia

Reconocer la competencia para asesorar sobre temas obstétricos (control normal, medidas de
prevencion, enfermedades del embarazo y enfermedades concomitantes con el embarazo, etc.)
Interpretar los estudios complementarios de laboratorio

Salud comunitaria y sistemas de salud

Realizar acciones de promocion de salud materna individual y comunitaria

Comprender el proceso de salud-enfermedad como un fendmeno integral, con variantes
individuales, sociales e historicas

Trabajo en equipo

Interpretar las actividades del equipo médico que participa en el cuidado de la paciente obstétrica.

Interpretar la importancia del trabajo conjunto interespecialidad para optimizar la practica
obstétrica.

SALUD MENTAL

Esta rotacion por Salud Mental estd orientada a profundizar en el conocimiento de las distintas
situaciones de Psico-sociales que afectan al nifio, el adulto y el adulto mayor. Para ello los
estudiantes se enfrentaran a estos problemas en diferentes escenarios de la practica en la Sala de
Internacion, area de rehabilitacion y en ambulatorio.

Objetivos

Aprendizaje basado en la practica

Construir estrategias de ensefanza-aprendizaje para que el modelo didactico permita relacionar en
forma provechosa la teoria con la practica curricular, y la formaciéon con la accidon profesional
basado en las competencias esperadas.

Profesionalismo

Capacitar al estudiante para asumir en su actividad profesional futura, la responsabilidad social en
el cuidado y promocion de la salud mental en el ambito individual y colectivo, abordando los
procesos de diagnostico basico, conducta terapéutica y participacion desde la interdisciplina en

programas de prevencion y rehabilitacion de las enfermedades mentales.

Razonamiento clinico
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Realizar maniobras exploratorias segun hipotesis diagnosticas.

Interrogar al paciente sobre repercusion del motivo de consulta en “cuerpo, mente y mundo
exterior”.

Utilizar escalas y cuestionarios cuando fuera necesario para el abordaje diagnostico de un
paciente.

Resolucion de problemas

Identificar e intervenir en la solucion de las necesidades y problemas, en el campo de la salud
mental de la comunidad, los individuos, familias y grupos sociales, mediante la planificacion y
ejecucion de actividades en los distintos niveles de atencién con progresivo énfasis en el Primer
Nivel.

Salud comunitaria y sistema de salud

Programar actividades de ensefianza-aprendizaje para adquirir el concepto de salud enfermedad
mental y los modelos de accion pertinentes.

Trabajo en equipo
Delimitar el lugar del estudiante en la rotacién en Salud Mental en el equipo de salud, en los tres
niveles de atencion.

Programar actividades de ensefianza-aprendizaje para reflexionar sobre la propia practica y la
formacion profesional.

Practica Final Obligatoria

MEDICINA FAMILIAR Y COMUNITARIA

Este Modulo de la PFO fue disefiado para exponer a los estudiantes a situaciones de salud-
enfermedad-atencion-cuidados en el campo de practica de la salud colectiva y la practica
ambulatoria del primer nivel de atencion. Con un nivel de adquisicion espiralado de competencias
se espera que el estudiante sea capaz de:

OBJETIVOS

Aprendizaje basado en la practica

Analizar la experiencia en la practica habitual de la atencion primaria, utilizando una metodologia
sistematica

Identificar, buscar, criticar y asimilar la evidencia de estudios cientificos relacionados con dudas
surgidas de los pacientes

Obtener y utilizar informacién suficiente e integral de la poblacidn con la que trabaja

Aplicar la Medicina Basada en Evidencia en las decisiones diagnosticas y terapéuticas evaluando
su efectividad
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Profesionalismo

Demostrar respeto, responsabilidad y compromiso ante las necesidades del paciente y la sociedad
Demostrar compromiso con los principios éticos de la practica médica, confidencialidad de la
informacion del paciente y consentimiento informado

Demostrar sensibilidad y respeto ante la cultura, edad, género e incapacidades de los pacientes

Razonamiento clinico

Explorar confiable y completamente el motivo de consulta

Explorar y estimular la expresion de conocimientos, creencias, miedos y expectativas sobre el
motivo de consulta

Recabar informacion de terceros respecto al motivo de consulta

Explorar el impacto individual y social del motivo de consulta

Realizar un examen fisico pertinente orientado al problema

Utilizar adecuadamente habilidades semioldgicas y herramientas diagnosticas

Utilizar apropiadamente la historia clinica

Realizar actividades de vigilancia epidemioldgica segiin las normas locales vigentes
Utilizar el razonamiento diagnostico en la toma de decisiones en forma adecuada
Desarrollar diagnosticos diferenciales de manera apropiada ordenada y razonable
Conocer las alternativas de métodos diagndsticos y sabe adecuar los recursos disponibles
Interpretar correctamente el resultado del estudio complementario solicitado

Resolucion de problemas

Indicar adecuadamente el tratamiento farmacologico y no farmacoldgico

Responder adecuadamente a las situaciones de emergencia

Realizar consejeria sobre pautas anticipatorias y de alarma adecuadas a la enfermedad
Optimizar el seguimiento

Implementar apropiadamente las medidas preventivas para el cuidado y mantenimiento de la salud
del paciente y la comunidad

Explicar y negociar el foco con el paciente y organizar una agenda

Negociar el tratamiento y la planificacion diagnostica con el paciente y su entorno familiar
teniendo en cuenta las caracteristicas sociales, culturales y econémicas de la misma
Realizar entrevista familiar cuando sea pertinente

Evaluar y compartir el prondstico con el paciente y la familia

Salud comunitaria y sistema de salud

Aplicar técnicas de intervencidn comunitaria en forma efectiva y pertinente

Reconocer habilidades comunicacionales como recurso de aproximacion a la comunidad
Realizar tareas de gestion en el sistema de salud de acuerdo a las necesidades de la poblacion

objetivo

Trabajo en equipo
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Respetar horarios de comienzo y finalizacion de las actividades

Aceptar las indicaciones del facilitador o tutor para la dinamica grupal
Estimular a sus compaiieros a participar

Adecuar el lenguaje para facilitar la comprension de su/s interlocutores
Reconocer aspectos del paciente que debe abordarlos con otra disciplina.
Solicitar interconsultas en forma oportuna y adecuada

Consultar la bibliografia de otras disciplinas para la toma de decisiones
Demostrar un abordaje integral del paciente y la familia

Planificar y organizar actividades no asistenciales con el equipo de salud

CUIDADO INTEGRAL DE LA MADRE Y EL NINO:
Objetivos

El alumno deberd demostrar, al terminar este modulo, la adquisicion de las siguientes
competencias en relacion al ejercicio profesional en el cuidado de la madre y del nifio

Aprendizaje basado en la reflexion sobre la practica
Relacionar la evidencia con un diagndstico y un plan terapéutico
Realizar un proceso de razonamiento clinico-obstétrico

Profesionalismo

Procurar una exitosa relacion médico-paciente, médico-familia y médico-equipo de salud.
Propender al ejercicio honesto, ético y responsable de la profesion

Cumplir con las normas institucionales y de bioseguridad dentro del Servicio de Toco ginecologia
y Neonatologia

Realizar tareas de autoaprendizaje en el campo toco ginecoldgico y neonatolégico en forma
continua

Conocer la terminologia obstétrica habitual.

Identificar temas y dilemas éticos en la practica obstétrica

Demostrar una actitud participativa.

Evidenciar disciplina para el trabajo intelectual.

Demostrar capacidad de andlisis y autocritica.

Sentir respeto por la vida y la muerte.

Establecer relaciones humanas positivas y alto espiritu de servicio.

Demostrar estabilidad emocional.

Ser el principal protagonista y responsable en su propia formacion

Evaluar en forma permanente la resultante de las acciones y retroalimentar con esta base sus
acciones futuras.

Promover una relaciéon médico-paciente y una comunicacion que genere confianza en la paciente.

Razonamiento clinico
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Fomentar la confeccion minuciosa de la Historia Clinica y sobre todo la buena anamnesis inicial.
Reconocer los signos clinicos de diagndstico obstétrico

Comprobar el grado de entendimiento y expectativas en la embarazada y su familia

Identificar las patologias obstétricas y las repercusiones de las mismas.

Reconocer la necesidad de que la intervencion médica no exacerbe la enfermedad o anada estrés
innecesario a la paciente.

Participar en grados de complejidad creciente en actividades de investigacion.

Valorar en la entrevista prequirargica el consentimiento informado.

Analizar patrones de enfermedad y riesgo en obstetricia

Relacionar los factores culturales, sociales, religiosos 0 econdmicos en la incidencia de patologia
obstétrica

Desarrollar y verificar estrategias Optimas para la exploraciéon y la toma de decisiones en
obstetricia

Saber indicaciones y distintas formas de administracion de oxigeno en el recién nacido de alto
riesgo y conocer su potencial toxicidad.

Conocer e interpretar los parametros bioquimicos de rutina en neonatologia

Resolucion de problemas

Tener conocimiento adecuado del manejo postoperatorio de la paciente, de acuerdo a su patologia.
Establecer prioridades y senalar posibles alternativas de solucion para la atencion y rehabilitacion
de patologias obstétricas

Reconocer las complicaciones mas frecuentes en los distintos procedimientos obstétricos.
Diferenciar la patologia obstétrica regional.

Efectuar procedimientos de rutina junto al neonatdélogo en la sala de recepcion del recién nacido.
Conocer y asignar puntaje de APGAR en el periodo neonatal inmediato

Habilidades de intervencion

Realizar un control integral del embarazo

Adquirir destreza manual y técnica y buen uso de los procedimientos de exploracion

Aplicar los métodos de rutina en el examen obstétrico y neonatologico habitual

Manejar las técnicas y procedimientos diagndsticos y terapéuticos.

Conocer el manejo del trabajo de parto y parto normal

Tener cuidados especiales con el material potencialmente contaminado

Diferenciar etapas del desarrollo del embarazo normal y patoldgico

Indicar y utilizar los estudios complementarios en Obstetricia su especificidad y las principales
recomendaciones de uso, categorizando los mismos en la urgencia

Reconocer la competencia para asesorar sobre temas obstétricos (control normal, medidas de
prevencion, enfermedades del embarazo y enfermedades concomitantes con el embarazo, etc.)
Interpretar los estudios complementarios de laboratorio
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Salud comunitaria y sistemas de salud

Realizar acciones de promocion de salud materna individual y comunitaria

Comprender el proceso de salud-enfermedad como un fendmeno integral, con variantes
individuales, sociales e historicas

Trabajo en equipo

Interpretar las actividades del equipo médico que participa en el cuidado de la paciente obstétrica
y del recién nacido.

Interpretar la importancia del trabajo conjunto interespecialidad para optimizar la practica
obstétrica y neonatoldgica.

MEDICINA CRITICA Y DE URGENCIAS

Aprendizaje basado en la reflexion sobre la practica

Reflexionar sobre la practica y realizar feed-back de los procesos de atencion realizados, con el
objeto de mejorar los procesos de atencion del equipo de salud.

Profesionalismo
Fomentar el concepto de seguridad del paciente y ambientes seguros de trabajo.
Mostrar respeto y sensibilidad ante el paciente critico y su familia
Razonamiento clinico
Comprender la diferencia entre una emergencia y una urgencia.
Incorporar el concepto de “TIEMPO ES VIDA” en cada situacion, identificando la secuencia
correcta de prioridades a seguir frente a un paciente gravemente enfermo.
Reconocer el paciente con controles normales, estables o Inestable
Arribar al diagnostico y tratamiento mas adecuado para cada paciente.
Resolucion de problemas
Demostrar dominio de habilidades de soporte vital bésico y la resucitacion cardiopulmonar.
Manejar técnicas y procedimiento mas frecuentes utilizados en el manejo del paciente critico.

Habilidades de intervencion

Aplicar los protocolos de evaluacion y abordaje integral del paciente critico. (Conceptos de
revision primaria y secundaria).

Salud comunitaria y sistemas de salud
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Conocer la importancia de los servicios de urgencias hospitalarias (SUH) como un vinculo clave
entre la poblacion en general y el sistema de atencion de salud.

Trabajo en equipo

Conocer la importancia del trabajo en equipo y entender el concepto de lider en el manejo de las
urgencias.
Aprender a reconocer sus propias limitaciones en la prestacion de servicios urgentes

MODULOS ELECTIVOS:

CARDIOLOGIA — ENDOCRINOLOGIA - MEDICINA LEGAL — INFECTOLOGIA -
TERAPIA INTENSIVA- NEUROLOGIA

DESCRIPCION

Estos Modulos son un recurso educativo orientado a profundizar en el manejo de situaciones
médicas especificas de salud- enfermedad-atencion-cuidado, en funcion de la realizacion de un
contrato educacional entre el alumno y la carrera de Medicina. Para ello los estudiantes se
enfrentaran a problemas en diferentes escenarios de la practica hospitalaria y ambulatoria con la
especificidad de contenidos pertinente a cada disciplina para el desarrollo de las competencias
establecidas en la curricula.
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Modalidad de Correlatividades de Asignaturas Obligatorias y Electivas

Codigo | Unidades Periodo Correlatividad Para Para.
cursar | rendir
CICLO INICIAL
PRIMER ANO
20001 |Introduccion al Estudio de la|Semanal - - -
Medicina
20002 |La Comunicacion Celular Semanal - - -
20003 | El Individuo y su Entorno Semanal 20001 Apr. Apr.
20004 |El Sistema de Soporte y|Semanal |20001 Apr. Apr.
Movimiento 20002
20000 |Curso de Relacion Médico- | Anual - - -
Paciente |
SEGUNDO ANO
20005 |La Respiracion Semanal 20002 Apr. Apr.
20003 Apr. Apr.
20006 [El Corazon y la Circulacion | Semanal 20000 Apr. Apr.
Periférica 20003 Apr. Apr.
20004 Apr. Apr.
20007 |La Sangre y los Linfaticos Semanal 20004 Apr. Apr.
20005 Apr. Apr.
20008 | Sistema Digestivo Semanal 20005 Apr. Apr.
20006 Apr. Apr.
20009 |Endocrinologia, Metabolismo y|Semanal 20006 Apr. Apr.
Nutricion 20007 Apr. Apr.
20010 |[Curso de Relacion Meédico-|Anual 20000 - Apr.
Paciente 11
TERCER ANO
20011 |Sistema Renal y Medio Interno Semanal 20007 Apr. Apr.
20008 Apr. Apr.
20012 | Sistema Nervioso y | Semanal 20008 Apr. Apr.
Comportamiento Humano 20009 Apr. Apr.
20010 Apr. Apr.
20013 |Continuidad Vital Semanal 20009 Apr. Apr.
20011 Apr. Apr.
20014 | Contenidos Tematicos Integrados | Semanal 20011 Apr. Apr.
20012 Apr. Apr.
Cursos Optativos* Semanal
20015 |[Curso de Relacion Meédico-|Anual 20000 Apr. Apr.
Paciente 111 20010 - Apr.
20051 |[Evaluaciéon Global (x) 20010 - Apr.
20013 - Apr.
4841 | Prueba de Suficiencia de Idioma Inglés (x)|- - -
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| | (xx) | | | |

(x) El alumno debera aprobar una Prueba de Suficiencia de Idioma Inglés (Codigo 4841) y una
Evaluacién Global (Cédigo 20051) para poder iniciar el Ciclo de Desarrollo Profesional
(xx) La Prueba de Suficiencia de Idioma Inglés (Codigo 4841) podra rendir en cualquier
momento, pero deberd estar aprobada para iniciar en el Ciclo de Desarrollo Profesional.
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Codigo | Unidades Periodo Correlatividad Para Para.
cursar | rendir
CICLO DE DESARROLLO PROFESIONAL
(4° y 5] aiio)
20060 | Clinica Quirargica Semanal
20061 |Clinica Semanal 20014
20062 |Clinical Pediatrica Semanal  [20051 Apr. Apr.
20063 | Obstetricia y Ginecologia Semanal  |4341
20050 |Salud Mental Medicina Semanal
PRACTICA FINAL OBLIGATORIA
(6° afio)
Modulo Electivo ** Semanal 20060
20066 |Medicina Critica y de Urgencias |Semanal |20061
20065 |Cuidado Integral de la Madre y | Semanal 20062 Apr. Apr.
el Niflo 20063
20064 |Medicina Familiar y comunitaria | Semanal | 20050
Modulo
electivo
20059 |Examen General Final de Carrera 20066 -- Apr.
20065
20064
*Cursos Optativos
20040 |[Metodologia de la Investigacion | Semanal 20012 Apr. Apr.
Clinica
20041 |[Imagenes y su Correlacion | Semanal 20012 Apr. Apr.
Anatémica
20042 | Cuestiones de Bioética Semanal |20012 Apr. Apr.
20043 | Decisiones Terapéuticas Semanal 20012 Apr. Apr.
20044 |Parasitosis Humanas de Impacto | Semanal 20012 Apr. Apr.
Regional
20052 | Topicos de economia de la salud |Semanal |20012 Apr. Apr.
** Modulos electivos de la PFO
20053 |Endocrinologia Semanal | 20060
20054 | Neurologia Semanal |20061
20055 | Medicina legal Semanal | 20062 Apr. Apr.
20056 |Cardiologia Semanal  |20063
20057 | Infectologia Semanal  |20050
20058 |Emergentologia Semanal
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DURACION Y CARGA HORARIA DE ASIGNATURAS OBLIGATORIAS Y

ELECTIVAS
Duracion Carga Carga
Codigo | Unidades Periodo Horaria |Horaria
(semanas)
Semanal | Total
CICLO INICIAL
PRIMER ANO
20001 |Introduccion al Estudio de la|Semanal 9 19 171
Medicina
20002 |La Comunicacion Celular Semanal 8 19 152
20003 | El Individuo y su Entorno Semanal 8 19 152
20004 |El Sistema de Soporte y|Semanal 8 19 152
Movimiento
20000 |Curso de Relacion Médico- | Anual 42 5 210
Paciente |
SEGUNDO ANO
20005 |La Respiracion Semanal 7 19 133
20006 |El Corazon y la Circulacion | Semanal 8 19 152
Periférica
20007 |La Sangre y los Linfaticos Semanal 7 19 133
20008 | Sistema Digestivo Semanal 7 19 133
20009 |Endocrinologia, Metabolismo y|Semanal 7 19 133
Nutricién
20010 |Curso de Relacion Médico- | Anual 42 5 210
Paciente II
TERCER ANO
20011 |Sistema Renal y Medio Interno Semanal 7 19 133
20012 |Sistema Nervioso y | Semanal 8 19 152
Comportamiento Humano
20013 | Continuidad Vital Semanal 7 19 133
20014 |Contenidos Tematicos Integrados | Semanal 8 19 142
2 Cursos Optativos* Semanal 10 4 40
20015 |Curso de Relacion Médico- | Anual 42 5 210
Paciente III
20051 |Evaluaciéon Global (x) | e
4841 |Prueba de Suficiencia de Idioma Inglés (x)|--------
(xx)
Carga horaria obligatoria del ciclo inicial | 2541
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Duracion Carga Carga
Codigo | Unidades Periodo Horaria |Horaria
(semanas)
Semanal | Total
CICLO DE DESARROLLO PROFESIONAL
(4°y 5° afio)
20060 | Clinica Quirurgica Semanal 21 26 546
20061 |Clinica Semanal 21 26 546
20062 | Clinical Pediatric Semanal 17 26 442
20063 | Obstetricia y Ginecologia Semanal 17 26 442
20050 |Salud Mental Semanal 8 26 208
Carga Horaria Total del Ciclo de Desarrollo Profesional 2184
*Cursos Optativos
20040 |[Metodologia de la Investigacion | Semanal 5 4 20
Clinica
20041 |Iméagenes y su Correlacion | Semanal 5 4 20
Anatdémica
20042 | Cuestiones de Bioética Semanal 5 4 20
20043 | Decisiones Terapéuticas Semanal 5 4 20
20044 |Parasitosis Humanas de Impacto | Semanal 5 4 20
Regional
20052 | Topicos de economia de la salud | Semanal 5 4 20
PRACTICA FINAL OBLIGATORIA
Modulo Electivo ** Semanal 11 36 392
20066 |Medicina Critica y de Urgencias | Semanal 23 12 276
20065 |Cuidado Integral de la Madre y|Semanal 11 36 392
el Nifio
20064 | Medicina Familiar y Comunitaria | Semanal 23 24 552
Carga horaria total de la PFO | 1612
** Maodulos electivos de la PFO
20053 | Endocrinologia Semanal 11 36 392
20054 | Neurologia Semanal 11 36 392
20055 |Medicina legal Semanal 11 36 392
20056 | Cardiologia Semanal 11 36 392
20057 |Infectologia Semanal 11 36 392
20058 | Emergentologia Semanal 11 36 392
Carga horaria | Carga horaria | Formacion
total obligatoria practica
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Ciclo Inicial 2540 hs 2501 hs 1720 hs (67%)

Ciclo Desarrollo 2184 hs 2184 hs 1680 hs (77%)

Profesional

Electivas 120 hs 40 hs

Practica final obligatoria 3580 hs 1612 hs 1350 hs (83%)
Totales 8424 hs 6337 hs




