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CONSTANCIA

La Secretaria General de la Universidad Privada del Lste, hace constar
que los Programas de Estudios foliados y rubricados del uno al ciento ochenta
v nueve (1 al 189) pertenecen a SANDRA CRISTINA JASKULSKI con
documento de Identidad N® 5115270117 alumna de la Carrera de Medicina,

cormespondiente a la Facultad de Ciencias Médicas “Prof. Dr. Manuel Riveros”
de la Sede Pdte. Franco.

A pedido de la parte interesada y para los fines que hubiere lugar, se
expide la presente, en Ciudad Presidente Franco, Repablica del Paraguay, a los
dieciséis dias del mes de marzo del afio dos mil veintidds.-

Obs.: Toda tachadura, borrdn o enmienda invalida el presente documento.
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SECRETARIA GENERAL
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I = DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: BIOFISICA
CURSO: PRIMERO
HORAS - CATEDRA SEMANALES: 4

TOTAL HORAS - CATEDRA: 120

PFRE = REQU'IEI'I‘B& CPl APROBADD
Il = FUNDAMENTACION

El curso plantea de manera general el tratamiento de problemas bioldgicos con las herramientas de la
Fisica. El curso cstd enfocado al de los sistermas bioldgicos como procesos en los que ol motor es ol
intercambio de energin entre los elementos, Se introducen las ideas, técnicas y modelos generales, y se
aplican al estudio del origen de la vida.

Es la ciencin que estudia la biologia con los principios y métodos de la fisica y permite la aplicacidn de
los conocimientos y enfoques acumulados en la fisica “pura” al estudio de los sistemas bioldgicos, de ahi
la importancia del estudio de esta asignatura.

Il - OBJETIVOS
El curso tiene por objeto brindar o facilitar al estudiante los siguientes conocimientos, habilidades y
actitudes:

a. Conocimientos:

- Del modelo Hsico de los procesos fisiolégicos,

- De los efectos biologicos de los agentes fisicos, sobre el hombre.

- De los fundamentos de funcienamiento de los instrumentos médicos.

- De las bases fundamentales del uso de diversos agentes fisicos y quimicos en diagndstico y
terapéutica.

b. Habilidades para:

- Usarlos instrumenitos de medicion y registro.

. Utilizar los principales instrumentos de diagnistico, tales como el ecdgralo, el
clectrocarditgrafo, o aparato de rayos x, clectroencefalégrafo, tomdgrafo, resonancia
magnética, etc.

e, Actiludes para: _ i

- Practicar las medidas de proteccién contra los agentes fisicos, especialmente los fonizantes.

- Difundir y conclenciar sobre la proteccidn adecuada del piblico en general en las
instituciones dende s¢ utflizan agentes fisicos

- Contribuir con sus conecimientos ¥ su gemple a combatir la polucién sonora

IV - CONTENIDOS CURRICULARES

UNIDAD I BIOFISICA. Generalidades. Metodologia de la Biofisica. Relaciones con otras disciplinas.

Impuu't-m:La en medicina.
UNIDAD I1: BIOFISICA DE LA MEMBRANA CELULAR. ,
Difusién y transporte activo. Presién csmética. Fendmeno de Donnan. Fruacion de Nemnst.

AP OO Gy,
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UNIDAD 11I: BIOFISICA MUSCULAR. Estructura del midsculo esquelitico. Sarcomera, clementos,
Mecanismo de Ia contraccidn muscular. Energitica del midsculo, Produccitn de calor. Fendmenos
mecdnicos de la concentracitin muscular. Tipos de contraceion muscular. Eleetromingrafia: principios y
aplicaciones,

UNIDAD 1V: BIOSIFICA CARDIACA. Patencial de aceitn del misculo eardiace. Autoexcitacitn del
corazin. Sistema de conduccidn e impalsos, Heplsiro de o acivided  olftctrieas del  cosasine
electrocardiografia, principios y clementos. Trabajo cardiaco. Energélica v ecografia del coreim.

UNIDAD V: FISICA DE LOS LIQUIDOS. Presidn hidrostitica de los lquidos. Densidad, Viscosidad.
Tensidn superflicial, capilaridad,

IJNI'DA:EI VI: HIDRODINAMICA. Régimen estacionario y turbulento. Gasto o caudal. Circulacion de
|U5_Hi'-lul-'ﬂﬂ=5 idcales, principio de Bernouilli. Circulacion de los liquidos reales, componentes del factor
resistencia, Loy de Poiseville, Conservacion de un flujo intermitente en continue: principlo de Marey.

UNIDAD VII: HEMODINAMICA. Presidn de la sangre. Factores que determinan la presidn sanguinea.
Relaciones entre presidn, flujo ¥ resistencia. Unidades de medida de la presidn sanguinea. Métodos de
determinacién. Pulso arterial, factores que los determinan,

UNIDAD VIIE FISICA DE LOS GASES. Leyes que rigen a los gases. Difusitn de los gases. Densidad,
Loy de Avogrado. Presion de un gas disuelto v de una mezcla de gases. Presidn atmosférica.
Compaosicidn del aire atmosférico v alveolar. Bases fisicas de la respiracitn.

UNIDAD IX: TERMODINAMICA Y CALORIMETRIA. Principios de la termodindmica. Aplicacitn en
el hombre, Caloria v joule. Propagacion del ealor, Calorimetria directa e indirecta. Metabolismo basal.

UNIDAD X: TERMOMETRIA Y CALOR CORPORAL. Escalas termométricas. Conversitn
Termémetros clinico. Temperatura corporal. Producciin y perdida de calor. Regulacidn de la
lemperatura corporal. Efectos del frio y el calor sobre los organismos.

UNIDAD XI: CORRIENTES ELECTRICAS. Flojo electrdnico. Intensidad v resistencia. Corriente
continua y corriente alterna. Calor v corriente eléctrica. Efecto Joule. Conceplo de galvandmetros,
amperimetros ¥ valtimetros. Efectos de descarga eléctrica sobre e] organismo.

UNIDAD XII: CORRIENTES DE ALTA FRECUENCIA. Ondas electromagnéticas. Conceptos de
corrientes de hertz, corrientes de Tesla y corrientes entretenidas. Ondas cortas y microondas. Diatermia.

Aplicaciones terapéuticas de las ondas cortas.

UNIDAD XIII: RAYOS CATODICOS. Origen de los rayos catbdicos: descorga en gases enrarecidos,
Propiedades de los rayos catédicos. Osciloscopio de rayos catddicos: principios y usos en medicina.

UNIDAD XIV: RAYOS X. Naturaleza y propiedades fisicas. Efectos {isicos, quimbcos y bioligicos.
Produccion de rayos X v efectos sobre 1a calidad y cantidad de rayos X. Rayos X secundarios. Absorcién
de los rayos X. Unidades de medida de los rayos X.

UNIDAD XV: APLICACIONES DE LOS RAYOS X EM MEDICINA. Radiografia v radioscopia por
medio de aceleradores de particulas.

UNIDAD XVI: FiSICA DEL ATOMO. Nicleo y corteza electronica. Particulas nucleares. Numero
atémico y numero de masa, Isdtopos ¢ issharos. Estabilidad nuclear. Excitacion ¢ ionizacidn del dtormo.
Interaccion entre materin y energia: efecto fotoeléctrico, efecto Complon, formacidn de pares,

ankquilacion.
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UNIDAD XVII: RADIOACTIVIDAD. Concepto, Desintegracion radioactiva: emision alfa, beta y
gamma. Leyes de la desintegracidn. Series radioactivas. Conslante de desintegracidn, Vida media.
Unidades de actividad. Tabla de decalmiento. Delectores de radiaciones: gaseosos, de centellen,
termoluminiscentes, de pelicula.

UNIDAD XVII: MEDICINA NUCLEAR. Empleo o radinisdtopos en medicing. Radiodiagndstico,
Trazadores o indicadores radiactivos. Badioterapia, mwslios de aplicacion, Medios instrumentalis en
medicina nuclear. Centelldgrafio, Gammacdmara, Aclinfmetro, Otros instromenbos.

UNIDAD XIX: EFECTOS BIOLOGICOS DE LAS RADIACIONES. Fuenies de irradiacién natural ¥
artilecial para el hombre, Efectos esbocislicos ¥ determindstieos. Sensibilidad die Jos |1'ju'r.||:ﬁ 8 Ins
radiaciones jonizantes. Efectos de las radinciones no jonizantes, Electos de la exposicion o explosiones
nucleares. Accidentes radioldgicos y nucleares.

UNIDAD XX: PROTECCION RADIOLOGICA. Exposicidn a los rayos X. Unidades de dosi,
Proteccidn contra la radiacién externa. Contaminacidn interna y mixta. Exposicin laboral y su
vigilancia. Dosimetria externa, interma y bisldgica, Vigilancia de dreos. Condiciones actuales de la
proteceidn radioldgica en of Paraguay.

UNIDAD XXI: ACUSTICA, Movimientos vibratorios. Elementos. Fuentes de sonidos. Ondas soneras,
Velocidad v propagacion del sonido. Pendmenos acisticos: reflexién, refracciin, absorcion, difraccion,
resonancia, interferencia, pulsacion, Cualidades del sonido,

UNIDAD XXII: ULTRASONIDOS, Produccién. Efectos biologicos, quimicos y mecdnicos, Ecografia:
fundamentos y aplicaciones medicas. Efectos Dopler, principios ¥ aplicaciones,

UNIDAD XXIII: AUDICION. Resumen anatdmico del oido. Elementos del oide medio, funciones.
Estructura de la coclea y el érgano de Corti. Umbral de audicién, conceptos de bel y decibel. Mecanismo
de audicién. Pruebas de la audicidn, Audiometria. Aparato de fonacidn. Voz humana,

UNIDAD XXIV: OPTICA. Maturaleza de la luz. Teorfa Cudntica y endulatoria. Reflexion y refraccidn.
Lentes. Formacidn de imdgenes en las lentes convergentes y divergentes, Potencias de los lenles.

UNIDAD XXV: INSTRUMENTOS OPTICOS. Microscopio simple y compuesto. Formacién de
imagenes. Ultramicroscopio. Microscopio electronico. Espectro de la luz. Prismas. Espectroscopia:
espectros de emision y de absorcitn, Rayos ultrovioleta: fuentes, efectos biclogicos, aplicactones
medicas. Rayos infrarrojos: propiedades, efectos sobre el organisma. Aplicaciones medicas. Eayos
LASER: Origen, propiedades, aplicaciones.

i i i s doe la refraccion.
UNIDAD XXVI: VISION, Medios refringentes del ofo. Retina, Acomodacion. Defectos
Agudeza visual. Campo visual. Excitacién luminosa. Visién de los colores Visidn binecular y

csterenscopica. Adaptacion a la luz y la oscuridad.

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

A las objetivos propuestos en esta asignatura, se podrd llegar a través de las siguientes actividades:

1. Clases tefricas: una hora diaria tres veces por semana. : _
3. Clases practicas: dos horas diarias tres veces por SEmana consistentes en:
Dindmica de grupo y seminarios.
» Experiencias de laboratorio.
% Clases practicas grupales
miédicos.

con demostracion del funcionamiento de los instrumentos
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* Trabajos de campo consislentes en wvisitas a diversos institutos en donde se utilizan
radiaciones ionizantes, a fin de conocer las medidas de proteccitn radioltgica y el grado de
cumplimicnto de ellas.

VI - CRITERIOS DE EVUALACION

*  Asistencia a clase bedricas y pricticas.
Resolucian de problemas facilitados previamente.
Exdmenes parciales.
Examen final sobre teoria y problemas.
Participacidn en seminarios.

L I

VI - BIBLIOGRAFiA

P MONTERD, F. MORAN, F. Biofisiea: Procesos de aulgorganizacién en Biologia. (Eudema,
Madrid, 1992}

# LATORRE, F. LOPEZ - BARNEO), BEZANILLA, |. F. Y LLINAS, R_ Biofisica y Fisiologia
Celular, Universidad de Sevilla, Sevilla (15596).

* LOSADA, M., VARGAS, M. De la Rosa A., v Florencin, F. |. Los elementos y moléculas de la
vida. Introduccién a la Quimica Bloldgica y Biologia Molecular. Editorial Rueda, S. L, Madrid
(1993).

# STRYER, L. Bioquimica. Editorial Reverte 5. A., Barcelona, (1995).
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I - DATOS DE IDENTIFICACTON

MATERIA: BIOLOGIA ¥ GOINETICA
CURSD: IRINMERD

HORAS - CATEDRA SEMANALES: 4

TOTAL HORAS - CATEDRA: 130

PIE = REQUISITDS: Crl APROBADO

= FUNDAMENTACION

Stendo la Biologia La asignamra que trota of estudio de les seres vivos, permite o conocimbento de los diverso
lendmenos binlagicos y tiene una influencia dirccta en In formacidn del cstudiante. Sirve de have a las distintas
asignaturas relacionadas con esta clencia,

Im = OBJETTVDS
Al terminar el curso los estudiantes deberdn;
*  Comprender s principios v prooesos bioldgioos,
= Diferenciar los componentes de los diversos retnos bloldgicos.

IV = CONTENIDOS CURRICULARES

UNIDAD 1: Sistemas membranales i.'.ib:l]':l.nlnﬁ'l'rlu. Boticuko I:I'Hj-l:"l!n‘iﬁ'lﬂl*.‘l’l' a) LE rugoso: Estructura ¥ Funcidn,
Ribosomas y s selackin eon la sinbisis i proteinas. b) B.E. lko Fstrocturs y fendon Detoxificacitn Sintesis de
ipidos pliscogendlisis,

UNIDAD II: Aparato de Golgi: Fstructura: los dictiosomas. Fundones. Glucosidacidn y otras reaceiones de

o. Formacion y kerackin de bos granulos de secrecién. Alteraciones en offulas cancerosas, Secrocion
cormno fancidn especial. Cielo secretor. Endocitosis y reciclaje de las membranas, Endocitosis mediadas por los
receptores y papel de las criptas cubdertas. Regién del GERL

UNIDAD III: Lisosarnas: Estricturas de bos lisosomas, Tipos: Primarios y Secundarios. Funcitn de bos lisosomas.
Digestitn intracelular. Albraciones de la funcitn lisosomal. Consecuencias.

UNIDAD IV: Aspectos dindmicos de ensamblaje v distribuciin de las citomembranas. Sintesis v distribucion de
las enzinas lisosomales. Sintesis de las proteinas membranales. Distribucién de las proteinas membranales,
Ersamnblajes de la membrana, Reciclajes de la membrana.

UNTDAD Vi Mitocondrias ¥ conservacidn de la energiac Mesmbrana motocondrial. Matriz mitocondrial. Foncidn
de las mitacondrias en el metabolismo. Potenciales de Oxido - Reduccién. Transporte de cloctranes, Magquinaria
para la formacidn de ATF. Control de fa actividad respiratoria, Membrana energizada, Altgracion de la funcién
mitocomdrial, Alteracionss milicondrizles en la muerte colulan

UNTDAD VI: Citoesqueleto: Estudio de la topografia del citocsqueleto. Microtdbulos. Estructura. Funcitm.
ensamiaje v desensamblaje. Microfilamentos, Microfilamentos intermedios, La malla microtrabecular en el dtosol.

Sindromes clinicos a consecuencia de ka alleracidn de la funcidn del citoesqueleto,
UNIDAD V1 Consideraciones generales. Friructura. Compotnentes: Lipidos. Proleinas. Glilehdos,

UNIDAD VIiI: Transporte a través de membrana: Consideraciones generales. Permeabilidad. Osmesis. Presién y
equilibrio esmético. Equilibrio csmatico ¥ edectroquimico. Equilibric de Donan. Presion colotdosmitica.
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UNIDAT IX: Transpocte pasive: Consideraciones generales, Flugo. Gradiente. Difusion simple. Electrodifusisn
simple. Difusitn facilitada, Ismaforos.

:’thﬂ X: Trans porte aclivo: Consideraclones penerabes. ATPasis die trans porte; clase, Domba de selio. Bomba
e calein,

UMNITYATY X1: Tronsporie aclive secunlariz CLﬂ‘lIl'amFu:ml, Cuntralranspueie. Endociiosls,

UNIDAD XII: Sistema de regulacidn corporal: Sistema nervioso. Neamtransmisores. Sislema endoerinn,
Hormonas, Clasificaciin, propiedades. Receplores: cameteristicas, localbzackén. Sintema newroendicrin riRevpibin

UNIDAD XI1: Hormuonas con reveptores ciloplasmitbeos descripeitn. | larmanas con meceplises de mismbrana:
Sixtema del AMPC,

UNIDAD XIV: Hormonas con receplores de membrana: Sistema del PLP, Sistema del GMI. BI calcio
como mensagero intescclular,

UNIDAD XV: ADN: Tipos: funcion, Estructura: nucledtidos. Modelos de Watson Crich.

UNIDAD XV1: ARN: Diferencias con ADN. Tipos hn, 1, 1, me: Estructura, funciones, ubicacion en la
célula,

UNIDAD XVII: Dogma central de biologla molecular: ADN - ARN - PROTEINAS,
UNIDAD XVIIL: Replicacktn: Propasito; mecanismo; diferencias entre procariontes.
UNIDAD XIX: Trascripeidn y procesamiento del ARN: ARN polimerasa, promotores.

UNIDAD XX: Traduceifn: Cédigo Gendtico. Estructuras involucradas: Ribozomalas. Mecanismo de
traduccidn, participacidn de diferentes ARN.

UMNIDAD XXI: Regulacian gendtica: Operones, indwecidn en procaorionbes.
UNTDAD XXII: Herencia humana: Breve revision histdrica.

UNIDAD XXIII: Conceptos generales: Genitica, gen genoma, locus, alelos, homecigota, heterocigota,
dominante ¥ recesivo, penetrancia y expresividad, pleictropia, codominancia, dominancia incompleta.

UNIDAD XXTV: Leyes de Mendel: Teoria y practica.
UNIDAD XXV: Grupos sanguincos. Tipes de herencia y ejercicios.

UNIDAD XXVE: Herencia monogenica sus trastorne: a) Herencia ligada al ecromosoma :i.'._h}anenn':
ligada al cromosoma Y. ¢} 1Terencia autosémica dominante., ) Herencla putosdmica recesiva,

UNIDAD XXVII: Herencia poligénica.
UNIDAD XVII: Conceptos sobre frecuencia del GEN: Ley de Ardi - Weimberg,

UNIDAD XXIX: Consideraciones bioéticas: Consejo genitico.
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V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

s mﬂmpuuhhmhg:ymhﬂnlugﬁ.mﬁamhummnﬂdediudu
Biologia con ayuda de materias multisensorisles,

Las clases précticas con

proyeccion de diapositivas se desarrollasin
microscopia, para el o

en el misme horario que o de
tro gripo de alumnos v luego se invierten lns

trabajos.

Una Vez por semana y los alumnos trabajardn con los
tructores, exponiendo bo aprendido en la semang durante un tiempo de dos horas.
VI- CRITERIOS DE EVALUACION

Asistir al 90% de Trabajos préclicos.
Aprobar los exdmenes parciales,

Completar todos los trabajos pricticos,
Aprobar el examen final,
VII- BIBURGM’FH
= BLANCHI LISCHETTL, Anpesl, 1973, Binlogria Gencral. 16+ edicidn. Buenos Aires El Atenen, 527
BLANCO, ANTONIO -Qnﬂ.{rrri:a Hinlugtz?aﬁdilﬂ'iql El Ateneo, " #
= BRUCE ALBERTS, BRA 3 - Biﬂ:]ng[: molecular de la Célula = Tercera Edicidm -
Editorial U'I'ﬂ-%:l
= CLRTIS, H. 1987 Ei%lgﬁ:a. Bléxico: Interamericana,
* DE ROBERTIS, B, PONZIO - Biologia Celular y Molecular - Duodécima edicién - Editorial El
Atenco,
. sammﬁﬁ, BERG, M
Hi

RTIN, VILLE - Bielogia de Ville - Cearta ediclén - Editorial MC Graw -

* TESTUTLAT ARJET - Compendio de Anatomia descriptiva - Editorial,

* THIBODEAU, P ATTON - Estructura y funcitin del euerpo humano - Déelma edicién -
Editorial Harcourt,

- =9
UPE 3 -
Lic, (MSC.} Micalds Flores 0o,

EEE RO TAMIG Ol m ik

L



0 By,
PRy J?:h;.".

‘€)' TAIDAD DR e oo YANCEL VRS Li%%)

Aminm

UPE IR

I - DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: GUARANI
CURSO: PRIMERD
HORAS - CATEDRA SEMANALES: 5

TOTAL HORAS - CATEDRA: 40

PRE - REQUISITOS: CPl APROBADO

11 - FUNDAMENTACION

Siendoe un pais bilingile o conocimiento de la lengua Guaranl, se hace necesaria, mids en el drea de fas
Ciencias de 1a Salud, por el alto porcentaje de poblacién del drea rural concurrente a los servicios.
Por ello ex indispensable el manejo de vocabulario bisico necesaria para e mejor selacionamiento de

meédico = paciente,
I - OBJETIVOS

La lengua Guarand; en la ensefianza midica.
Litilizacidn de la lengua guarani cn ol interrogatorio.
Técnica de preguntas a formular, Ordenes para la inspeocifn.
Breve concepto de gramdtica Guarand.
Glosario de palabras en Guarani en relacidn a la medicina,

IV = CONTENIDOS CURRICULARES

Introduccién 2 la lengua Guarani. Area geogrifica.

Nociones de la grafia. Sonido (Pronunciacidn)

Sintaxis,

Saludos. Presentacion. Identificocién. Procedencla. Actividad laboral,

Identificacidn de la persona segin sexo ¥ edad . Identificaciin de grado de parentesco.
Antecedentes de la enfermedad actual, Sintomas y signos. Tiempo de aparicitn. Localizacidn.

Caracterizacién de sintomas y signeos:

Antecedentes patoldgicas y familiares.
. antecedentes laborales. Hibitos siciosos, Alimentarios.
10. Inspeccitn médica; Toma asiento ¢ inicia ¢ relato de la afeccidn, Lugar o sitio de la molestia,

11. Evaluacidn: escrita.

12. Semiclogia: Cardiovascular y respiratorio.

13. Semiclogia: Digestivo, Habitos alimentarios y evacuacion.

14. Semiclogia: Urinaria y genital masculino y femenino.

15. Semioclogis neumologica: Vision, lenguaje, equilibrio, ete.

16. Antecedentes de picaduras de insectos: Flebotomos, ardcnidos, repliles, roedores, etc,
17. Antecedentes de intnxicacidn: agrolisicos, insecticidas ¥ obnos,

NP

-

18, Tumores malignos: Tiroides, mama, ginecoldgicas, genitales masculinos, otras localizaciones.

19. Enfermedades infecciosas no transmisibles.
20, Enfermedades transmisibles: Tuberculosis, Lepra, efc. )
1 Hibitat, Materiales de la vivienda. Servicios sanitaries. Animales domisticos.
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V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

Clases tedricas: incluyen gramatics, diceifn v sintasxds.

Lecturas de temas médicos en Guaran(,

Clases practicas: los alumnos deberdn realizar el interrogalorio en Guaranl,
Dar ordencs correctas para la inspeccidn, auscultacion y palpacidn,

V1 - CRITERIOS DE EVALUACION

Test consistente en la puesta en practica de la téenica para Ia recoleccitn de datos o escribir en la historia
clinica, s¢ realizara a mitad del cicloe lective prucka final,

El mismo modelo que el anterior, con la diferencia que puede tratarse de pacientes de alguna
especializaciin médica, V. gr. Neumologia, Pediatria, Clinica Médica, Otorrinolaringologia,
Oftalmologia, Hematologia, Dermatologia, ete.

VII- BIBLIOGRAFiA

¥ Gatti Carlos, Rojas Teodoro y Bertoni. Vocabulario Guarani = Espaniol para uso médico. Anales
de la F. De C. Médicas - Asuncitin 1945.

+ Guasch Antonio ¥ Ortiz -Arte nueve Edilores - Asuncidn 1994,

¥ Gonzdlez Torres Dionisio -Diccionario Guarani - Espafiol - Guarani de uso miédico - Litocolor
S.RL. Asuncidn 1997.

¥ Javaloyes y Gonzdlez Juan = Vocabularo Guarant y Folklorioo — Asuncidn 1980,

¥ Krivoshein de Canese Natalia, Canese Arquimedes y Aquino Almidio - Noclones de guarand
para uso médico - Revista paraguaya de microbiologia 12:1 Péag,. 13, 14 Asuncidn 1977

¥ Krivoshein de Canese Natalia v Acosta Alacaraz - Nee - ryru Diccionariv Guarand - Espaiiol,
Espafiol - Guarani - Institute Superior de Lenguas U.N. Asuncitn 1977

¥ Krivoshein de Canese Maotalia - Gramadtica de la Lengua Guaran] - 195940,
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I - DATOS DE IDENTIFICACION
MATERIA: HISTOLOGIA ¥ EMBRIOLOGIA
CURSO: PRIMERO
HORAS - CATEDRA SEMANALES: 10
TOTAL HORAS - CATEDRA: 0
PRE - REQUISITOS: CPl APROBADD
11 - FUNDAMENTACION

La Histologia se ocupa principalmente de la estructura microscopica de los tefidos, del modo en que se
disponen para constituir érganos, aparatos y sistemas, sin descuidar por razones obvias a la Citologia.

La Histologia ¢ una disciplina instrumental en todo curriculo de Medicina, Odontologia, Bioquimica y
otras.

Complementa el estudio de la Anatomia Macroscopica y proporciona una base estructural para la
Fisiologia, permitiendo que el sstudiante pusda posteriormente ml'np!‘tl‘l-d.ﬂ ia ﬁ\lﬂlﬂﬂim por cuanio
que necesita primero conocer lo normal antes de estudiar lo anormal,

Estd relacionada con la Bloquimica, pues la misma debe referirse frecuentemente a estructuras celulares
v a las asociaciones de éstas, los tejidos. Es un auxiliar importante para Terapéutica y Toxicologia dade
que la distribucitn y accion de medicamentos y tiwdeos, ocurren en oélulas y tejidos,

Todo lo arriba expuesto y ofras consideraciones accesorias califican a la Histologia como materia para
Ciencias de la Salud.

El estudio de Embriclogia Humana constituye una materia de particular interés para el estudlante de
medicina. Por una parte, la sucesidn altamente complefa de fendmenos que transforman el Gvilo en un
feto altamente formado, es de capilal importancia como base del comocimiento de la Anatomia
Macroscopica v Microscopica del adulto.

En segundo lugar, permite una mejor comprensidn de las causas capaces de inducir anormalidades que
configuran malformaciones o enfermedades congénitas, que son de utilidad en el aprendizaje ulterior en
Obstetricin, Patologin, Pediatria, Endocrinologia, Neurologia y Medicing General, al demostrar que del
desarrollo arménico del embrién y loego del nifto y del adulto, depende el equilibrie genético revelado
en las Hamadas constantes del cariotipo.

De lo expuesto brevemente se puede concluir que se vuelve impostergable asignar a la Embriologia un
sitio apropiade en ¢l contexto educativo del estudiante de Medicina.

11 - OBJETIVOS
A = Histologla

El alumno debe adquirir:

a. Conocimiento que le permita: _ ;
1. Describir las técnicas utilizadas para la conservacion microscdpica de células, tefidos ¥ drganos.

2. Identificar la estructura microsofpica de tiodis los tejidos del enerpo humano.
3. Relacionar estructura y biologia de las células, tejidos y drganos.
4

b. Habilidades para: k
1. Reconocer a través de la observacién microscdpica los diversos tejidos que se le presenten.
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€. Actitudes para:
1. Muostrar hlnﬁpﬂhimhjmd!lahuﬂhJﬁnmnpmﬂdplﬁtmuﬁmm;hﬁ
3 Vilmmhimpﬂumiidthlﬂﬁln!nm:mumnlaFuiﬂnghyhﬁhmﬂ;

B - Embriologia

El objetiva bisico de esta asignatura constituye que el estudiante:
a. Conozca:

L Efdr:nam:ﬂln del organismo desde Ia fecundacidn hasta el nacimiento.
2 Las anomalias del desarrollo con sus distintos factores etiolégicos.
3. La estructura de la célula y 1a de coda uno de sus componentes,

4. La composicién y el funcionamiento de la membrana celular,
3. Tipos de herencla y las leyes quie la regulan,

b. Adgquiera habilidades para:
L. Reconocer el embridn y sus drganos en su distinta etapa evolutiva.

2. Identificar las funciones normales de cada componente celular ¥ las consecuencias de sus
alteraciones,

3. Comprender los trastornos relacionados con las altersciones genéticas,

€. Actitodes para:
1. Admirar la maravilla de la naturaleza que constituye of proceso por el cual una simple céfula se
divide una y otra vez hasta ¢l desarrollo total del ser vivo,
4. Demostrar interés por los capitulos relacionados a la unidad celular ¥ su funcionambenta,

IV - CONTENIDOS CURRICULARES

A. HISTOLOGIA

UNIDAD I: Histologia propiomente dicha. Conceptos. Tejides: Conceplos. Clasificacion desde ol punto
de vista histologico, embriolégico v de su grado de diferenciacitn,
Organos, aparatos y sistemas: concepios.

UNIDAD II: Tejfido epitelial. Concepto. Clasificacidn basada en la histolegia, Revestimiento Glandular.
Tejido epitelial de revestimiento. Concepto de la célula cpitelial de revestimientn, Caracteres
marfolégicos: Forma, Tamaiio, Distribucién, Especializaciones de la superficie lateral: Zonula ocludens.
Zonula adherentens, Dsmosoma. Hemidesmosona, Mexo de unida Especializaciones de la superficie
basal: Membrana basal. Especializaciones de la superficle apical: Microvellosidades. Cilios. Esteracilios,

Flagelos. Clasificacion del tefido epitelial de revestimiento de acuerdo a la forma de sus elementos yala
cantidad de estratos de que consta,

Evolucidn de los epitelios, destruccidn y regeneracion. Relaciones con el conjunto, Mutriciin, El
endatelio y mesotelio: Caracteres morfolagicos v funcionales,

UNIDAD 11k Tejido epitelial glandular: Generalidades. La célula epitelial glandular. Caractenes
morfoldgicos y fisioldgicos. Clasificacion: segiin su forma. Segin su tipo de secrecitn. Segin la via de
salida del producto de secrecitin, Segiin el comportamiento de la cula frente el procducta de secrecidn.
Caracteres morfologicos de los acines, Wabulos y alvéolos eon sus modalidades. Caracteres morfolagicos
del tejido epitelial seroso, muceso ¥ mixto. Caracteres histofisiologicos de los tefides epiteliales
glandulares apécrinos, merdcrinos y holberinos. Histofisiologia de la secrecién: Conceplos basados en
los hallazgos a la microscopia electrinica. Relaciones con el tefide conjuntivo, Nutricién.

UNIDAD I'V: Tejido conjuntive. Generalidades. Concepto.

Componentes extracelulares del tejfido conjuntive: Fibras Coligenas: Estructura molecular,

Biosintesis. Fibrinogénesis. Degradacién (recambio) del coligeno. Tipos de coligens. Fibras elisticas:
Estructura molécula. Funcién, Sustancia fundamental. Proteoglucanos: Biosintesis y catabolismo.
Estructura y funcién: Glucoproteinas estructurales de los tejidos conjuntivos.
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UNIDAD V: Tefido Elementos celulares del tejido conjuntive: Células fifas y libre. Fibroblasto: Aspecto
morfolégico. Organizacion ultracsiructural. Funcidn. Cflulas reticulares Morfologfa. Localizacion,
Funcidn. Células Mesenquemdticos: Caracteres morfolfigicos y valor funcional, Adipocitos: Morfologia y
funcidn, Mocrdfagos. Origen, destino y vida méxima de s macrifagos. Estructura. Propledades
bioldgicas. Tipos de macrdfagos. Células cebadas Aspeeto moruldgico. Estruclura fina. Relacién entre
células cebadas e histamina, anafilaxia v alergia. Células plasmbticas: Aspectos  morfoligico,
Organizacion ultraestructural. Relacion de la edlula plasmdtica e inmunidad, Orrigen.  Linfocitos,
Meonocitos y Granulocitos.

UNIDAD VI: Variedades de tefido conjuntivo, Tejide conjuntive loor: caracleres marfoligicos,
Distribucion. Tefido conjuntive denso: Estructura, Tipos: Tejido conjuntive denso irregular o no
modelado. Tejide conjuntive denso regular o modelado: Tendones, Ligamentos, Fascias, Aponeuosis,
Tejido conjuntive mucoso: Caracteres morfoldgicos. Distribucidn, Tejido conjuntivo eldstico. Estructura,

Distribucidn. Tejido conjuntivo reticular: Caracteres morfoligicos, Distribuciin. Histofisiologia del tefido
conjuntivo. Funciones normales. Inflamacidn, Reparacion. Efectos hormonales. Factores nutricionales.
Renovacion de la coldgena.

UNIDAD VII: Tejido adiposc: Tipos, Distribucion del tejido adiposo. Tejido adiposo blanco o
unilocular: Morfologia. Microscopia dptica y electronica. Inervacién e irigaciin. Tejido adiposo pardo o
multilocular; Morfologfa dptica v electrénica. Inervacitn ¢ trrigacién, Origen, desarrofle v crecimiento
del tejido postnatal. Crecimiento anormal, Relaciones estructurales ¥ funcionales del tejido adiposo
pardeo,

UNIDAD VHL Tefido cartilaginose: Conceptos generakes. Cartilago hialine: Desarrollo. Crecimiento.
Condorcitos. Matriz Distribucion.  Cartilago  eldstico:  Distribucion. Muorfologia.  Histogénesis.
Fibrocartilago.

Localizacién: Morfologia. Desarrollo. Crecimiento del cartilago. Nutricion del eartilago. Cambios
Tegresivos.

UNIDAD IX: Tejido dseo. Conceptos morfolégico generales. Estructurs microscdpica del hueso, Los
sistemnas cle Havers u osteonas. Las laminillas, circunferenciales externa ¢ interna. Las laminillas

intersticiales. Las lneas cementantes. Los conductos de Volkmann, El periostio. El endosito.
Composicidn de la matriz dsea, Matriz orginica. Sustancia fundamental amorfa, Coldgeno desa
Minerales daeos,

UNIDAD X: Tejido ésen. Las células osteoprogenitoras: Morfologia. Funcidn, Osteablastos: Caracleres
morfoldgicos. Funcidn, Osteocitos: Estructura microscopica ¥ ultracstructura. Funcitn. Origen de las
células dseas. Variedades del tejido dseo: Clasificacién macroscépica, Hueso compacto, Hueso esponjoso.
Clasificacidn histolégica: Tejido dseo primario o inmadure. Tejido dseo secundario o maduro,

UNIDAD XI: Tejido deco. Histogénesis del huese: Osificacin intramembranosa, Osificacién
endocrondral. Mecanismo de la calcificacitn. Crecimionto en longitud de kos hoesos largos. Crecimiento
en anchura de los huesos largos. Remodelado de la superficie de los huesas. Reorganizacion interna de
los hueso. Reparacion del hueso. Formacion ectépica del hueso. Histiofisiologia del hueso: Bl hueso
como deposito del calcio movilizable. Efectos endéerinos sobre los hueso. Efectos de la nutricion sobre ol
hueso.

UNIDAD XIE: Tejide muscular. Conceptos generales. Clasificacitn, Tejido muscular  estrindn
esquelitice: Estructura microscopica. El componente de tefido confuntive: Epimisio. Composicién de la
miofibrilla: Bandas A. Bandas H. Bandas L Linea Z Linea M. Sarcomero. Miosina, Actina,
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Trompomiosing, Actomiosing. Troponina, Base estructural de la contraccian, Configuracidn mobecular
de los miofilamenios, Sistemas de membranas sarcoplismica: Sistemas terminales, Sisterma T. Unitn
neuromuscular: Hendidura sindptica primaria. Hendidurn sindpticn secundaria, Mlaca motora terminal.
Meurotransmisores. Heterogeneidad de las fibras del misculos esquelétion: Fibras rojas. Fibras blancas.
Fibras intermedias. Mecanismos de contraceifn, Acoplamicnto de la excitacitn y la contraccitn,

UNIDAD XTI Tejido muscular. Tejide muscular liso: Generalidades. La fibrn muscular lisa: Caracteres
morfologices, Caracteres diferenciales entre Jos cortes lingitudinales ¥ transversales. Modos de
asociacién de las fibras musculares lisas. Estructura fina del misculo liso; clementos citoplasmdticos,
Nucleo, Sarcolema. La Leiomiofibrilla: Aspecto y distribucion. Relaciones intercelulares del misculo liso.
Propiedades fisioldgicas y mecanismo de contraceion del masculo,

UNIDAD XIV: Tejido muscular. Tejido muscular estriado cardisco. Generalidades. La citolopla del
misculo cardiaco. La estructura submicroscdpica del sarcoplasma. El sistema T. El reticulo
sarcoplismico. El disco intercalar. Diferencias citoltgicos entre of misculo cardisco auricular y

ventricular. Tejidos especializado de conduccion del corazén: La fibra de Purkinje. Nutriciin o
innervacién del tejido muscular eardiaco.

UNIDAD XV: Tejido Nervioso, Generalidades. La neurona, Caracteres generales. Formas de la neurona:
Neuronas unipolares, Neuronas bipolares. Neuronas scudounipolares. Neuronas multipolares, Factores
que gobiernan ¢l tamafio y forma de las neuronas. Estructura del soma de la célula nerviosa:

El nicleo. El pericaridn. Complejo de Golgi. Vesiculas sindpticas. Cuerpos de Herring. Mitocondrias.
Microtibulos.  Neurofilamentos.  Meurofibrillas.  Lisosomas., Pigmentos. Sustancia de Nissl
Prolongaciones de neuronas: Estructura de las dendritas. Estructura de los ancxos,

UNIDAD XVI: Tejido nervioso, La sinapsis. Impulscs nervioscs. Transmisitn en que participan
meurotransmisores quimicos: Distribucion de la sinapsis. Ultraestructura bdsica de la sinapsis: Sinapsis
asimétricas. Membrana presindptica. Hendidura sinfptica. Membrana postsindptica. Liberacitn de
neurotransmisores. Formacidn de las vesioulas sindplicas v renovacion de las membronas de sus
paredes. Sinapsis excitatorias e inhibitorias, Sinapsis eléctricas.

UNIDAD XVIIE: Tejido nervioso, La fibra nerviosa: estructura de la fibra nerviosa. Fibras mielinfeas:
Estructura v funcidn de los axones, La oifula de Schwann. La vaina de Schwann Madulos de Ranvier.
Segmento internodal, Incisuras de Schmidt - Lantermann. Mesoaxion, La vaina de mielina: formacion y
estructura fina de las vainas de mielina. Terminaciones de los anexos, Fibras amielinicas.

UNIDAD XVIII: Tejido nervioso. Células del tejido nervioso, Células de sostén del sisterna nervieso
central. Células ependimarias: Caracters morfolégicos, Astrositos Caracteres maorfoldgicos. Tipos.
Astrositos  fibrosos.  Astrositos  protoplasmiticos.  Astrositos  mixtos.  Valor histodisiologico,
Oligedendrocitos: Caracteres morfoldgicos. Adaptaciones histofisioltgicos. Otras células de la neuroglia:
Microglia: Origen. Morfologia. Valor histofisiologico.

UNIDAD XIX: Sangre. Consideraciones generales, Plasma. Breves noclenes sobre la constitucion del
platma. Funcién. Elementos corpusculares. Glabules rojos o hematies: Morfologia. Estructura fina
Histofisiologia. Plaquetas: Generalidades, Caracteres morfoldgicos basados en los hallazgos de la
ricroscopia electrinica. Histofisiolegia. Glébulos blancos o levcocitos: Generalidades, Estructura de los
leucocitos en frotis tefiidos con el método de Romanovsky. Microscopin clectrénica de los leucocitos,
Funciones de los leucocitos. Férmula lewcocitaria.

UNIDAD XX: Tejido hematopoyético. Tejido mieloide. Caracter{sticas bdsicos. Estructura microscdpica,
Meédula &sea roja. Médula Gsea amarilla. Distribucion de vasos sanguineos: Senos vasculares.
Comportamientos hemopoyéticos. Células del cstroma del tefido micloide. Fibroblasto, Células
reticulares. Macréfagos. Células adiposas. Células endoteliales. CHula ostedgenas. Origen de las células
del estroma. Incorporaciin de las oflulas sanguineas a la circulachiin, Microambiente homopoyético,
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UNIDAD XXI: Tejido hematopoyético. Hemocitopoyesis: Generalidades, Sitias de produccion de las
células sanguineas. Hemopoyesis prenatal. Célula madre hemopoyética pluripotencial o UFC (Unidad
Formadora de Colonia). Ciclo vital de los eritrocites o crilropoyesis: Flapas morfoldgicamente
identificables. Regulacion de la citropoyesis. Vida mixima. Destruecion, Via de entrada de los clirocitns
a la corriente circulatoria. Ciclo de los

granulocitos o granulocitopoyesis: Etapas morfolégicamente inidentificalles de la formacion de Jos tres
tipes de granulocitos. Desarrollo de los polimodonuclearcs, Cinética ¥ distribucidn. Cielo vital de bos
linfocites o linfopoyesis: Diferenciacidn de los linfocitos B y T. Cinética. Distribucion, Trombopayesis:
Formacién y maduracidn del megacarioeito. Base estructural de la formacion de plaguetas, Liberacion de
las plaquetas. Cinética de la trombopoyesis. Regulacidn de la hemopoyesis,

UNIDAD XXII: Sistema reticulo endotelial: Breves nocioncs histéricas, Conceplos. Clasificacion, 5. K. E
en senlido estricto. Varaciones topogrificas. Funciones del 5. R. E Funcitn colofdopéxica y Fagocitoais,
Bloqueo, estimulacion y depuracion del 5. R E. Hemocateresis, Metabolismo de la hemaplobina.
Biliogénesis. Actualizacidn de conceptos: Sistema fagocitico mononuclear (5FM): Criterios minimos para
la inclusién de tipos celulares en el SFM. Localizacin de los clementos celulares en e organismo, Etapas
de desarrollo: Macréfagos residuales, Macréfagos activados. Macrdfagos provocados.

UNIDAD XXIIIE: Tefide hematopoyético, Bl sistema inmune, Consideraciones generales, Breves nociones
sobre antigeno y anticuerpo. Respuesta inmunolégica: Generalidades. Caracteristicas fundamentales

de la respuesta inmunolégica. Respucsta inmune humoral, Respuesta inmune celular: Céfula del

sistema inmune: Linfocitos. Células plasmaticas. Macrofagos. Histofisiologia. Eveolucidn de los
conocimientos acerca de los linfocitos. Linfocitos grandes. Linfocitos pequefios. Linfocitos B: Origen.
Programacién. Activacion, Factor T axiliar. Linfocitos B como origen de las eflulas plasmdticas.

Respuesta de los linfocitos B a los antigenos. Macrotagos: El papel de los macrdfagos en las respuestas
inmunes,

UNIDAD XXIV: Tejido hematopoyético. Tejido linfoide: Conceptes generales. Tejido linfoide difuse:
Laracteres morfelégicos. Distribucién. Nadulo primario. Centro germinative. Estructura. Funciones.
Organos linfoides. Time: Generalidades. Caracteristicss macrosepicas. Estructura del timo: Lobulos v
lobulillos. Corteza epitelio reticulares: Morfologia al M/O. Ultraestructura, Funcitn, Corpisculos
timicos o corplisculos de Hassal: Morfologia. Distribucién. Linfocitos: Tipns. Distribucitn, Otras células:
Macréfagos. Célula micloide. Granulocitos, Mastocitos. Célula plasmdticas. Vascularizacisn: R
sanguineo de la corteza. Barrera hematotimica. Vasos linfiticos. Inervacidn. Involacidn. Histafisiologia:
Producciéin d linfocitos T. Factores humaorales. Bolsa de fabricius: Consideraciones generales.

UNIDAD XXV: Organos lnfoidess Ganglios linfitices: Generalidades. Distribucién. Caracteres
anatémicos. Organizacién histolbgica. Senos linfiticos. Corteza. Médula. Capsula. Trabéculas. Nadulos
linfiticos. Centros germinativos: Importancia. Riesgo sanguineo. Linfiticos aferentes. Linfiticos
eferentes. Inervacidn, Ganglios linfiticos hemales. Histofisiologia.

UNIDAD XXVE: Organos linfoides. Bazo, Generalidades. Corocteres macroscopicos. Estructura
microscapica: cipsuls. Trabiculas, Pulpa blanca: vainas linfiticas periarteriales. Folicules linfiticos.
Irrigacitn de la pulpa blanca. Zona marginal. Pulpa rofa: sinuseides esplénicos. Cordones esplénicos.
Arterias esplénicas. Venas esplénicas. Unidn de las arterias con las venas, Vasos linfiticos. Inervacion.
Histofisiologia. Amigdalas: generalidades. Caracteres anabdmicos. Estructura microscopica: capsula.
Mucosa, Foliculos linfoides. Vascularizacidn. Inervacidn.

UNIDAD XXVII: Sistema Cardiovascular: Esquema estructural v componentes. Correlaciones
funcionales ¥ estructurales. Componentes tisulares: Endotelio. Tejide muscular, Tejido comectivo,
Elementos eldsticos.

Organizacién bdsica: Estructura en capas o hinicas. Diferenciacién por segmentos cardiovasculares,
Vasos sanguineos: Componentes tisulares de [a pared vascular. Endotelio: La eélula endotelial. La
limina basal,
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Interfase sangre - endotelio. Actividadis metabilicas. Mosculos liso de Jos vasos: Uniones
comunicantes, Innervacién. Tejido conectivo de los vasos, Fibras, Sustancia fundamental. Células del
tefide conjuntive. Mutricién: de la pared vaseular: Vasos sanguineos. Linfdticos. Nervios vasculanes.

UNIDAD XXVIII: Sistema cardiovascular. Arterias: Generalidades. Clasificacion. Arterias elisticas,
Arterias musculares. Morfologia. Estructura de cada clapa. Segmentos de transicidn de las arterias,
Arterias  cspeclalizadas.  Tejidos  sensorinles cspeciales  de  las  arlerins: Barorreceptores,
Quimiorreceptores. Cambios arteriales por envejecimiento. Arteriolas: Caracleres estructuralios.

UNIDAD XXIX: Sistema cardiovascular, Capilares. Generalidades. Clasificacidn, Fstructira hisica de
los capilares sanguineos. Capilares continuos: Estructura, Distribucién, Capilares fenestrados:
Estructura. Capflares discontinuos o sinusoides: Estructora, distribucién, Correlaciones funcionales ¥
estructurales de la permeabilidad capilar: Poros pequefios. Poros grandes. Trascilosis, Endocitonis, Vasos

que controlan el fluje sanguines por In red vascular terminal: Enfinteres precapilares. Metarterinlas.
Actividad vasomoora.

UNIDAD XXX: Sistena cardiovascular, Venas y vénulas. Generalidades. Clasificacion. Vénulas
postcapilares. Vénulas colectoras, Viénnlas musculares. Estructura fina de la viénulas. Anastomosis
arterigvenosas. Venas: Vienas pequefias y medianas, Venas grandes. Vienas especializadas, Estructura de

lazs venas “Vilvulas de las venas. Linfiticos Generalidadles. Clasificacién, Capilares linfiticos.
Estructura, Histofisiologia.

UNIDAD XXI: Sisterna cardiovascular. Corazon: Generalidades. Constitueitn anatdmica, Organizacion
general y funcién. Endocardio: Estructura, Vilvolas cardiacas. Miocardio: Caracteres generales del

miiisculo cardiaco. Diferencias entre los misculo suricular y el ventricular, Sistema de conduccitn: Sens
o nidulo sinoauricular. Nédulo auriculoventricular. Haz auriculoventricular o Haz de is. Fibras de
Purkinje. Células de transicién. Epicardio: Estructura. Cavidad pericirdicas. Esqueleto cardiaco: Anillos

fibroses. Trigonos Hbroses. Trigonos fibrosos. Tabique membranoso. Vasos cardiacos intrinsecos,
Circulacién coronaria, Nervios cardiaces intrinsecos,

UNIDAD XXII: Sistema nervioso. Generalidades. Clasificacién, Divisién del sisterna nervioso. Sistema
mervieso periférico. Nervios periféricos: Estructura microscopica de nervios periféricos. Componentes
del tojido eonective: Epineurio. Pesineurin. Fndoneurio. Caracteres penerales de fibras de nervios
periféricos. Fibras aferentes y eferentes, Nervios sensitives. Nervios motores. Nervios mixtos. Eibras de

los nervios peribéricos: fibras del Grupo A, B y C Riego sanguines de los nervies. Regeneracidn de
nervios periféricos.

UNIDAD XXIIE: Sistema nervioso periférico, Terminaciones periféricas de las fibras nerviosas:
Estructura y funcién de los receptores sensoriales periféricos. Receptores, sensoriales de la piel y tefidos
subcutineos, Terminaciones scrsoriales de los midsculos v articulaciones: Huesos neuromusculares.
Terminaciones intersticiales, Terminaciones epilemales. Terminales anuloespirales. Terminaciones en
ramillete. Organo tendinosos de Golgl. Receptores sensoriales de las articulaciones. Terminaciones
nerviosas sensoriales en vasos sanguineos y viscerns. Terminaciones periféricas de fibras nerviosas

aparentes: fibras motoras del mosculo esquelético: Unidad motora. Placa molora terminal. Vaina de
Henle. Placa solitaria. Terminaciones periféricas de las fibras nerviosas auténomas.

UNIDAD XXIV: Sisterna nervioso periférico. Ganglios nerviesos: Generalidades. Definicion. Ganglios
cerebroespinales. Generalidades. Estructura microsofpica. Células ganglionares. Anficitos. Conexiones
con centros nerviosos. Ganglios auttnomos, Generalidades. Estructura microscipica. Las neuronas.
Conexiones con cenbros nervioans.

UNIDAD XXV: Sistema nervicso central: Generalidades. Sustancia blanca y griss Estructura
microscdpica. Cercbro. Generalidades. Caracteres histoldgicos de los distintos elementos celulares de la
corteza cerebral: Neuronas de axtn descendente; Células piramidales. Células fusiformes. Neuronas de
axtn ascendente: Células de Martinott, Neuronas de axén horizontal. Células granulares o estrelladas.
Estratificacitn cortical: Citearquilvetura cortical: Descripeidn dee las seis capas. Micloarquiteciural
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cortical: Caracteristicas, localizacion y nimero de plexos intracorticales. Fibras oferentes corticales:
Fibras talimieas. Fibras de asociacion. Fibras eferentes corticales.

UNIDAD XXVI: Sistema nerviaso central. Cerebele: Generalidades. Estudio de la laminilla cerebelosa.
Caracteres histologicos de los distintos elementos celulares de o coriesa cervbelosa, Células
ganglionares o de Purkinje. Células estrelladas superficiales, Células estrelladas profundas o eélulas en
cesta. Granos. Células de Golgl tipo 1. Elementos neuropliales: Células de Bergmann, Descripeidn de las
tres capas de la

corteza cercbelosa. Fibras afercates de la corteza corchelosa: fibras trepadoras. Fibras musgosas, Fibras
eferentes de la corteza cerebelosa: Axones de las cilulas de Purkinje. Glomérulo cerebelozn,

UNIDAD XXVII: Sistema central. Medula espinal: Generalidades, Estructura de la sustancia gris: Tipos
neuronales. Neuronas de axén corto: Neuronas intrasegmentarias. Meuronas de axén largo. Meuronas
intersegmentarias, Neuronas eterolaterales, Neuronas homocterolaterales. Neuronas radiculares,
Estructura: de La sustancia blanca.

UNIDAD XXVIIL: Sistema nervioso central: Meninges: Duramadre: Estructura, La dura del encéfalo, La
dura de la meédula espinal. Aracnoides: Estructura macrosciplen y microsctpica. Espacio sutural,
Espacio subaracnoideo. Vellosidades aracnoideas. Plamadre: Estructura, La pin-gracnoides, Nervios de
las meninges. Espacios meningeos. Ventriculos: Generalidades. Plexo coroideos. Limina epilelial. Tela
coroidea. Plexos coroidecs, Localizacitn. Estructural de los plexos corvideos. Morfolegia basada en los
hallazgos de la Microscopia electronica. Histofisiologfa. Bl LCR. Formacién, Circulacién  Resorcion,
Vasos sanguineos del sistema nervioso central. Barrera hematoencefilica.

UNIDAD XXIX: Sistema nervioso autbnomo, Generalidades. Conceplos. Clasificacién funcional de las
fibras nerviosas: Fibras somuiticas aferentes. Fibras aferentes viscerales. Fibras sométicas eferentes,

Fibras eferentes viscerales. Fibras eferentes visceralea motoras: Nivel de origen: Porcidn craneal.

Porcién crancal. Porcin toracolumbar. Porcitn sacra, Neurona preganglionar, Neurona postganglionar,
Sisterna toracolumbar divisidn simpdtica: Localizacitn de las neuronas preglanglionares. Localizacién de
las neuronas pestganglionares en la porcidn cervical v en la regin tordcica. Ramos comunicantes grises.
Ramos comunicantes blancos. Sistema crancosacral o division parasimpdtics: Localizacién de las
neuronas pre y postganglionares. Plexos entéricos: Fibras simpiticos postganglionares. Fibras
preganglionares parasimpéticas. Fibras parasimpiticas postganglionares. Fibras viscerales aferentes.

UNIDAD XL: Organos de los sentidos. Generalidades, Distribucién anatémica. Sentido del olfato:
Generalidades. El epitelio olfatorio: Tipos de cflulas: Células olfatorias. Células de sostén. Células
basales. Caracteristicas de cada una. Glindulas olfatorias. Bulbo olfatorio: Estructura, Capas gue lo
conforman: Capas de fibras olfatorias.

Capa de los glomérules Capa molecular. Capa de células mitrales. Capa granular. Capa de haces
fibrosos. Relaciones de estas capas con of sistema de peurcnas olfatorias. Sentido del gusto:
Generalidades. Los corpisculos gustatives: Localizecidn, Estructura, Células neuroepitcliales o ctlulas
pustativas, Célubas de sostén, Fibras intragemales. Fibras intergemales. Vias v centros.

UNIDAD XLI: Sentide de la vista. Ojoc Generalidades: Estructura general; tejidos de proteccion, Tejidos
que den forma y rigidez relativa al ojo. Tejidos de nutricitn y fotoprotecteres, Tojidos fotorreceptores v
nerviosos. Tejidos dpticos de refraccidn. Liquido intraocular. Sistema motor ocular. Phrpados:
Generalidades. Caracteres Morfolégicos. El borde libre: Estructura, Pestafias. Glindulas de Meibomio,
Conjuntiva: Conjuntiva bulbar. Conjuntiva parpebral, Estructura de cada una. Glindula lagrimal:
Generalidades, Estructura, Porcitn secretora y excretora. Lago lagrimal. Puntos lagrimales. Conductos
lagrimales. Saco lagrimal. Conducto lagrimonasal, Cartincula lagrimal. Vasos sanguineos y linfiticos de
los parpados.

UNIDAD XLIE: Cjo. Tinica fibrosa: Esclerdtica: Estructura. Modificaciones regionales. Relacidn con el

tejide episcleral y los midsculos extrinsecos del ojo. Cornea: Estructura microscépica. Epitelin, Membrana
de Bowman. Estroma o Sustancia propia. Membrana de Descemet. Endotelio. Histofisiologia de la
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cormea, Limbo comenl: Surco escleral externo, Sureo escleral interno: Red trabeculor. Conducto de
Sclemn. Espoldn escleral,

UNIDAD XLII: OHio, Tiinien vascular: La dvea, Coroides, Farp-:lciu Pﬁﬂcn]den. TaAdmina wpmmrﬁldﬂ_
Capas de la coroides: Capas vascular. Capa cariseapilar. Membrang de Brusch o membrana vitrea,
Histofisiologia. Cuerpo ciliar: Estructura. Corona cilinr, Estrias ciliares, Process cilians, Misculo de
Milller, Epitelio ciliar; Estructura, Conceptes basados en la microscopla ebectrdnica. Histofisiologla, Tris:
Estructura de sus capas. Funcidn. Inervacion. Vascularizacion.

UNIDAD XLIV: Ojo. Medios transparenies. Las cdmars oculares: Limites, Humor acvoso: Secrecitn,
Circulacitn. Reabsorcidn, Barrera hemato-acuosa, Cuerpo vilren, Humor vitreo., Visos hialtideos.
Membrana hialoiden. La célula vitrea, Canal hialéides. Breves nociones sobre su composicion quimica.

Cristalino: Estructura. Cipsula. Epliclio del cristaling, Arco del cristaline, Fibras del cristaling, Suslancia
del eristaline: Corteza. Nucleo. Zénulas: sitios de inserchin, Nutricion ¥ funcitin del cristalino.

UNIDAD XLV: Ojo. La retina. Generalidades. Componentes histoldgicos de la retina: Las dicz capas
paralelas de la vetina: El epitelio pigmentario: Células pigmentarias. Membrana de Bruch. La retina
nerviesa: Células de los bastones: Estructura, Distribucion. Funcién. Células de los conos: Estructura,
Distribucién. Funcién. Células horizontales: Estructura, Distribucion, Funcidn, Células bipolares:
Estructura. Distribucion. Tipos de eélulas bipolares. Células amacrinas: Estructura, Distribucion.
Funiciéa.

Células ganglionares: Estructura. Funcién. Elementos de saporte o neuropliales de la retina: Células de
Maller: Estructura. Distribucion. Funcidn. Area Central y Févea: Estructura. Los bardes. Las vertientes,
El fondo. Histofislologia: Breves nociones. Detalles de las conexiones sindpticas entre las offulas

nerviosas en la porcidn nerviosa de la retina. Nervio dptice: Estructura. Breves noclones gobre las vias
visuales y mecanismo de la vision,

UNIDAD XLVI: Sentido de la audicién y el equilibrio. Generalidades. Carocteres anatémicos. Oido
externo: El pabellén de la orefa: Estructura. El conducto auditivo externa: Muorfologia. Porcitn

cartilaginosa, Porcion deea. Glindula ceruminosa, Ofdo medio: Caja timpdnica, Forma: Componentes.
Limites. Atrium, Atico. Ventana oval Ventana redonda. Membrana timpdnica secundaria. El
promontorio. Huecesillos de ofdo. Martillo. Yungue, Estribo. Membrana timpénica: Estructura: Capa

cutdnea. Mucosa timpénica. Sustancia propia. Trempa auditiva o de Eustaquiv, Forma. Paredes: dsea,
Cartilaginosa. La mucosa de la trompa auditiva. Puncidn del oido medio.

UNIDAD XLVIE: Oido interno: Generalidades. Laberinte ésea: Vestibulo, Acueducto del vestibulo,
Canales semicirculares. Ampolla, Cruz comune. Laberinto membranoso: Tunica propia. Epitelio. Arcas
sensoriales; Méculas: Estructura. Células de sostén. Células pilosas tipo 1 y tipo 11 Otolitos. Crestas

ampollares: Estructura. Células de sostén, Células pllosas. Ciipula. Consideraciones funcionales. Breves
nociones, Vias y contros de equilibrio.

UNIDAD XLVIIEL Ofdo interno: La céclen: Generalidades. El caracol dseo: La colmuela o Modolio,
Lamina dsea espiral. Limbo de [a limina espiral. El ligamento espiral. La lmina membranosa espiral,
Membrana vestibular o de Reissner. Rampas: Vestibular y impénica. Relaciones entre <f, con o laberinto
v ¢l ofdo medio. El caracol membranoso: Conducto coclear: Morfologia: Caracteristicas de sus paredes,
La estrfa vascular; Estructura. Funcifin. Limbo espiral: Labio timpénico. Labio vestibular. Dientes
auditivos de Huscke. Membrana basilar. Zona tecta o arcuata. Zona pecninata, Organo de Corti:
Estructura; Los distintos tipos celulares: Células pilosas internas o externas. Células falfingicas internas,
Células de Deiters. Células de los pilares internas y externas. Células de Hensen. Células de Claundiue,
Células de Boeticher. Disposicion ¥ relaciones. Membrana tectoria. Estructura. Inervacion del drgano de
Cortl. Fisiologia del mecanismo de la audicidn. Vias y centros de audicidn,

UNIDAD XLIX: Sistema tegumentario, La picl. Generalidades. Terminologia. Estructurn y distribucidn
de las picles gruesa v fina. Relacidn de la piel con el tejide subcutines. Funciones de la picl, Estructura
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microscopica de la piel. La epidermis: Estructura, Membrana basal: Conceptos basados on la
i elecirdnica. Queratinizacidn.

Células de Langerhans: Morfologia. Funcidn, Células de Merkel: Morfologia. Puncitn. Melanocitos:
Morfologia. Sintesis de melanina. Capas de la Epidenmis: Estrato basal o germinativo, Estrato espinoso,
Estrato comeo. Caracteres morfologicos de cada wna de ellas. Ln dermis: Caracteres generales,
Estructura. Capa papilar. Capa reticular; Células de la dermis. Componentes de la dermis. La
histodermis: Estructura. El paniculo adipose: Caracteres morfolégicos. Bl eetular subeutdnes: Caracteres
matfolégicos. Variaciones de la arquitectura y estructura de la picl en las distintas regiones del cuerpo,

UNIDAD L: La piel. Anexos de la piel: Generalidades. Folfculos pikosos, Desarrollo. Tipos de queratina

en los foliculos pilosos. Estructura del foliculo piluso: La ralz del pelo. El tallo del pelo. Médula del tallo,
Corteza del pelo.

Cuticula del pele, Vaina radicular interna: Cuticula de la vaina radicular interna, Copa de Huxtey. Capa
de Henle. Vaina radicular externa. Membrana vilrea, Pigmientaciin del pelo, Crecimiento del pelo. El
miisculo erector del pelo. Glindulas sebfceas: Generalidades. Distribucion. Estructura, Funcion, Control
hormonal de la actividad de las glindulas sebiceas. Caracteres de algunas glindulas sebicess
modificadas. Glandulas sudoriparas: Generalidades. Glindulas sudoriparas ocrinas:  Distribucitn.
Estructura. El ovillo secretor, Células claras. Células oscuras. Células mioepitelioles, Caracteres
morfoldgicos ¥ funcidn de cada una de ellas. Histofisiologia de las glindulas sudoriparas que tienen
disposicidn v funcidn especiales. Las ufias: Estructura: Bl lecho ungueal: Rodete ungueal. Surco ungueal.

Raiz de la ufia. Cuerpo de la ufia. Eponiquio. Matriz ungueal. Caracteristicas de cada uno de ellos.
Vascularizacidn de 1a piel. Inervaciém de la piel.

UNIDAD LI: La piel. Receptores sensoriales de la piel ¥ tejides subcutineos. Importancia. Tipos
funcionales: Termoreceptores. Mecanoreceptores. Nociceptores. Distribucién de nervios aferentes en la
piel. Tipos morfoldgicos: Terminaciones nerviosas libres. Terminaciones nerviosas y su relacidn con los
pelos. Terminaciones nerviesas hederifomes: Corpasculo tictil de Merkel: Estructurs. Distribucion,
Funcidn. Complejo nervioso célula epitelial; Estructura, Funcién, Terminaciones nerviosas encapsuladas:
Corpisculo de Vater-Paccini: Estructura. Distribucion, Funeidn. Corpasculo de Meissner: Estructura.
Dristribucion.

Funcidin. Corpisculos cilindricos de Krause: Estructura. Distribucion. Punchbin: Corpisculos de Golgi -
Mazzoni: Estructura. Distribucitn. Funeon.

UNIDAD LI Aparato Iocomotor. Generalidades. Distribucién atémica. Hucsos: Generalidades.
Funcidn. Estructura macroscépica: Hueso compacto. Hueso esponjoso, Huesos largos: Diafisis. Epifisis.
Diseo epifisario. Huesos planos: Tabla interna. Tobla externa. Diplos. Huesos cortos. Misculos:
CGeneralidades. Arquilectura. Los fasciculos musculares, Endomisio. Perimisio, Epimisio. Aponeurosis:
Estructura. Vascularizacitn, Inervacién, Funcién. Tendoncs: Generalidades. Arquitectura. [Insercion
tendinosa en el hueso. Unidn misculo - tendinosa. Vascularizacién, Inervacion. Funcitn, Terminaciones
nerviosas especificas de los miseulos ¥ tendones: Mlaca motriz. Fl hueso reuro muscular. Terminaciones
nerviosss inespecificns,

UNIDAD  LII: Aparato  lecomotor.  Generalidades, Clasificacion histofisiolopica:  Sinartrosis:
Sindesmosis.  Sincondrusts,  Sinostosis.  Caracteristicas  generales. Localizacidn.  Anfiartrosis:
Generalidades: Localizacion. Diartrosis: Estructura general. Cartilago articular. Cipsula articular.
Membrana sinovial. Liquido sinovial. Ligamentos articulares. Meniscos. Rodetes articulares. Caractenes
morfologicos y funcion de cada uno de ellos. Vascularizacion, Inervacion. Las bolsas serosas ¥ vainas
sinoviales: Estructura. Funcidn,

UNIDAD LIV: Aparato digestive. Generalidades. Caracteres anatémicos, Cavidad bucal: Generalidades,
Constitucién anatfmica. Labios: Estructura. Caracteristicas morfoldgicas de la superficie externa, del
borde rojo y de la cara interna. Carrillos: Caracteristicas morfolégicas. Lengua: Generalidades. Papilas,
Papilas filiformes. Papilas fungiformes. Papilas foliadas. Papilas caliciformes: Caracteres estructurales,
Distribucitn topogrifica. Botones gustativos: Poro gustative, Tipos de eélulas que componen los botones
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Rustatives: Células de soporte. Células neurocpiteliales, Células basales, Ctulas periféricos. Los pelos

pustativos. Vascularizacion ¢ inervacidn de la lengua, Histofisiologia. Faringe: Generalidades. Poreiones
de la faringe: Nasal. Bucal, Laringe. Estroctura. Vascularizacidn.

UNIDAD LV: Aparato digestivo. Covidad ducal: Dientes. Concoptos Generales, Nomenclatura dental,
Estruetuira hiqpulﬁgh:n die la dentinn: Odomioblasio: CuL!'[ll'l celular, T"n:l[m'lﬁ,u:hml_-n., Titbulns de s
dentina. Vaina de Neumann. Denting de cublerta. Denlina circunpulpar. Lineas de contomo de Owen.
Capa granular de Tomes. Fibras de Tomes. Fstructura histolégiea del esmalte: Ameloblastos, Vaina del
esmalte. Prismas del esmalte, Lincas de Schreger. Lincas incrementales do Heteivs, Cutfculn del esmalte,
Laminillas y penachos del esmalte. Unidn entre la denting ¥y el esmalie, Huesos del esmalte. Bstructura
histoldgica del cemento: Uniin cemento - ssmalte: Cemente colular, Cementositos, Cementoblastos.
Pulpa: Estructura. Zona de Weil. Fibras de Korff. Vascularizacidn, Inervacidn, Membrana perioddéntica:
Estructura. Fibras cemento - alveolarcs: Fibras apicales, oblicuas, hosizostales v di la cresta alveolar. La

encia: Estructura. Relacién con los dientes. Insercitn epilelial de Gotilich. Hendidura gingival. Encia
marginal. Hueso alveolar: Estructura.

UNIDAD LVI: Aparato digestivo. Caracieres penerales de conducto gastrointestinal: Membrana
mucesa: Epitelio. Limina propia. Muscular de la mucosa. Estructura, Funcién. Submucosa; Estructura,
Funcién. Plexo de Meissner. Muscular externa: Estructura. Plexo de Auerbach, Serosa o adventicia:
Estructura. Vasos sanguiness, Vasos linfiticos. Mervios: Inervacion extrinssca o intrinseca. Plexo
subseroso. Plexo miventérico, Plexe muscular

profundo, Plexo submucoso. Estfago: Generalidades. Caracteres anattmicos. Estructura histalégica:

Capas. Epitelio. Lamina propia. Muscular de la mucosa. La muscular. La adventicia. Caracteristicas
morfoldgicas de cada una de ella 5. Bl esfinter estfago - gistrico. Glindulas: Glindulas esofigicas

genuinas: Estructura. Ubicacian. Glindulas cardiales: Estructura. Ublcacidn. Vascularizacitn. Inervacion
Histofisiologica,

UNIDAD LVII: Generalidades. Caracteres anatémicos. Organizacién histolégica: Crestas ¥
fosillas ghstricas. Epitelio. Glindulas cardiales: Estructura Istmo: Culas mucosas superficlales. Células
apriétales. Cuello: Células mucosas del cuello. Células apriétales. Base o fondo: Céulas principales.
Morfologfa. Caracteristicas tintoriales. Ultraestruetura y funcidn de los distintos tipos celulares. Células
gastrointestinales endecrinas: Células enterocromafines. CHulas argirfilas. Tipos diferentes de oflulas.
Caracteristicas de los grinulos. Localizacién. Producto de secrecidn. Glindulas piléricas. Estructura,
Tipos celulares. Limina prupia. Muscular de la mucosa. Submucosa Muscular externa. Caracteristicas
marfolégicas de cada una de ellas. El esfinter pilarico. Renovacidn celular y reparacitn, Vascularizacidn,
Inervaciin. Histofisiologla: Breves nociones sobre componentes quimicos de la secrecion pistrica
Control de los jugoes ghstricos.

UNIDAD LVILL Intestino. Intesting delgade: Generalidades. Caracteres atomicos. Division, Estructura
en relacifn con la absorcion: Vilvulas de Kerckring, Vellosidades. Micro vellosidades, Criptas de
Licberkuhn. Epitelio intestinal: Tipos celulares: Células cilindricas indiferenciadas. Célula absortiva,
Citlula ealiciforme.

Células enteroendécrimas. Caracteristicas morfolgicas, ultraestructura v funcidn de los distintos tipos

celulares. Criptas de Licherkuhn: Tipos celulares: Células de Panethe Morfologia. Ultraestructura.
Funcidn,

Renovacién de las células. Limina propia: Estructura. Vaso quilifers. Tipos celulares: Nédulos linfaticos:
Nédulos solitarios. Placas de Peyer. Muscular de la mucosa:

Estructura. Submucosa: Estructura. Glinduolas de Brunner: Estructura v funcidn, Muscular Estructura,
Funcién. Eslinter ileocecal Serosa, Estructura, Diferenclas regionales en la estructura histol dpica:
Duodeno. Yeyuno. Tleon. Vascularizacién, Inervacién. Histofisiologia: Breves nociones sobre el
mecanismo de absorcitn de grasas, carbohidratos y proteinas. Sistema inmunosecretor del intestino.

UNIDAD LIX: Intestino. Intestino grueso: Generalidades, Caracteres anatdmicos, Divisidn. Estructura
microsciphca: Mucosa: Epitelio. Caracteres morfoldgicos de sus componentes molecularss: Célula
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cilindrica indiferenciada madura e inmadura, CHuls sbsortiva, Células caliciformes. Células
enteroendecrinales. Limina propia: Estruclura. Muscular de la Mucosa: Estructura, Submucosas:
Estructura, Muscular: Estructura. Serosa: Estructura, Caracteres ostructurales on sus  diferenies

segmentos: Apdndice. Ciego. Colon. Recto, Ano. Vascularizacidn, Inervacion, Histofisiologia: Absorcidn
de agua y electrolitos. Flora bacteriana. Formacién de la materia fecal,

UNIDAD LX: Glindulas anexas del tubo digestivo, Generalidades, Clasificacidn. Glindulas salivabes:
Generalidades. Caracteres anatémicos. Clasificacitn. Clindulas salivales mayores: La unidad glandular:
Estructura histolégica. Porcitn scorctors: Células mucosas: Disposicidn. Fstructura, Ultraestructura,
Células serosas: Estructura v ultraestructura. Células de las glindulas mixtas: Localizacién de los tips
celulares.  Medios lunas  de  Giannuzl.  Conductos: Intralobuliflares:  Intercalanes.  Estriados.
Estralobulillares. Interlobulillares. Céula mioepitelial. Estructura. Ultracstruciura: Localizacidn,
Funcidn, Principales caracterfsticas de las glindulas salivales mayores: Parotida, Submailar. Sublingual.
Glindulas salivales menores: Glindulas de la bengua, Glindulas bucales. Glindulas labisles. Glandulas

glosopalatinas, Glindulas sublinguales menores. Caracleristicas de eada una de ellas. Histofisiolopia:
Breves nociones de la composicion de la saliva. Funcitn de la saliva,

UNIDAD LXI: Péncreas: Generalidades, Relaciones anatémicas, Vascularizacion, Inervacion, Estructura
general: Estroma: Tablque interlobulillares, Bl lobulillo pancredtico, El parénguima: Pdncreas. extcring:
Unidad funcienal. El acine. Las células acinosas: Morfologla. Organizacidin intracelular. Aspectos
funcionales de las células encinosas. Conductos. Conductillos secretores, Cilulas centroacinares.
Conductos intercalares, Conductos interlobulillares. Conducto excretor principal. Caracteristicas
marfoldgicas de cada uno de ellos. Histofisiologia: Breve nocienes sobre la compodicion y funcién del
Jugo pancritico, Pincreas endocrino. Islotes de Langerhans: Estructura macroscopica. Las células de Jos
islotes: Células A. Células B. Células D (Tipe II). Céulas DI (Tipo V). Células PP o F. Células
enterocromalines. Morfolegia. Ultraestructura. Distribucién. Fundion. Irrigacion ¢ inervacidn de los
islotes. Histofisiologia: Hormonas de los islotes, Control de Ia secrecion die las hormonas.

UNIDAD LXII: Higade: Morfologia general Organizacién histologica: Estroma: Capsula superficial
(Cipsula de Glisson). Estructura y proyecciones. Trama reticular. Tejido conective interlobulillar:
Espacio portal. Lobolacién: Unidades histolsgicas y funcionales del higado: Lobulillo clisico. Lobulillo
portal. Acino hepdtico.

Definicién. Forma. Eje morfolégico. Limites. Direccién del fluje sanguines. Direccidn del fujo biliar,
Zonacidn centra del lobulilio hepitico, Células parenquimatosas (hepatocitos): Morfologfa. Estructura
fina. Superficies de los hepatocitos. Funciones de los hepatocitos. Vasos sanguinens: Cireulacidn
hepiditica. Sinusoides: Tipos celulares: Células endoteliales, Células de Kupifer.

Células almacenadoras de grasa. Células de las fosillas. Caracteres morfoldgicos v valor funcional.
Espacio perisinusoidal de Disse: Estructura. Conceplos basados en la microscopia clectronica. Valor
funcional. Linfdticos. Circulacidn. Espacio tisular de Mall. Capilares linfiticos. Linfiticos superficiales,
Linfiticos profundos. Histofisiologia: Secrecidn endocrina. Secrecitn exéering. Almacenariento de
alismentos. Funcitn metabdlica.

Desintoxicacitn ¥ neutralizacién. Zona de funcién permanente. Zona de actividad variable, Zona de
FEPOSD DEFTIEnEE.

UNIDAD LXIIE: Vias biliores: Generalidades, Caracteres anatdmicos, Vias biliores intrahepdticas:
Canalicuwlos bilisres. Conductillos biliares terminales o conductos de Hering. Conductos biliares
interlobulillares. Morfologia de sus paredes: Caracterfsticas de las ofhulas ductales. Vias biliares

ticas: Conducto hepitico. Conducte cistico. Conducte biliar comin (Conducto colicoda).
Morlologia de sus paredes. Mucosa. Submucosa. Muscular. Adventicia, Unitn. Coledocoduodenal:
Ampolla de Vater, Esfinter de Oddi. Vesicula biliar: Estructura macroscopica, Estructura microscdpica:
Mucesa: Epitelio. Limina propia. Capa muscular, Capa muscular. Capa perillas. Criptas o diverticulos
de Rokitansky - Aschoff. Conductos biliares de Luschka. Vascularizacién, Inervacion. Histolisiologia:
Concentracidn y Almacenamiento de bilis. Control de la expulsion de bilis,
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UNIDAD LXIV: Sistema respiratorio, Generalidades. Cavidad nasal Muceosa  respiratoria:
Caracteristicas morfoldgicas. Trrigacion. Histofisiologta. Mucosa olfatoria; Estructura, Tipos celulares
predominantes: Células olfatorias. Células de sostén. Células hasales, Boldn olfatorios. Bulbo olfatorio.
Histolisiologia.

Senos paranasales: Estructura. Nasofaringe: Estructura. Laringe: Estructura general,

Estructura histelégica: Epitelio, Glindula. Tejido conectivo. Cartllago. Miseulo y nervios. La epiglotis,
Las cuerdas vecales. La hendidura glética, Bol de Ia laringe en la fonacion. Triques. Caractercs
anatémicos. Estructura histoldgica: Bpitelio: Células ciliadas, Células muscosas, Citlulas basales, Ciélulas

en cepillo. Células indiferentes. Células de grinulos pequefios, Estructura ¥ ultracstructura. Tejido
conectivo. Cartilago. Glindulas, Nervios sangutneos y linfiticos.

UNIDAD LXV: Pulmones: Morfologia externa, Estructura inerna, Vias de conduccitn: Bronguios:
Bronquios primarios. Bronquios lobares. Brenquios segmentarios. Bronguios subsegmentarios.
Estructura. Caracteres diferenciales, Glindulas bronquiales: Caracteristicas. Brongufolos: Caracteristicas,
Células del epitelio bronquinlar. Células neuroendocrings de las vias de conduccidn Porcitn

respiratoria. Bronquiclo respiratorio. Conducto alveolar. Atrio. Saco alveolar, Coracteristicas
morfoldgicas.

UNIDAD LXVE: Pulmenes. Unidades respiratorias:  Acino. Lobulillo. Conceptos,  Alveolos:
Diferenciacién entre tabigues alveclares ¢ intralveolares. Estructura de la pared alveolar. Célula alveolar
escamosa. Célula alveolar grande, Células del intersticio. Capilares. Poros alveolares. Conductos de
Lambert. Trama interna de sostén. Barrera hematoaéren Conceplos basados en la microscopia
clectrinica. Macréfagos alveolares. Circulscién pulmonar Mutricia y funcional. Inervacion. Pleura:
Estructura de la pleura parietal y visceral. Histofisiologia del aparato respiratario,

UNIDAD LXVIL: Sistema urinario, Consideraciones generales. Componentes del sistema urinario.
Rifiones: Generalidades, Estructura microscopica: Corteza y médula. Lobulillo renal. Anatomia funcional
del tibulo renal: Nefrdn: Corprisculo renal: Polo urinario. Polo vascular. Cépsula de Bowman. Epitelio
visceral: Podocitos: Estructura y ultraestructura. Membrana basal del glomérulo. Endotelio del
glomérulo. Regién mesangial intraglomerular, Funcién del corpisculo renal, Tibulo proximal: Tobulo
contorneado proximal. Parte recta del tibulo proximal. Estructura, Conceptos basados en la Microscopia

electrinica. Funcidn del tibulo provimal. Rama delgada del asa de Henle: Estructura. Funcitn. Tabulo
distal. Estructura.

UNIDAD LXVIII: Rifiones. Conductos colectores intrarrenales: Tiibulos de conesddan. Tabulos colectores
corticales. Tabulos colectores medulares. Conductos Papilares o de Bellink, Caracleristicas morfoldgicas,

Funcidn del nefrén distal. Aparato yustaglomerular: Células yuxtaglomerulares, Micula densa,
Mesangio extraglomerular. Caracteristicos morfoldgicas, Conceptos basados en la microscopia
electronica. Funcidn intesticio renal. Vascularizacidn renal. Circulacion arterial: Distribucien de los

vases. Clreulacion capilar postglomerular. Circulacidn vellosa: Distribucidn de los vasos. Linfdticos,
Imervaciin.

UNIDAD LXIX: Sistema colector extramrenal: Cilices y pelvis. Morfologia general. Organiracion

histolégica: Mucosa, Limina propia. Muscular. Caracteristicns de cada una de oflas, Uréter
Generalidades.

Organizacion histoldgica. Mucosa, Lamina propia. Muscular. Caracteristicas

morfoldgicas. Vejiga. Caracteristicas generales. Estructura fina de epitelio de transicién en la vejiga.
Limina propia. Capa submucosa, Capa muscular. La adventicia. El trigono vesieal v los esfinteres.
Estructura. Uretra: Generalidades. Urelra masculina: Estructura en los diferentes segmentos. Uretrn
femenina: Estructura. Histofisiologfa: Breves nochones.

UNIDAD LXX: Sistena Endocrino: Conceptos. Generalidades. Organos que lo componen, Hipefisis:
Estructura macroscopica y subdivisiones. Trrigacidn de la hipdfisis. Inervaciin de hipafisis,
Adenchipalisis: Estructura microscipica: Poreldn tuberal. Porcion intermedia. Poreldn distal. Células
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aciddfilas: Somatotrofocitos. Lactotroficos. Ganadotrofocitos. Células cromifobas, Ultraestructura de las
culas adenchipofisarias. Histoquimica de la adenchipdfisis, Histolisiologla de la adenchipdfisis,
Regulacidn hipotalimica. Newrohipdfisis Estructura. El infundibulo. Porcién nerviosa, Tracto

hipotalamohipofisiario. Tracto supradpticohipofisiario, Los  pitvicites, © de  Berring.
Ultraestructura. Histoquimica. Histofisiolopta. verpos  de  Herring,

UNIDAD LXXI: Glindula pineal: Generalidades. Caracleres analé
Pincalocitos: Estructura vy ultracstructura,  Arenilla  cercbral,
ultragstructura. Inervacidn.

Histolisiologia. Glindula tiroides: Generalidades. Estructura macroscipica. Estructura microscipica, Bl
foliculo tiroideo. Células foticulares tipicas. Células parafoliculares. Fl coloide. Ultraestructura de las
ctlulas tiroideas. Histoquimica. Histofisiologia: Sintesis y secrecion de la tiroglobulina, Secrecitn de [a
hormona tiroldea, Regulocion de la actividad tircides. Glindulas paraliroideas: Caracteristicas

anatémicas: Estructura microscopica. Célula principal. Célula oxifila, Ultraestructura. Fistologia de las
paratiroides. Biosintesis de hormona paratiroides.

micos. Organizacidn histoldgico:

Celula  intersticial. Fstruclura y

UNIDAD LXXIE: Glindulas adrenales: Estructura macroscopica. Trrigacion, Linfiticos. Inervacion,
Histologia de la corleza adrenal: Zona fasciculada, Zona reticular. Ultraestructura de la corteza adrenal
xcontrol de la secrecidn. Histologia de la médula adrenal: Clulas cromafines.

Células que contienen norepinefrina. Células que conlienen epinefring, Células ganglionares,
Ultracstructura de la midula adrenal. Histofisiologia de la médula adrenal Control de secrecion,
Paraganglios: Generalidades. Organizacion histolbgica: Células principales. Células de soskén,
Ultraestructura, Paraganglios cromafines. Paraganghios acromafines.

UNIDAD LXXNIE: Sistema reproductor masculine. Caracteristicas generales. Testiculos: Estruetura
macroscopica. Conexiones vasculares v nerviosas de los testiculos. Capas limitantes de los tibulos
seminlleros. Epitelio seminifero. Espermatopénesi=  Espermatogonios v renovacidn de las células
primitivas. Pucntes celulares. Espermatocitos v meiosis. Espermitides. Espermiogénesis. Fase de Golgi.
Fase de casquete. Fase acrosémica, Fase de maduracién. Espermatozoide: Estructura. Ultracstructura,
Duracién de la Espermatogfnesis. Estructura y funcién de las células Sertoli, La barrera
hermatotesticular. Tejido intersticial. Linfiticos. Células de Leydig Control hormonal de la
Espermatogénesis. Histofisiologia. Funcién endocrina. Funcldn exberina. Factores que influyen en la
funcién testicular. Aspecto histalfgics del testiculo desde ol nacimiento hasta la pubertad.

UNIDAD LXXIV: Sisterma de conductos excretores de Ios testicnlos: Tdbulo rectos y red de Haller:
Estructura. Conductillos eferentes: Estructura. Conducto del epididimo, Cabeza. Cuerpo. Cola. Epitelio:
Céulas principales, Células basales. Limina propia. Capa muscular. Intersticio del epididimeo. Conducto
deferente: Caracteristicas morfoldgicas: Muecosa, Tunica muscular, Adventicia. El corddn espermitico:

Componentes, Envoltura. Ampolla del conducto deferente: Estructura. Conductos evaculadores:
Estructura.

UNIDAD LXXV: Organos sexuales masculino accesorios: Vesicula seminal. Organizacion histologica.
Mucosa: el revestimbento epitelial. Capa media muscular, Capa externa. Ultracstructura del epitelio de
las vesiulas Las secrecidn seminal. Glindula prostitica: Cenfiguracién anatémica. Caracterislicas
marfolégicas. Organizacion histolsgica: Lobulos. Lobulillos, Glindulas prostiticas mucosas. La parcién
secretoria, Bl epilelio de las unddades secretarins: Estructure. Ultrsestructurn. Las concreciones
prostiticas, El estromns fbromuscular. La cipsula. La vascularizacitn, Inervacidn. La secrecidn
prostiticn. Efectos hormonales sobre la vesicula seminal v préstata. Glindulas  bulbouretrales:
Estructura. Lobulillos. Porcidn scorctara y conductos.

UNIDAD LXXVI: Pene: Caracteristicas anatémicas, Organizacion histolégica: Cuerpos cavernosos del

pene. Cuerpo cavernosos de la uretra (cuerpos esponjosos), Tinkea albugines. Fascia pendana, La picl. B
glande: El pene: Estructura. El prepucio: Estructura. Glitndulas de Tyson: Estructura. Riego sanguineo,
Linfatieos. Nervios,
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Terminaciones nerviosas libres ¥ encapsuladas. Mecaniemo de la ereccitn, Uretra: Caracterisficas
anatémicas. Division. Estructura. Porcidn prostitiea: Cresta uretral Verunmaontanunn, Utriculo
prostético. Epitelio. Lamina propia. Capa muscular, Esfinter vesical, Porcitn membranosa: Epitelio,
Limina propia, Capa musculor. Esfinter externo de la vefiga. Porcién camosa: Bulbo de la uretra. Fosa

navicular. El epitelio y las otras capas. Glindulas de Litré: Glindulas intramucosas. Clindulas
exirammicosis. Semen: Breves nociones de au compoaicion,

UNIDAD LXXVIE: Sisterna reproductor femenino. Generalidades, Las partes constitulivas del sistema
reproductor femenino y sus funciones. Maduracion sexual, Organos. internos: Ovarios: Caraeteres
anatdmicos, Caracteristicas microscopicas: Mesotelio. Tinica albugines. Corteza, Fstroma ovérico,
Médula. El hilio. Formacidn de los ovarios y erigen de los foliculos. Follculos primordiales o
unilaminares: Estructura. Uliraestructura, Ovario prepuberal ¥ sus {unciones endocrinas, Bl ovario en la
pubertad. Crecimiento folicular: Foliculo multilaminar. El ovecito ¥y ka zona pelicida, Cono de la teca:
Teca interna. Teca externa. Desarrollo del foliculo vesicular: Liquido folicular. Cuerpos de Call = Exner.
Foliculo preovulatorio. (Foliculo de Graaf). Bl foliculo coma drgane endocrino, Division del ovocito
(Meiosis). Ovulacion. Control de la ovulacide. Formacidn del cuerpe liteo. Cuerpo liteo de la
menstriacion, Cuerpo liteo del embarazo. Cuerpo olbicante, Atresia folicular, FI tejido intersticial,
Glindula intersticial. Hormonas oviricas ¥ estructura fina de las edlulas que las producen. Regulacidn

de la secrecion. Irrigacidn. Incrvacién, Organos vestigiabes asoclados al ovario, Variaciones histologicas
del ovario desde el nacimiento hasta su senectud.

UNIDAD LXXVIIE: Oviductos o trompa de Falopior Generalidades. Estructura anatémica ¥
microsofpica: Parte intersticial. lstmo. Ampolla. Infundibulo. Las fimbriss, La membrana mucosa:
Epitedio de revestimiento: Células cilladas, Células secretoras. Ffectos hormonales, Limina propia. Capa

muscular. Distribucién de las capas. Serosa. Vasos sanguineos. Linfiticos, Nervios, Histofisiologia de 1a
trompa de falogpdo,

UNIDAD LXXIX: Uteros: Caracteres anatémicos, Cucrpo y fondo: Endometrio: Estructura general.
Epitelio. Estroma endometrial. Glindulas uterinas. Capas basal. Capa funcional. Cambies ciclicos del
endometrin:

Fase folicular o proliferativa. Fase luteinica o secretora. Fase menstrual, Ciclo gravidice,

Estructura y ultraestructura de cada una de ellas, Miometrio: Estructura, Disposicidn de las libras
musculares lisas. Estrato submucoso. Estrato vascular, Estrato subseroso, Histodisiologia del miometrio,
Perimetrio: Estructura, Parametrio: Relactones v estructura. Cuello del dtero; Endocervix. Estructura.
Epitelio de la mucosa. Limina propia. Capa muscular. Histofisiologia del cuello uterino. Regulacian
endocrina del aparato genital femenino: Las actividades ciclicas del ovario y el l6bulo anterior de la
hidfisis. Las fases del endometrio y el ovario.

UNIDAD LXOGC Flacenta: Generalidades. Caracteristicas pgenerales:  (Macro ¥ microscopica).
Fertilizacion y desarrollo temprano. Implantacién. Trofoblasto: Sinciciotrofoblasto, Citotrofoblasto,
Deciduas. Decidua capsular, Decidua basal. Corion leve. Corion frondoso. Establecimiento de las
vellosidades placentarias v la circulacion, Vellosidades placentarias: Vellosidades coridnicas primarias,
Vellosidades coridnicas secundarias. Espacio intervelloso. Tronco de vellosidad. Cotileddn fetal. Placa
coripnica. Membrana trofoblistica, Vellosidad de Sjacida. Complejo deciduotrofoblistico. Vellosidades
terciarias. Fediculo embrionaric. Ovganizacitn celular: Células de Langhans. Citotrofoblasto de
Langhans. Citotrofoblasto periféricoa. Células de transicion. El sinciciotroblasto, Celulas de Hofbauer,
Estructura ¥ Ultraestructura de cada una de ellas. Unbén de los tojidos maternos y fotal Células
deciduales. Células citrofoblisticns. Estructura v ultraestructura. Circulacion placentaria: Barrera
placentaria. Funciones de [a placenta. Flacentacion comparada: Hemocoridnica. Vellosa. Discoidal
Decidual. Eepiteliocoridnica. Sindesmocoriénica. Endoteliocoridnica. Cordén  umbilical:  Arterins
umbilicales, Vena umbilical, Tejido conective mucoss (Gelatina de Warton).

UNIDAD LXXXI: Vagina. Generalidaces. Caracteres anatémicos. Organizacién histoldgica. La
membrana mucosa: Epitelio de revestimiento, Variaciones morfoldgicas en relackon con el ciclo ovirico,
Variaciones citoldgicas del frotis vaginal. El estroma o corfon: Estructura. La capa muscular: Disposicitn
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de las fibras musculares. Adventicia: Estructura, Vascularizacion. Inervacion, Histofisiologia. 1 himen:
Estructura. Genitales externos: La vulva, Los grandes labios. Los pequedios labios. Bl clitoris.
Crganizacion histoldgica de cada uno de ellos, Vascularizacian. Inervacién, Funcidn,

UNIDAD LXXXII: Glindulas mamarias: Genernlidades, Morfolbgica en general e histologia de la
glindula adulta: pezdn y arcola. Estructura. Glindulas arcolares. Accesorios de Montgomery. Lébulos y
lobulillos. Sisterna de conductos: Conduclos Blactdforos, Senos lactiferos, Conductos interlobulillares.

Conductos alveorales. Alveolos, Estructura de la pared alveolar, Colulas mioepileliales. Estroma:
Estructura.

Variaciones morfolégicas del lobulillo mamario en relacidn con o ciclo ovirco, Modificaciones
histoldgicas de la mama durante el embarazo ¥ la lactancla, Vascularizecidn, Inervacide. Histofisiologia
de la glindula mamaria: Mamoginusis, Lactogénesis. Células alveolares v la formacién de la leche:

Caracteristicas de superficie. Estructura citoplismica y lunelén, Citologla de la excrecin lictea: FI
miopitelio v conductos.

B. EMBRIOLOGIA

UNIDAD I Introduccion v definiclones preliminares. Gametoginesis. Cambios cromostmicos de las
oflulas germinaless Meiosis. Cambios morfolégicos de la células germinales: Ovogénesis.
Espermatopinesis, Anomalias morfoldgicas. Anomalizs cromosémicas. Cronologia de la gametopgénesis,

UNIDAD II: Evolucidn inicial y sus membranas. Primera a octava semana del desarrollo. Ovulacion ¥
ciclo ovirico. Ciclo endometrial. Fecundacion, Segmentacidn. Midacion, Formacion del blastocisto,
Formacién del disco germinative bilaminar: Trofoblaste. Embrioblasto. Formaein de cavidad amnittica,

Pestodo lacunar del tofoblasto. Saco viteline primitive. Circulacion uteroplacentaria. Celoma
extraernbrionario. Tronoo de las vellosidades primarias. Saco viteling definitivo,

UNIDAD II: Formaciin del disco trilaminar; Linea primitiva. Formacion del mesodermeo. Motocorda,
Desarrolle ulterior del trofoblaste: Tronco de las vellosidades secundarias, Pediculo de fijacin,

UNIDAD IV: Diferenciacion de las hojas perminativas: Evoluciin del ectoblasto, Meuralcitn: Estadio de
placa y ducto neurales. Estadio del tubo newral. Cierre de los extremos del tubo. Derivados
ectodérmicos. Evoluciin del mesoblasto. La cuerda. Los somitas. Hofas intermedia y lateral. Derivado
mesodérmicos, Evolucion del endoblasto: Formacién del intestino primitivo. Membranas faringea v

cloacal. Derivados endodérmicos, Aspecto externo durante el segundo mes: Aparicion de yemas de las
extremidades cara, nariz, ofdos, ojos.

UNIDAD V: Desarrollo del fieto, Tercers a décimo meses de desarrollo. Perinde fetal, Cambios segin los
meses. Estimacion de la edad. Gemelacién. Introduccién al campao de la teratologia.

UNIDAD VI: Anomalfas del desarrollo. Frecuencia, Factores ctioldgicos: Factores ambientales,
cromosdmicos y genéticos. Agentes infecciosos. Radiacion. Agentes quimicos. Hormonas. Desnutrician,
Anomalias avtosdmicas. Cromosomas anormales. Anomallas estrocturales, Anomalias de los gemnes.
Malformaciones. De tipo smple. De tipo doble. Incompatibilidad feto - materna. Mecanismo de la
inmunizacidn Rh. Consecuencias para el hijo.

UNIDAD VII: Membranas fetales v placenta, Desammolle. Corion frondoso. Corion leve, Decidua basal.,
Decidua capsular. Estructura y evolucion de las vellosidades: Antes del segundo mes. Desde ol segundo
al cuarto mws.

Despuds del cuarto mes. Vascularizacion vellositaria. Fisiologgia de la placenta, Placenta humana v
comparacion con olros Hpos, Barrera placentaria Intercambios felo - materno. Aspectos endocrines de La
gravider. Circulacion placentaria. Anomalias mds frecuente. Amnios y cordtn umbilical, Cavidad
coridnica. Cordén umbilical primitivo. Hernia umbilical fisiolégica. Gelatina de Wharton,
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UNIDAD  VIIl: Sistema  mibsculo ﬁqugl:ﬂi.:n. Derivados somiticos. Crineo:  Osificacion
intramembronosa. Esqueleto apendicular: Osificacién endocondral. Columna vertehral, Misculos
estriados: Miotomas: Mintomas accipitales y predlicos, Masculos de las extremidades, Misculos de los
arcos branguiales. Esbozos de los miembros. Desarrolle y rotacion de bos miembros. Misculos lisos.

UNIDAD IX: Desarrollo de la cara, nariz y paladar, Procesos faciales. Labio superbor. Segmentio
intermaxilar, Desarrollo del paladar definitivo, Cavidades nasales, Senos parasanales. Malformaciones

congénitas,

UNIDAD X: Desarrollo del intestino anterior. Farfngeo, Arcos branquiales: Cartflago de Meckel.
Huecesillos del oido. Apifisis estiloides. Hueso hiodes, Cartilagos laringeos. Bolsas faringeas: Caja del
timpano. Trompa de Eustaquio. Amigdala palatina. Glindulas paratircides. Time, Cuerpo

ultimobranquial. Suelo de la faringe: lengua. Glindula tiroides, Hendiduras bramquiales. Conducto
auditivo externo, Seno cervical,

UNIDAD XI: Desarrollo de la porcidn caudal del intesting anterior. Eséfago. Estomago. Duodeno.
Higado. Pincreas. Vias biliares. Malformaciones congénitas.

UNIDAD XII: Desarrollo del intestine medio. Asa vitelina primitiva, Rotacidn. Porcién distal del

ducdeno. Yeyuno. lleon. Ciego. Apéndice. Colon ascendente. Porcitn proximal det colon transverso.
Malformaciones congénitas,

UNIDATY XII: Desarrollo del intesting poaterior, Porcién distal del colon fransverso. Colon
descendentes. Colon sigmoides. Recto. Conducto anal. Malformaciones conginitas,

UNIDAD XIV: Desarrollo del aparato respiratorio. Desarvolle de ln laringe. Desarrolls
traquecbranquial. Pulmones. Alvéolos, Malformaciones congénitas,

UNIDAD XV: Celoma y mesenterios. Formacién y tabicacitn del celoma. Diafragma. Membranas
plevroperitoneales. Membranas  pleuropericirdicas. Mesenterios: Mesenterio ventral. Ligamento
faleiforme. Epiplon menor. Mesenterio dorsal: Transeavidad de los epiplones. Mesoduodena darsal,
Mesenterio del asa primitiva. Malformaciones congénitas.

UNIDAD XVIE: Desarrollo del aparato urogenital Aparato wrinario. Limina intermedia. Cordén
nefrdgeno y su evoluciin. Pronefros: Mesonefros o cuerpos de Wolll: Relaciones anatdmicas. Regresidn
del cuerpo de Woll. Metancfros sistema colector. Sistems  excretor. Vejiga v uretra. Blasterna
metanefrdgene. Rifidn definitivo, Malformaciones congénitas,

UNIDAD XVII: Desarrollo del aparato wrogenital Aparato gemital. Primitivee Gonocitos, Eshozo

ico. Gonada indiferenciada. Conexiones urogenitales. Vias genitales primitivas. Aparato genital
masculing: Diferenciacion (esticular, Diferenciacion de vias genitales masculinas, Genitales externos.
Migracidn testicular. Aparato genital femenino: Diferenciacidn ovirica. Diferenciaciin de vias genitales
femeninas. Migracidn ovirica. Genitales externos. Diferenciacidn sexual: Factores penéticos vy
hormonales. Malformaciones conglnibas,

UNIDAD XVIIE: Desarrollo del aparato crculatorio. Corazdn: Formacidn del tubo cardisco: Asa
cardiaca. Seno venoso. Formacidn de Jos tabiques cardiacos. Auricula. Conducto auroculoventricular,
Ventriculo. Tronco arterioso. Cono arterial. Fosmacifn de lns willvulas eardiacas, Auriculoventriculares.
Semilunares, Malformaciones congénita,

UNIDAD XIM: desarrollo del aparato circolatorio. Evolucién del sistema arterial. Arcos adrticos.
Arterias onfalomesentéricas. Arterias umbilicales. Anomalias de las grandes arterias.
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UNIDAD XX: Desarrollo del aparato circulatorio, Evolucion del sistema venose: Venas vitelinas. Venas
umbilicales. Venas cardinales. Venas cardinales, Venas pulmonares. Anomalias del drenaje venoso,
Circulacién fetal ¥ neonatal.

UNIDAD XXI: Desarrollo del sistema nervioso, Tubo neural, Cresta neurales, Induccian. Histogénensis.

Filogénesis. Medula espinal: Medula y canal raquideo. Desarrollo do by méduls, Melamerizacitn
medular. Diferenciacion histologica. Malformaciones conpénitas,

UNIDAD XXIE Desarrollo del sistema nervioso, Uncéfale: Tronco cerchral: Miclenetfnbe: Techao,

Paredes. Suelo. Metencifale: Suelo. Techo: Cerebelo, Mesencé{alo: Pedtimculos cerobrales, Tulweroulos
cuadrigéminos, Nervios crancales.

UNIDAD XX Desarrollo del sistema nervioso, Cerebro: Diencéfalo: Epifisis, Talamo. Hipotilamao,
Hipolisis. Telencéalo: Filopinesis. Desarrollo lateral. Desarrollo longitudinal Rinencéfaloe. Histogénesis
de la corteza. Comisuras telencefalicas, Anexos del sistema nervioso, Vascularizacion del encéfulo,

UNIDAD XXIV: Desarrollo fisiolégico del S.M.C.: fisiopénesis celular Maduracion cercbral, Evolucian
fisioldgica global. Malformaciones congénitas,

UNIDAD XXV: Desarrollo del sistema nervioso. Sistema nervioso auténomo: Sistema nervioso
simpdtico: Cadenas simpiticas. Ramos comunicantes blanco ¥ gris. Glindulas suprarrenales. Sistema
nervioso parasimpatico: Cuerpos carotideos,

UNIDAD XXVE Desarrollo del ojo: Ciapula tplica. Vesicula del cristaling, Reting, Iris, Cuerpo ciliar.
Cristalino. Corvides. Esclerttica. Comea. Nervio dplico. Anexos del ojo. Malformaciones congénitas.

UNIDAD XXIE Desarrollo del oido. Oide interne: Vesicula auditiva. Sieulo. Caracol. Organo de corti.
Utriculo. Conductos semicirculares. Oido medio: Caja del timpano. Huecesillos del ofdo, Oido externo:
Conducto auditivo externo. Timpano. Oreja. Malformaciones congénitas.

UNIDAD XXIIIE: Desarrollo del sistema tegumentario. Piel v fancras: Epidermis, Dermis, Pelo, Glandula
mamaria. Linea mamaria, Conductos galactéforos. Pexén. Pezones accesorios. Dientes: Limina dental
Pericdo de caperuza. Epitelio dental intermo v externo. Papila dental Peride de campana,
Odontoblastos v dentina. Tulpa del dienle. Ameloblasto y esmalle, Cementoblasios v cemento,
Ligamento paradontal. Dientes deciduos.

UNIDAD XXIX: Desarrollo de glindulas endocrinas. Hipéfisis. Esbozo glandular. Evolucitn de la bolsa
de Rathke. Eshozo nervioso. Interrelaciones glindulo - nerviosa. Fisiologia de la hipéfisis fetal. Sistema

paraganglionar. Suprarrenal: Histogénesis. Rudimentos de fisiopatelogia. Malformaciones congénitas.
V = ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

La metodologia de la ensefianza se basard en clases tedricas, pricticas y entrega de trabajos priclicos.
Las clases tedricas se desarrollardn por un profesor para todo el grupo de alumnos, con una dursciin de
una hora, tres veces por semana para histologia y embriologia, mis una hora semanal dedicada a
embriologia con ayuda de materias multisensoriales.

Las clases précticas de microscopia se desarrollarin con ayuda de instructores, dos veces por semana,
Cada alumno trabajaré con un micrescopio v una caja de preparados histolégicos.,

Las clases précticas con proyeccion de diapositivas se desarrollarin en el mismo horario que el de
microscopia, para el otro grupo de alumnes y luego se invierten los trabajes,

L



La entrega de trabajos pricticos se realizard una vez por semana v los alumnos trabajarin con los
instructores, exponiendo lo aprendido en la semana durante un liempo de dos horas,

VI - CRITERIOS DE EVALUACION

Asistir al 90% de Trabajos procticos.
Aprobar los eximencs parciales,
Completar todios bos trabajos pricticos,
Aprobar el examen final

VIl- BIBLIOGRAFIA

1. FINN GENESER. Histologfa. 5* Edicién. Editorial Panamcricana, 2000,
2. FINN GENESER. Atlas de Histologia. 8* Edicion. Editorial Panamericana, 1997,
3. JUNQUEIRA Y CARNEIRO. Histologia. 5 Edicién, Editorial Masson. 2001
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A
I - DATOS DE IDENTIFICACION
MATERIA: MEDICINA DE LA COMUNIDAD
CURSOD: PRIMERD
HORAS - CATEDRA SEMANALES: 5
TOTAL HORAS - CATEDRA: 40
PRE - REQUISITOS: CP1 APROBADD
11 - FUNDAMENTACION

A través del desarrollo de esta asignatura, el estudionte adquirird las nociones fundamentales que le

permitirdn insertarse positivamente en Ia comunidad para responder en forma efichente a Jos
requerimientos sanitarios de la poblacion.

Se fortalecerd el compromiso social v In vocacién humanistica a fin de que los alumnos adquieran los
conocimientos cientificos mas avanzados para responder cabalmente a las necesidades de salud de la
sociedad paraguaya.

111 - OBJETIVOS
Lograr que el alumno:

i. Adquiera conocimientos bisicos para:
* Evaluar la condicion socio econdmica de la comunidad en que le cormesponda trabajar v
desarrollar un plan de salud acorde con la misma,

# Orientar sobre planificacion familiar, teniendo en cuents su importancia ¥ repercusion en la
vida cotidiana.

¥ Establecer las caracteristicas y of rol de la familia paraguaya en la comunddad,
* Evalear la situacidn de solud comunitaria, identificando les problemas y planificandos las
medidas correctoras necesarias.

b. Adguiera habilidades para:
¥ Asumir liderazgo dentro de la comunidad convirtiéndose en un educador del drea de salud.
¥ Lograr el apoyo de los lideres comunitarios para llevar adelante su funcién socio - educativa
y arganizadora de los centros de atenchan de la salad,

# Realizar encuestas dentro de la comunidad que le ayuden a conocer e interpretar las
necesidades de la mismea,

¢. Adquiera actitudes para:
¥ Tomar conclencia de las necesidades de la salud de sa comunidad.

IV = CONTENIDOS CURRICULARES

UNIDAD [: Introduccidn a la medicina de la comunidad: descripcion general e histdrica, principios
doctrinarios. Importancia de su aplicabilidad. Concepto de integracién docente = asistencial.

UNIDAD II: Salud y desarrollo de la comunidad. Concepto e interrelaciones socio - econdmicas.,
Consideraciones  sobre el Plan Macional de Desarrcllo, e Plan MNacional de Salud y otras
documenlacinnes sanilarias vigentes.
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UNIDAD IIE: Funcidn socio - educaliva del médice. Técnicas de comunicacitn, de liderazgo y de
relaciones humanas.

UNIDAD IV: La organizacién de la comunidad. Instituciones piblicas y privadas de lz comunidad,

ldentificacidn y funciones de las mismas, Rol y participacion de los ldenes ¥ micmbros dela comunidad.
Organizacidn y funciones del Centro de Salud,

UNIDAD V: Valores, actitudes y pricticas de ko comunidad con relacién 2 la salod mfermedad
Identifieacitn y rol de ln Medicina, BRI S

UNIDAD VI: Conceplos generales sobre planificacitn famniliar y su relacitn con [a familia y comunidad.

UNF[M.D VII: La familia y la comunidad. Composicion y earacteristicas die la familia paraguaya. Kol de
familia en la comunidad.

UNIDAD VIIL: Atencién primaria de salud. Conceptos. Generalidadis,

UNIDAD IX: Estudio de la situacion de la salud comunitaria. Observacién ¢ identificacion de los
principales problemas de salud, Aplicackin de iécnicas elementales de investigacién social en relacion a
la estructura de la morbi - mortalidad y de los factores condicionantes. Flabaracion del trabajo practico,

V = ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

La metndologia de la ensefanza se basard en clases tediricas desarrolladas por un profesor para todo el

grupo de alumnos y actividades pricticas llevadas a cabo por pequenios grupos dentro de la propia
eomunidad,

V1 - CRITERIOS DE EVALUACION

Pruebas parciales escritas y orales.

Trabajos pricticos.

Investigaciin sobre condiciones socio - sanitarias de la comumnidad.
Examen {imal,

- & ® &

VII - BIBLIOGRAFIA

» JAUREGUI REINA CA, SUAREZ CHAVARRO P. Promockén de la Salud v Enfermedad: Enfoque
en Salud Familiar. 1° Ed. Colomibia; Editorial Médica Internacional Lida,; 1998,

¥ KROEGER A, LUNA B Atencidn Primaria de Salud. 2 Ed. México; OPS: 1992,

¥ MARTINEZ NAVARRO F, ANTO M, Castellano FL, Gil M, Marset PP, Navarro V. Salud Publica,
1* Ed, Méxicn: Mc Graw = Hill = Intemnacional de Espafia, 5.A. U 1998,

¥ SAN MARTIN H. Salud y enfermedad. 4" Ed. México: Ediciones Cientificas. La prensa Midica
Mesdcana S.A; 1985
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1 - DATOS DE IDENTIFICACION

MATERLA; ANATOMIA DESCRIFTIVA Y
TOPOGRAFICA + NEURDANATOMIA

CURSO: PFRIMERD

HORAS - CATEDRA SEMANALES: 10

TOTAL HORA - CATEDRA: 340

PRE - REQUISITOS: CF APROBADO

Il - FUNDAMENTACION

!L-n anatomia es ciencia bisica, sobre la cual se edifica toda la estructura de la Clencia Medica, Bs
imprescindible of conocimiento de esta disciplina para posteriormente comprender, entender y aprender
Ia :1;::1'3311 Patologia y Terapéutica que a su vez constituyen los pilares de una formacion médica

in .

I - OBJETIVOS
Con el aprendizaje de esta materia o estudiante deberd adquirir;

Conocimiento que le permita:
Tener una apreciacitn exacta de la estructura def individuo sano.
Determinar la posicidn anatémica y los planos de orientacidn,

Identificar las distintas estructuras ¥ los elementos correspondientes de las diferentes region
anatémicas del cuerpo humans. -

Describir tepogrifica y funcionalmente las formacioncs anatémicas ¥ sus relaciones entre s,

Reconocer los planos, las cavidades y espacios del coerpo humane, identificando los limites de Ios

mismos ¥ su contenido.

Identificar y deseribir los distintos drgancs, aparatos y sistemas, asi como b irrigacs 1
sl v a irrigacidn vaseular ¢

Habilidades para:

Las disscciones, con ¢l fin de localizar, identificar y relacionar topogrdficamente los drganos y
estrucharas,

Adquirir manualidad en el uso de instrumentales de diseocidn,

Actitudes para:

Admirar [a obra del Creador y respetar la persona humana,

Valorar la importancia de los conocimientos de esta materia como base pama la carrera médica,
Realizar revisiones bibliogrificas e interesarse en posibles variaciones que podria hallar en caddveres
dizecados,

Demostrar responsabilidad en base a la puntualidad, organizacidn y respeto mutuo.

N - CONTENIDOS CURRICULARES

OSTEOLOGIA:

Consideraciones generales sobre los huesos del esqueleto humano y osteologia general,

Huesos del miembro superior: Clavicula, Oméplato. Himero. Radio. Cibito. Carpo. Metacarpo. Dedos,
Huesos del miembro inferior: Coxal. Fémur. Rétula, Tibia. Peroné, Tarso, Metatarso, Dedoa del pié,
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Huesos del crineo: Frontal. Parictal. Occipital. Eimoides, Exfenoides. Tem . Configuracién general
del crinen; base y béveda, bo» =

Huesos de la eara: Maxilar inferior, Maxilar Superior. Malar. Huesos propios de la nariz. Unyguis,
Palatino, Vémer. Cormctes.

Huesos de la columna vertebral: Consideraciones generales. Viértebras cervicales, dorsales y lumbares,
Caracteres comuncs a todas las vérichras, caractenes propios de Las vértebras de cada regitn ¥ caracteres
propéos de determinadas vértebras. Sacro. Coccly, Pelvis on general.

Huesos del torax: Consideraciones generales, Costillas, Cartilagos costales. Fsternén, Anatomia
radiologia de cada hueso.

ARTROLOGIA:

Consideraciones generales. Definicidn. Division, Diartrosis, Anfiartrosis, Sinartrosis. Fisiologia anticular.

Articulaciones del miembro superior: Escipulo-humeral. Acromioclavicular. Esternocostociavicular.
Articulacifn del codo. Artbeulacisn radiceubital superior e inferior, Articulacion de la mufieea
Articulaciones intrinsecas de la mano,

Articulaciones del miembro inferior: Articulaciones de los huesos de 12 pelvis. Articulacion

coxofemoral. Articulacion de Ia rodilla, Articulacion peroneo-tibial superior e inferior. Articulacion
tibiotarsiana. Articulaciones intrinsecas del pie.

Articulaciones de los huesos del crineo v de la cara entre si: Articulaciin ternperomanilar.
Articulacién occipitoatioidea.

Articulacitn de la columna vertebral.

Articulaciones del térax: Articulaciones costovertebrales, condrocostales y condroesternales,
Anatomia radiolgica de cada articulacién.

MIOLOGIA:

Consideraciones generales, Inserciones, relaciones, inervacién y aceién de los miseules de las siguicntes
PegiomEsS:

Muisculos del miembro superior: Del hombro, del brazo, del antebrazo y de la mano con sus
correspondicntes aponeurosis,

Miusculos del miembro inferior: Del muslo, de la pierma y del pie con sus comrespondisntes
BPOTEURDEIS.

Misculos de la cabeza: Misculo del crineo y aponeurosis cpicrinea. Misculos masticadores,
Misculos de la cara.

Misculos y aponcurosis del cuello: Masculos de la regitn lateral del cueflo. Masculos de la region
hioides; suprahicideos v infrahioideos. Misculos de | region veriebral. Musculos de Ia nuca,

Miisculos y aponeurosis del thrax: De la regidn anterolateral y de la region costal, Misculos de la
region lumbodorsocervical, Masculos de los canales vertebrales.
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Musculos del abdomen: Misculos de 1a regidn anterolateral, Misculos de la regién posterior o
lumboiliaca. MHafragma. Aponcurosis ¥ formaciones ligarmentosas del abdosmen.

Miisculos y aponeurosis del periné en ¢l hombre y ln mujer.

ANGI 1A:
Consideraciones generales sobre, arterias y venas.

Arterias del miembro superior: Subclavia, axilar, humeral, radial, cubital y palmares, Ramas
colaterales ¥ terminales de las mismas.

Vienas superficiales y profundas del miembro superior,

Arterias del miembro inferior: Femaral, poplitea, troneo tibinperonco, tiblal, peronea, pedia y
plantares. Ramas colaterales y terminales de las mismas.

Venas superficiales y profundas del miembro inferior.

Arterias del cuello y de la cabeza: Cardtidas primitivas interna y externa. Ramas colaterales y
terminales.

Venas del cuelle y de la cabeza.
Grandes vasos de las covidades tordxica y abdominal:

Arteria aorta: Porcidn tordsica v abdominal. Kamas colaterales y terminales: coronarias, tranco
braquiocefilico; bronquiales, esofsgicas, intereostales, diafragmiticas inferlores, lumbares, tronco celiaco
¥ sus ramas, mesentérica superior, renales, espermdticas y oviricas, mesentérica inferior, iliaca primitiva
¥ sus ramas, ilisca interna, externa v sus ramas.

Arteria pulmonar.

Vena cava superior y sus afluentes: troncos venosos braquiocefilico, venas ficigos mayor ¥ menor,
Vena cava inferior y sus afluentes: venas iliscas, renales, suprahepiticas, capermdticas y
utersovdricas, umbilical.

Sisterna de la vena porta,

Linfiticos.

Consideraciones generales.

Conductos colectores linfiticos: Conducto tordxico. Gran vena linfitica,

Grupos ganglionares linfiticos: Vasos aferentes y vasos eferentes,

Ganglios: Popliteos, inguinales, retrocrurales, de la pelvis, lumbosdriicos o abdominales, del tirax, de
la cabeza, del cuello v de fa axila. Angiografia. Venografia, Linfografia.

ESPLACNOLOGIA:
AF IGESTIVO:
Boca y sus dependencias: Paredes de la boca, Enclas. Amigdalas, Vasos y nervios,

Faringe: Consideraciones generales. Conformacién v relaciones. Constitucion anatémica, Vasos y
mervios.

Estfago: Consideraciones generales. Modo de eonformacion y relaciones. Constitucidn anatdmica.
Vasos y nervios,

Estémago: Consideraciones generales. Superficie exterior, relaciones. Superflehe interior, cardias y
plloro. Constitucion anatémica. Vasos, nervios y linfiticos.
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Intesting delgado: Consideraciones generales. Relaciones. Duodena, Yeyuno lleon, Constitucitn
anatdmica. Vasas, nervios v linfiticos. Mesentorio,

Intestino gruese: Constderaciones generales, Ciego v apéndice. Colon. Recto, Confirmasitn exterios ¥
relacionss, Conlirmacidn interior, Constitucidn anatémicn. Mesocolon, Vasas, nervios y linfiticos,

Ano: Consideraciones generales. Constitucitn anatémica, Esflinteres, Vasos, nervios y linfiticos.
Anexos del tubo digestivo:

Glindulas salivales: Pardtida, submaxilar. Consideraciones penerales, Relaciones, Comportamientos,
Conducto excretores, Vasos y nervies,

Higado: Consideraciones generales. Conformacidn exterior ¥y relaciones. Constitucidn anatdmica. Vasos,
nervios v linfdticos.

Aparato excretor de la bilis: Conductos hepaticos, vesicula biliar, conducto cistico y eolédoco.
Pediculo hepitico.

Pancreas: Consideraciones generales, Conformacién exterior ¥ relaciones, Constitucion anatdmica,
Conductor excretor. Vasos, nervios y linfiticos.

Peritoneo en general: Transeavidad de tos epiplones. Anatomia radiolégica. Diversas escoplas.
Medios de exploracidn.

APARATO UROGENITAL:

Rifiones: Consideraciones generales. Confarmaridn exterior y relacidn. Constitucién anattmicn. Vasos
¥ nErvios,

Aparato excretor del rifidn: Modo de conformacion ¥ relaciones. Ciilices. Pelvis renal y uréter.
Constitucién anatdmica. Vasos y nervios,

Vejiga: Consideraciones generales. Conformacion exterior ¥ relaciones. Aponcurosis umBilico
prevesical, espacio prevesical, Constitucidn anatdmics. Vasos ¥ nervies,

Uretra: En el hombre v en la mujer. Consideraciones generales, Relaciones. Conformacién interior.
Constitucion anatémica. Vasos y nervios.

Organos gendtales masculines,
Testiculo: Consideraciones generales. Conformacitn exterior y relaciones. Constitucion anatémica.

Vasns v nervios.

Vias espermiticas: Conducto deferente, Vesicula seminal. Canducto eyaculador, Consideraciones
generales. Constitucidn anatémica. Vasos y nervios,

Pene: Consideraciones gencrales. Conformacion exterior y relaciones. Constitucién anatémica. Organos
eréctiles del pene. Cubicrtas del pene. Vasos v nervios.

Glindulas anexa al aparato genital del hombre,

Prostata: Consideraciones generales. Conformacidn exterior y relaciones, Constitucion anatémica. Vasos
¥ nervios,

Glindula de Cooper.
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Organos genitales femeninos

Ovarios: Consideraciones generales. Conformacidn exterior y relaciones. Constitucian anattmica, Vasos
¥ Aervios,

Utero ¥ trompa uberina; Consideraciones penerales. Conformacitn exterior v relaciones. Constitucion
anattmica. Vasos, nervios y linfiticos,

Vagina: Consideraciones generales. Conformacian exterior ¥ relaciones, Constitucidn anatédmica,

Voo,
nervios y linfiticos.

Vulva: Consideraciones generales, Formaciones labiales, Constitucidn anatdmica, Espacio interlabial,
Himen. Vasos, nervios y linf4ticos,

Organos eréctiles: Cliteris y bulbos de la Vagina,
Glindulas anexas,

[ DE LA RESPIRACT DE NA

Laringe: Consideraciones generales. Conformacion exterior ¥ relaciones. Conformacion interior, Zona
gldtica: cuerdas vocales, plotis, ventriculos de la laringe. Zona supraglética.

Zona subglética. Constitucitn anatimica, cartilagos de la laringe, articulaciones v ligamentas de laring,
miisculos y mucosa de la laringe. Viasos, nervios y linféticos.

Traquea y bronguins:
Pulmones: Consideraciones generales. Configuracidn exterior y relaciones. Constitucion anatémica.
Vasos de la hematosis. Vasos nutricios, nervios ¥ linfiticos del pulmdn,

Plewras: Disposicion general, Hoja visceral ¥ hoja parietal, Division de acuerdo a su situacion.
Ligamento triangular del pulmén. Topografia torace-pulmonar, Vasas, nervios ¥ linfiticos,
Anatomia radiclégica. Métodos de estudio interno,

CORAZON:

Miocardio: Consideraciones generales. Configuracidn exterior y relaciones, Proyeceion de coraztn

sobre la pared tordxica. Configuracion interior: ventriculos ¥ auriculas. Caracteres comunes o los dos
ventriculos,

Orificios ventriculares v sus vélvulas. Columnas eamosas. Caracteres particulares del ventriculo
derecho: paredes, cavidad, muscules papilares. Valvulas tricispide y sigmoideas pulmenares.
Caracteres particulares del ventriculo izquierdo, paredes, cavidad, misculo papilares. Vilvulas mitral ¥
sigmoideas adeticas. Paralelo anatémice entre los dos ventriculos. Tabique interventricular.

Auriculas: Caracteres comunes a las dos aurkculas. Caracteres particulares de las dos auriculas. Tabique
interauriculas. Estructura del miocardio. Vasos y nervios,

Endocardio: Disposicién general. Estructura, Vasos y nervios.

Pericardio: Consideraciones generales. Configuracién exterior y relacicnes. Pericardio fibroso ¥ SETOSO.
Medios de fijacion. Vasos v nervios. Ecocardiografias. Coronariografias.

GLANDULAS DE SECRECION INTERNA

Glindula tiroldes: Consideraciones generales. Conformacion extesior ¥ relaciones. Constitwelon
anattmica. Vasos y nervios,

Glindula paratiroides: Descripeion y relaciones. Estructura, Vasos ¥ nervios,
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Timo: Consideraciones generales. Conformacién exterior y relaciones. Constitucian anatdmics. Vasos y
miETvios,

Hipdfisis: Generalidades. Conformacion exterior ¥ relaciones. Constilucién anatdmica, Estructura,
Viasus ¥ nervies,

Bazo: Consideraciones generales. Conformacitn exterior ¥ relaciones, Constitucitn analtmica, Vasos ¥
Tervios.

Glindulas suprarrenales: Consideraciones generalies, Conformacion exterior ¥ relaciones,
Constitucidn anatdmica. Vasos ¥ nervios,

SISTEMA NERVIOSO CENTRAL;
Anatomia general: Elementos nerviosos de los centros: fibras y células nerviosas. Elementos de sosbén,
Vasos sanguineos y vias linféticas.

Médula espinal: Consideraciones generales. Confarmacidn exterior de ln médula, Conlormacion

interior. Constitucién anatémica, sustancia gris y sustancia blanca, Sistematizacién. Arterias, venas y
linfiticos.

Bulbo raquideo: Consideraciones generales. Conformacion exterior ¢ interior. Constitucién anatdmica
¥ conexiones. Sustancia blanca y sustancla gris. Fntrecruzamiento motor ¥ sensitivo. Vasos.

Protuberancia anular: Consideraciones generales. Conformacion interiar. Constitucién anatamica y
conexinnes. Sustancia blanca v sustancia gris. Vasos. .

Cerebelo: Consideraciones generales. Conformacidn exterior ¥ relaciones. Conformacion interior,
Sustancia blanca y sustancia gris. Conexiones extrinsecas del cerebelo, pedinculos, Valvulas de
Vieussens, Conexiones intrinsecas, Vasos,

Ventriculo bulbo cerebeloso o cuarto ventriculo: Partes constituyentes: pared anterior, pared
posterior, bordes, dngulos. Formaciones coroideas del cuarto ventriculo. Comunicacisn del cuarto
ventriculo con los espacios subaracnoideos: agujero de Magencie v agujero de Luschka,

Pedinculos cerebrales, Tubéroules cuadrigéminos ¥ acueducto de Silvio:

Conformacién exterior y relaciones, configuracitn, interior, constitucién conexiones de los pedinculos
cerchrales. Anatomia radiolégies. Conformacin exterior, constitucién anatomica y conexicnes de los
tubérculos cuadrigéminos, Consideraciones gencrales del acuerdo de Silvio,

Cerebro: Consideraciones gencrales, Conformacion exterior del cerebro, Hemisferios, Formaciones
interhemisféricas. Mode de segmentacidn periférica: Cisuras interna e inferior de los hemisferios,

Lacalizacion de la corteza cerebral. Conformacidn interior: Cuerpo calloso. Trigono cercbral, Septum
lacidus, Ventriculos laterales. Ventriculo medio. Formaciones coroideas.

Glindula pineal o epifisis. Nacleos optoestriados. Cépsila interna, Centro oval. Repitn subtaldmica,
Estudios sintético de las vias de conduccidn corticoespinales: via ascendente o sensttiva, via descendente
o motriz,

Circulacitin del cerebro: arterias y venas.

Interpretacion de los cortes de Vieussens, Flechig y Chareot,

Meninges: Duramadre. Piamadre. Aracnoides. Estructura. Vases y nervios. Liquido cefalorraquiden.
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SISTEMA NERVIOSO PERIFERICO

Anatomda general. Consideraciones generales. Nervins: Mexos.

Plexo cervical: Ramas cervicales superficiales. Ramas cervicales profundas,

Mo branguial: Ramas enlaterales. Ramas lerminales.

Mervios inbereostales,

Plexo lurmbar: Ramas colaterales. Ramas lerminales,

Plexo sacro: Ramas colaterales. Ramas terminales.

Nervios craneales: Olfatorio. Optico. Motor ocular comiin, Patético, Trigémina. Matar ncular externo.
Facial. Auditive. Glosofaringeo. Neumogdstrico. Espinal. Hipagloso mayar,

SISTEMA GRAN SIMPATICO:

Constitucitn general.

Simpditico cefilico.

simpitico cervical. Tordxico lumbar, Sacro. Troncos, ganglios v ramas efercnbes.
Plexns viscerales o esplacnicos.

Plexos solar: Ganglios, ramas aferentes y eferentes.

ORGANOS DE LOS SENTIDOS:

Consideraciones generales: en particular s¢ verd en las especialidades.

SENTIDO DEL GUSTO:

mgua:{:mlmaﬁm exterior. Constitucién anatmica. Mucosa lingual, capilar, Vasos y nervios.
dticos,

SENTIDO DEL OLFATO:

Mariz: Consideraciones generales, Fosas nasales. Cavidades neumdticas anexas a las fosas nasales: SeNo
maxilar, frontal, esfenoidal y células etmoides. Vasos y nervios.

SENTIDO DE LA VISTA:

Ojo o globo ocular: Consideraciones generales y relaciones. Membranas envelventes: binicas, fibrosas,
vascular y nerviosa, Medios transpanentes y refringentes: cristaling, cuerpo vitreo, cimaras del o,
humor acuosa,

Anexos del ojo: Cipsula de Tenos, Misculos. Cejas. Pirpados. Conjuntivas. Aparato lagrimal,

SENTIRO DEL OIDO:

Oldo externo: Pabellén de la oreja. Conducte auditivo externo. Consideraciones generales. Constitucion
anatémica. Visos y nervios,

Ofdo medio: Caja del timpano. Cadena de huecesillos. Células mastoideas. Trompa de Eustagquio.,

Oido interno: Laberinto dseo: vestibulo dseo, conductos semidirenlares. Caracol. Acueductos. Conducto
auditivo, Laberinto membranoso, vestibulo membranoso. Conductos semicirculares meembranosos,
Caracol membranoso. Conducto coclear. Liquidos del ofdo interno. Terminacion del nervio auditive,
Vaso del oido interno,

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

La metodologia a ser utilizada serd dividir el curso en dos grupos y estos a su vez en sub-grupes. Dos
dias de la semana mientras un grupe trabaja con dindmica de estudlo grupal el otro realiza diseccidn de
cadiveres durante las primeras horas y luego se invierten a la entrega oral ¢ individual de trabajos
préicticos y las dos siguientes desarrollard la siguiente unidad o sub- unidad del programa con clase
tedrica para todo el grupo de alumnos.
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VI - CRITERIOS DE EVALUACION

Asistir al %% de Trahajos pricticos y aprobar los exdmenes parciales,
Completar todos los trabajos prictices ¥ aprobar el examen final.

VIl - BIBLIOGRAFIA

BOUCHET - CUILLERET, Anatomia descriptiva, | i
¥ a, lopogrifica v funcional, Pd, Ian;
LATARJET = RUIZ LIARD: Anatomda Humana, Ed, Fn?umn-iim.] (Ors) SO

PANSKY B, Anatomi Humana, Ed. Me Craw-Hill Inleramericana (OPS)

HE!J\:E::E?I;‘, DELMAS A, Anatomia humana: descriptiva, topogrifica y funcional. Ed. Mosson,

':;'-iﬂ'_ln;l.ln'l."[.,. LATATIET A, tratado de anatomia humana, IV TOMOS; Ed. Salvat, Barcelona, cualquier
TESTUT L. JACOB O, ﬁlmtﬂnﬂ.ltnmrﬂl:a. I TOMOS, Bd, Sal Iia

ANATOMIA BASICA: Dr. Ramirez vt Bareclona.
NEUROANATOMIA: Dr. Celso Frotes R,

(Ch OEL P4
SO FOLO Rag,,
& v 23
Lic, (MSC) Nigolie Flozez &

L



s F

UPE

g e N il e 54 e

s, £
i‘!} FATAD DB e scammon, o aCRL TS ;
UPR

|

I - DATOS DE IDENTIFICACION

CURSO:

HORAS - CATEDRA SEMANALES: 5

TOTAL DE HORAS - CATEDRA: 40

PRE - REQUISITOS: PRIMER CURSO APROBADO

MATERIA: EPIDEMIOLOGIA Y ECOLOGIA
SEGUNDO

I - FUNDAMENTACION

La epidemiologia trata de identificar los determinantes de salud ¥ enfermedad tal como se
manifiestan en distintos grupos de poblacién,

La epidemiologia se utiliza:

- Coma instrumento de prediceidn, a fin de establecer tendencias y efectuar
proyecciones para.

- Identificar grupos mis vulnerables

- Evaluar servicios y eficacia de los programas

. Completar el cuadro clinkco de la enfermedad

« Identificar sindromes nueves

- La vigilancia epidemioligica
Per tanto es imprescindible para el fature profesional médico el conocimiento de los

principios bisicos de la epidemiologia, por sus miiltiples usos en relacién a la clinica v Salud

Publica.
11 - OBJETIVOS

Conocer la evolucion del concepto de epideminiugia.

Identificar los principios de la epidemiologia, Historia Natural de las enfermedades

Concepto ecologico de la enfermedad y la multicansalidad de las enfermedades.

Interpretar los miltiples usos de In Epidemiologia

Conocer los indicadores y tasas que cominmente se empiean en Epidemiologia v

Demostrar oimo se dederminan

Disefiar un estudio epidemiolégico en o que se evidencia el método epidemiolégico

Interpretar el concepto de “Vigilancia Epidemiolégica®

Aplicar los conoctmientos de las actividades de vigilancia epidemioldgica a una

determinada enfermedad.

# Interpretar los mecanismos de Transmisién de las enfermedades mis frecuentes en
o] pais,

# Conocer las normas ¥ los procedimientos utilizados para ol control de Tuberculosis,

L
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enfermedades prevenibles por inmunizacidn, enfermedades relacionadas en of saneamiento

ambiental, enfermedades de transmisitn sexual, enfermedades metaxénicas, Toonosts,
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IV - CONTENIDOS CURRICULARES
UNIDAD & INTRODUCCION A LA EPIDEMIOLOGIA

Antecedentes histiricos
Concepto v definicidn
Concepto de salud y enfermedad

Conocer los principios doctrinarios de la epidemislogia
Interpretar el concepto ecoldgico de salud y enfermedad

IE;:FMW&H la importancia de la utilizacidn de la epidemiologia y eeologia en salud
ica.,

UNIDAD II: EL HOMBRE, LA ENFERMEDAD Y EL MEDIO

Ecologia, concepto v definicidn
La epidemiclogia y el criterio ecoldgico
Triada ecoldgicalagente, huésped y ambiente)

Interpretar el concepto ecalégico en relacidn a la epidemiclogia
Conocer la relacién entre of hornbre, la enfermedad v el medio
Identificar los componentes de la triada ecologica,

UNIDAD [11: ECOLOGIA ¥ SALUD

Concepto

Evolucién de los problemas ambientales y su tendencia con la merbi-mortalidad.
Ecosisterna v antroposistema.

Factores ecolégicos adversos a la salud.

Conocer los conceptos de ecologia y factores ccoldgloos adversos a fa salud.
Comprender la evolucién de los problemas ambientales y su tendencia con la morbi-
Mortalidad.

Interpretar ka relacién con ol ecosistema v antroposistema

UNIDAD IV: MEDICION DE LOS FENOMENOS DE SALUD DE LA POBLACION

Medidas de resumen para variables cuantitativas
Medidas de resumen para variables cualitativas

Conocer las técnicas de medicidn de los fendmenos de salud de la poblaciin
Interpretar las medidas de resumen. Aplicar las medidas de resumen a un sjemplo
Practico.

UNIDADV: El METODO EFIDEMIOLOGICO

Conoepto y definicidn

Relacién entre médodo clinico v epidemiolégico

Clasificacion: Método descriptive. Méodo analitico. Estudies lenpgitudinales.
Estudios transversales. Método experimental

Interpretar ¢l concepto del método epideminlbgico
Comprender la refacidn entre métodos cinico v epidemioligico
Conocer los tipos de estudios epidemioldgices v su aplicaciin en salud,
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UNTDAD VI: MULTICAUSALIDAD EMN EPIDEMIOLOGIA

Causa, concepto.

Causa en epidemiologia.

Asocisciones epidemiolégicas o0 perspecti
Multicausalidad, “"ﬂ-

Conocer las cansales en epidemiologia
Imnr[rq-lcr.ur la utilidad de las aseciaciones estadisticas
Identificar las medidas epidemiobigicas y los factores de multicausalidad.

UNIDAD VII: TAXONOMIA EN EPIDEMIOLOGIA

Conceptos de agente etiolégico o causal, fuentes de infoccitn Feservon

; v o,
In!u.la:iﬁn,‘ : periodo de incubacin y de transmisibilidad, |||;|||:|IE,||'-_r'|1'III [a,
Susceptibitidad y resistencia, prevalencia e incidencia.

Conocer los conceptos bisicos sobre la taxonomia en epidemiologfa.

Comprender la importancia de la interrelacidn entre el agente causal, fuentes de
Infeccin y reservorio,

UNIDAD VIIE: ESTUDIOS EPFIDEMIOLOGICOS
Estudios de prevalencia.

Estudios de caso control,

Estudios de incidencia o de cortes,

Ejercicios.

Conocer la aplicacidn de los estudios epidemiolégicos
Identificar los diferentes tipos de estudios epidemiologicos a apliear conocimientos
Sobre estudios epidemiologicos realizando efercicios pricticos.

UNIDAD IX: EFIDEMIOLOGIA GENERAL DE LAS ENFERMEDADES
TRANSMISIBLES

Elementos y caracteristicas,
Métodos de estudios y de control y erradicacidn

Ejereices.

Interpretar los dementos v caracteristicas de la epidemiologia de las enfermedades
Transmisibles.

Conocer los métodos de estudio de control y erradicacion,

Aplicar los conocimientos de esta unidad a un sfemplo prictico.

UNIDAD X: VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
Concepto. Objetivos. Usos. Elementos. Fases. Crganizacitn
Conocer el concepto de vigilancia epidemiologica

Interpretar la importancia de In utilizacién de la vigilancia cpidemicldgica en salud
Conocer los elementos tasa y organizacitn de la vigilancia epidemioldgica.
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UNIDAD XI: MEDIO AMBIENTE

Magnitud del problema.

Agua, vivienda, desechos sdlidos,
Contaminacién fisica y quimica del ambiente,
E-Hu:lt[n! epidemioltgicos cspecificos.

Epercicios

Conocer la magnitud del problema del medio ambiente.
lnlerp_rr_mr Ia funcion del agua, vivienda, desechos sélidos
ldentificar Los tipos de composicion del ambiente ¥ los estudies epidemiolgioos.

UNIDAD X1I: ADMINISTRACION DE PROGRAMAS

Blhl:dura}' funciones,
Motificacion de enfermedades transmisibles,

Objetivos, metas y actividades de la Direceidn de Vigilancia de Ia Sal
Ministerio de Salud Pablica y Blencstar Social. A

Conocer la estructura y funciones de los programas de epidemiclogia
Interpretar la impertancia de la notificacion de enfermedades hm?;ﬂ.ﬂhle.

Comprender los objetivos, metas y actividades de la Direceitin de Vigilancia de la Sal
Del Mintsterio de Salud Pablica v Bienestar Social. ) I Sl

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE

- Desarrolln de elases aplicando la técnica expositiva ¥ técnicas grupales.

= Afianzamiento de los contenidos a través de trabajo de investigacion individuales pales.
= Utilizacion de los casos nacionales de epidemias para Ia reflexién critica. L

VI - CRITERIOS DE EVALUACION

1. Requisilos para el examen final

1.1 Asistir al 80% como minimo a las clases tedricas y de trabajos grupales

2 Examen final

2.1. Serd escrito con ejercicios pricticos u orales y versard sobre todo el programa
desarrollado

232 La calificacion final se regind de acuerdo al reglamento vigente.

WVII - BIBLIDGRAFIA

« ARMIJO R. Curso d-eEpi-dﬂmil:lll:lE!t Chile. Universidad de Chile, 15954

«  ARANDA P. Epidemiclopia General, Venezruela, Universidad de Mérida

s ASOCIACION AMERICAMA. El control de las Enfermedades Transmitidas en ]
Hombre. Washington, 11* Edicion. OPS/OMS; 1997

+ GUERRERO R. GONZALEZ C. L. MEDINA LL E. Epidemiclogia. Bogoti: Fando
Educativo Interarmericanao, 1981

#  MAC MAHON PUGH T. F. Principios v Métodos de Epidemiolagia. Mévico
Prensa Médica Mexicana; 1984
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1 - DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: FSIOLOGIA

CURSD: SEGUNDO

HORAS - CATEDRA SEMANALES: 5

TOTAL HORAS - CATEDRA: 300

PRE - REQUISITOS: PRIMER CURSO APROBADO

11 - FUNDAMENTACION

Esta materia el alumno aprende el funcionamiento normal del erganismo humano ¥ los
mecanismos regulstorios que posee el individuo para adaptarse a las diversos situaciones que le
presenta el medio en que se desenvuelve,

La ensefianza se realiza tratando de oricntar ¢l aprendizaje del alumno para que la formacién

adquirida le sirva de base para la posterior compresitn de la fisiopatologia, la farmacologia y las
clinicas.

5i bien por razones didicticas, se realiza la ensefianza de la materia por midulos correspondientes
a cada aparato ¥/o sistema, une de los principales objetivos es lograr que los alumnos imtegren bos
conodmientos adquiridos de lo materia vy puedan comprender al ser humann como unidad
bioltgica, psiquica y afectiva,

111 - OBJETIVOS

Conocer los procesos biologicos on sus causas ¥ en Ia forma en que sc desarrollan,

Describir los mecanismos de regulacidn de los procesos biolégices

Comprender los valores normales de los pardmetros fisiolagicos.

Aprender a utilizar los instrumentos de medicion y obtener los valores de los pardmetros

fisiolGgicos.

Aprender a relacionar los datos disponibles con ¢l estado de salud o enfermedad,

Analizar e interpretar la funcién de cada drgano o sisterma del cuerpo.

Reconocer las manifestaciones y las consecuencias de las alteracionces de las condiciones

fisiélogicas normales,

Ejecutar pruebas funcionales scncillas y analizar los resultados obtenidos para su adecuada

interpretacidn.

# Tomar conciencia de la importancia de esta asignatura, que ensefia los pardmetros fisiolgicos
normales, como base para el aprendizaje de las patologias.

# Reconocer la importancia de manejar los valores normales del funcionamiento corporal (sebre

tode aquellos facilmente medibles con 1a teenologia disponible con la finalidad de su posterior

uso para detectar patologias).

Formar equipos de trabajo con el fin de realizar seminarios de discusién de temas o resolucisn

de problemas,

# Realizar una adecuada bdsqueda bibliogrifica de los temas de su interés personal o sefialado

por los docentes de la citedra
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IV - CONTENIDOS CURRICULARES

SECCION I: FISIOLOGIA GENERAL

1.

FISIOLOGIA CELULAR: La membrana cclular y otras estructuras membranosas. Produccién
de energia. Canales Wnicos y permeabilidad de ka membrana celular, Difusin ¥ transporte
activo,

HOMEOSTASIS: Mecarismo de control de organismo. Retroalimentacidn negativa y positiva,
Ganancla de los sistemas de control. Mecanksmis de comunicacion eelular,

LIQUIDO CORPORALES: Composicion de los liquidos intracelular y extracelular. Difusitn

de los solutos en los liquides corporales. Fendmeno de Donnan, Osmosis, Concepto de
esmolaridad y presidn osmitica.

POTENCIALES DE MEMBRANAS: Fisica de las polenciales de membrana. Origen del
potencial de reposo, factores. Ecuacion de Nemnst. Potencial de reposo de los tejidos excitables,

SECCION Il TEIDOS EXCITABLES: NERVIO ¥ MUSCULO

1

Z

FIBRA NERVIOSA: Potencial de accién, fases y acontecimicnios. Papel de los conductes de la
membrana en la despolarizacién v la repolarizacion. Periodo refractario absoluto ¥ relativo.
Propagacién del potenda de accidn, Propagacitn del impulso en las fibras nerviosas. Eegisiros
de los potenciales de accion. Clasificacién fisiolégica en las fibras nerviosas,

EXCITACION DEL MUSCULD ESQUELETICO: Estructura y funcidn de la unién

neuromuscular. Potencial de accidn en o miisculo esquelético. Acoplamiento de los procesos de
excitaciin ¥ contraccién. Papel del ion calcio.

3

CONTRACCION DEL MUSCULO ESQUELETICO: Resumen anatomo - histolégico del
muscule esqueliticn, Estructura de la Sarcdenera, Mecanismo malecular de la contraccitn
muscular, Energética de la contraccitn muscular. Suma de efectos, fendmens de la escalera,

tetanizacitn. Fatiga muscular. Accidn de diversas hormonas sobre el midsculo, Hipertrofia y
atrafia muscular.

FISIOLOGIA DEL MUSCULO LISO: Caracteristicas del missculo liso. Excitacidn y potencial
de accidn en el misculo liso. Proceso contrictil, Estimulos que sctian sobre ol migscaln liso,
Resumen de las diferencins entre ol miscalo liso v el esquelétioo.

SECCION 1L FISIOLOGIA CARDIOVASCULAR

L

Z

3

MUSCULO CARDIACO: caracteristicas histobogicas del mbseuls cardiaco, Prupiedades.
Potenciales de accitn en el misculo cardiaco, Contraceidn del miseulo cardiaco,

CICLO CARDIACO: Fases y periodos de trabajo cardiaco. Cronologia de los fendmenos de la
sistole y la didstole. Diagrama de Wiggers, Curvas de presitn y volumen,

RUIDDS CARDIACOS: Origen, caracteristicas y relacién con el diclo cardiaco. Variaciones
fisiolgicas. Focos de auscultacidn

4. TRABAJOS DEL CORAZON: Disgrama de presitn y velumen durante el trabajo ventricular.

Fuentes de energia. Relacidn entre tensién y longitud. Ley de Laplace, Factores que influcncian

el trabajo ventricular: pre - carga y post - carga. Trabajo cardisco y consume de oxigeno,
Reserva cardiaca.
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5. REGULACION DEL TRABAJO CARDIACC: Regulacitn intrinseca. Ley de Frank - Starling.
Regulacién nerviosa ¥ humaoral. Efectos del simpético y ¢ parasimpitico. Electos de diversos
fones sobre o corazémn.

6. EXCITACION RITMEICA DEL CORAZON: Ritmicidad del niédulo  sinoauricular.
Conduccién del impulso. Retardo en el nédulo A - V. Sistema de Purkinaje, Bl nédulo SA
como marcapasos. Marcapases ectdpico. Control del ritmo eardiaca por of sistema nerviosn
o e,

7. ELECTROCARDIOGRAMA: Concepios generales. Derivaciones thectrocardiogrificas. Fje de
las derivaciones. Descripeion del papel electrocardiogréfico, Principales patrones grificos,
Frecuencia y ritmo cardiacos. Determinacion del veelor QRS medio y la posicion del corazin.

B. HEMODINAMICA Y CIRCULACION: Fisica de la circulacién. Presitn de la sangre.
Concepto de manometria, unidades. Resistencia vascular. Rolacion entre presion, flujo y
rosistencia. Loy de DMoiscuille. Scgmentos de circulacitn ¥ distribucidn de la sangre,
Distensibilided y adaptabilidad vascular.

9. PRESION SANGUINEA Y PULSO ARTERIAL: Faclores que determinan la  prosién
sanguinea. Presién sanguinea arterlal. Variaciones lsiolégicas, Métodos de determinacitn,
Presidn arterial media. Presion arterial pulsstil concepto de pulso. Factores determinantes,
Pulsos periféricos, importancia clinica,

10. REGULACION DE LA TENSION ARTERIAL: Mecanismo nerviosos. Centro vasomotor,
Mecanismo barroceptor y quimiorreceptor, Respucsta isquémica del SNC, Reflcjos auriculanes,
Sistema renina = angiotesina y otros mecanismos a mediano plaro. Regulacién de la presidn
sanguinea a largo plazo: mecanismao renal y lquidos corporales,

11. CIRCULACION VENOSA: Estructura & innervacién de las venas, Presiones en la dirculacién

venosa. Factores que determinan cl flujo venoso. Ofecto del factor hidrostitico. Funcitn de
reservorio de las venas, Flebograma y pulso venoso,

12. MICROCIRCULACION: Estructura de los capilares. Difusion a nivel capilar. Factores
presidn capilar, presidn coloidesmdtica plasmatica e intersticial. Presion del liguido intersticial
Influencia de estos factores sobre el intercambio a nivel capilar: Ley de Starling de los capilares.

13, CIRCULACION LINGATICA: Capilares v vasos linfiticos. Formacion de la linfa. Flujo
linfitico. Papel de los linfiticos en Ia regulacitn del volumen. Edema: conceptos y causas.

14. REGULACION DE LA CIRCULACION: Regulacién local: autorregulacion, sustancias
vasodilatadores, metabolitos e iones. Regulacidn humoral: agentes vasceonstrictores y
vasodilatadores. Regulacidn nerviosa. Centro vasomotor ¥ tono vasumotor. Innervacion del
corazén ¥ los vasos. Efectos del sistema nervioso auténomo. Sistemas vasodilatadores y
vasoconstrictores simpiticos, Regulacion de la circulacion a largo plazo.

15. GASTO CARDIACO ¥ RETORNO VENOSO: Concepto de  gasto cardiaco, Factores.
Medicidn. Regulacidn del gasto cardiace: papel de corazin mismo. Mapel del SNC. Gasto

cardisco alto y bajo. Retorno venoso: conceplo, relacion con la resistencia ¥ ol volumen
sanguineo. Carvas de gasto cardizco v retormo venoso,

16, CIRCULACION COROMARIA: Anatonda de los vasos coronarios, Flujo coronario normal,
Factores que maodifican el flujo coronario,

17. FISIOLOGIA DEL EJERCICIO: Riego sanguineo muscular durante el gjercicio. Metabolismo
muscular, Cambios circulatorios y respiratorios durante el ejercicio. Temperatura corporal,
Perdida de ¥ electrolitos, Efectos del entrenamiento sobre los fendmencs mencionados,

15, EVALUACION DE LA FUNCION CARDIACA: Ergometria. Electrocardiograma continuo.
Concepto bdsico de arteriografia selectiva v cinecoromariografia. Ecocardiograiin. Cateterismio
cardiaco: concepio, bicnicas ¥ vias. Aplicaciones. Rivsgos o complicaciones posibles.

LICA DL

; |
O FoLo e Raq @,
a

i:-'EI KR
¢ UPE +

Lic. (M5} Nirolis Flores G,

reid sl ek

L



SECCION I'V: FISIOLOGIA DEL RINON Y LOS LIQUIDOS CORPORALES.

1.

COMPORTAMIENTO LIQUIDOS DEL ORGANISMO: Clasificacion ¥ volumen,
Determinacién del volumen de los comportamicnios liquidos. Principio de  dilucitn.
Composicién de los liquidos extracelular ¢ intracelular, Balance hidrico del arganisme: agua
corporal total, ingresos v pérdidas. Deshidratacion,

CONCENTRACION OSMOLAR DE LOS LIQUIDOS CORPORALES: Presitn osmética ¥
osmolaridad de los liquidos corporales, Bquilibrio osmatico: concepto de medio hipotdnicen,
isotémico ¢ hipertdnico. Electos de la adicion de soluciones hiperitnieas, Edema, conceplo
causas, Factor de seguridad,
FISIOLOGIA RENAL: Anatomia e histologta del rifion. Concepto histologico de la neurona,
Flujo sanguinco renal. Presioncs en la circulacién renal. Capilares peritubulares,
FILTRACION GLOMERULAR: Estructura del glomérulo y la membrana glomerular,
Composicitn del filtrado glomecular, Factores que determinan la filtraciin glomerular,
Factores que la modifican. Control de la filtracitn. glomerular. Autorregulacidn. Control por
comstriccidn y vasodilataciin arteriolar, Efectos del estimulo simpdtico.

FUNCION TUBULAR: Histologia de los distintos segmentos tubularcs, Reabsorcion ¥
secreciin tubular. Transporte activo y absorcitn pasiva, Capacidad de reabsorcidn ¥ secrecidn
en distintos niveles tubulares. Reabsorcién de agua, Reabsorcion de otras sustancias, Cargas
tubular y transporte miximo. Umbral plasmético,

ACLARAMIENTO PLASMATICO: Concepto de aclaraciin plasmitico de una sustanela,
Farmula. Aclaracion de urea, creatinina y fcido para - amino - hipdrico. Aclaracion de inulina
¥ su importancia,

REGULACION DE LA OSMOLARIDAD CORPORAL: Concepto de aclaracitn plasmatico
de una sustancia. Formula. Aclaracitn de urea, creatining y dcido para - anime - hipirico.
Aclaracidn de inulina y su importancia.

REGULACION RENAL DEL VOLUMEN ¥ LA COMPOSICION DEL LIQUIDO
EXTRACELULAR: Control del volumen de sangre. Mecanismo global. Factores nerviosos y
hormonales. Excrecién de urca y potasio. Regulacion de la concentracion extracelular de
hidrogeniones, bicarbonato v otros electrolitos.

EQUILIBRIO ACIDO - BASICO: Concepto de deido y base. Fundamentos de la notacién pH.
Ecuacién de Henderson - Hasselbach. Concepto de acidosis v alcalosis, efectos sobre el
organismo. Regulacion del equilibrio scido - basko por sistemas amortiguadores: sistema
tampén bicarbonato, sistema fosfato y sistema de las proteinas,

10 REGULACION RENAL Y RESPIRATORIO DEL EQUILIBRIO ACIDO - BASICO: Control

renal de la concentracidn hidrogeniones. Secrecidn tubular de hidrogeniones, Correccidn renal
de la acidosis ¥ la abealosis. Regulacitn respiratoria del equilibrio deido - bisico. Eficacia de los
mecanismos de regulacion,

11. MICCION: Anatomia de la vejiga. Innervacion. Tono vesical v cistometrograma. Mecanismo

de la miccidn. Facilitacidn ¢ inhibicidn. Trastornoa de la miccidn,

12PRUEBAS DE LA FUNCION RENAL ¥ DIALISIS: Aclaracion plasmitico. Estudio fiskeo -

quimicn de la orina. Dopaje del nitrdgeno no proteico. Bstudios mdiolégicos. Centelleografia.
Frografia. Didlisis: principios bisicos de hemodislisis y didlisis peritoncal.

SECCION V: SANGRE ENMONIDAD

L

SAMNGRE Y PLASMA: Caracteristicas fisicas de la sangre. Funciones generales. Volumen de
sangre. [Masma: caracterfsticas fisicas, componentes orginicos ¢ inorgdnicos. Fundones del
plasma. Proteinas plasmdticas: clasificacién v funciones. Eritrosedimentacion. Hematocrito,
Distincidn de plasma y suero, obtencidn.

ERITROCITOS: Caracteristicas, Numero de entrocitos ¥ variaciones. Hemoglobina, Indices
hematimetricos, formula y significado. Hemdlisis. Metabolismo de [os entrocitos.
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1.

11

13,

ERITROPOYESIS: Sitios de produccién de los globulos rojos, Fases de la eritropoyesis. Vida
llll'[mﬂl. wﬂtmﬁmﬁ factores. Factores de maduracisn,

EMOGCLOBIMNA: clura de la hemioglobina. Propledades. Ti ina,
Degradacién y derivados, Bilirrubina directa o indirt'-:lr::fnpnrmmi: rﬂ?ﬁﬁdﬂfﬂm
hierro del organismo. Distribuchén del hierra corparal. Regulackin de la ahsarcidn de hiesro.
LEUCOCITOS: Clasificacion y cnracteristicas histoquimicas y funcionales de cada tipo.
Formula leucocitaria relativa y absoluta, Variaciones fisiologicas y patoltgpicas,

INMUNIDAD: Conceplo. Reaccidn inmune, Inmunidad celular y humoral, Inmunidad sctiva
¥ pasiva. Alergia. Antigenos de histocompatibilidad. Aplicaciones de L inmunologia. Sistorna
mononuciear fagocitico,

INMUNIDAD CELULAR: Linfocitos. Estructura y caracteristicas histoquimieas. Tipos de
linfocitos y funciones especificas de cada tipo. Distribucion en los tefidos linfoides. Papid die bos
linfocitos en la inmunidad humoral y en la inmunidad mediada por células. Linfocinas.
Inmunodeficiencia, causas.

INMUNIDAD HUMORAL: Inmwnoglobulinas:  estructura  bdsica.  Clasificacitn,
caracteristicas, propiedades y funciones de cada tipo. Sistema del complemento: concepio,
funcicnes, componentes ¥ vias de sctivacitn,

GRUPOS SANGUINEOS: Fundamentos del sisterna ABO. Antigenos Ay B y aglutininas anti
- A ¥ anti - B, aspecto gendtico del sistema ABO. Leyes de Landsteiner. Distribucién de los
grupos sanguineos on o] Paraguay,

SISTEMA RH: Fundamentes. Antigeno RH y anticuerpo anti - RH. Incompatibilidad feto -
materna. Deteceidn y prevencidn. Test de Coombs directo e indirecto.

TRANSFUSION: Transfusion de sangre. Concepto de donante universal y receptor universal.
Prucka cruzada. Indicaciones de la transfusién. Peligros parciales, Transfusion de eritrocitos,
plasma, derivados v sustitutos.

- HEMOSTASIA: Definicién. Hemostasla primaria y secundaria, componentes, plaquetas.

Factores plasmiticos de la coagulacidn. Esquema actual de la coagulacitn. Vias extrinsecas e
intrinseca. Via final comin. Evelucion del coagule. Anticoagulanies fisiologicos y
farmacoldgicos. :
METODOS DE ESTUDIOS DE LA HEMOSTASIA: Hemostasia primaria, vias inirinseca y
extrinseca. Flaquetas, Tiempos de sangria. Prueba del lazo, Tiempo de protrombina. Retraccén
y lisis del coagulo. Concepto bisico de esta prucha, valores normales. Hemofilia: Ssiopatologia
¥ prucbas para su estudio.

SECCION VI FISIOLOGIA RESPIRATORIA

1L

S

CIRCULACION PULMONAR: Resumen anatémico. Coracteristicas de ln clreulschin
pulmonar. Dindmica de los capilares pulmonares, Edema pulmonar, Cavidad pleural.

BASES QUIMICAS DEL INTERCAMBIO GASEOSO: Presidn y difusitn, {'."nna:pl:u de
presidn parcial. Leyes que rigen a los gases. Composiclén del aire atmosférico, alveolar y
espirado. Difusidn de gases a través de la membrana respiratoria. Capacidad de difusitn.

3. MECANICA RESPIRATORIA: Misculos respimtnrios. Presiones respiratorias. Adaptabilidad

pulmonar, Surfactante. Trabajo de la respirocion. Volimenes vy capacidades pulmonares.
Espirometria. Funciones de las vias respiratorias. Volumen minuto respiratorio.

4. VENTILACION ALVEOLAR: Concepto. Distribucién entre volumen minulo respiratorio y

ventilacién alveolar, Espacio muerto anatdmico y fisioldgico, relacién entre ventilacion y
perfusitn,

5. TRANSPORTE DE GASES EN LA SANGRE: Captacidn de oxigeno en los alvdolos. Gradiente

de difusién. Transperte de oxigeno por la hemoglobina. Curvas de disociacién de la
hemoglobina, Utilizacién de oxigeno por las oélulas. Transporte de bidxido de carbono de los
tefidos a lo= alviéolos. Gradiente de difusidn. Formas de transporte. Cociente respiratorio
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7 RESPIRACION EN LA ALTURA: Efeclo de la baja presitn atmosférica sobre

nevronales, Reflejode Hering = Brever, Regulacidn quimica de 1a respiracién: mecanismo e
importancia de los

6. factores intervinientes. Quimiorreceptores: Regulacion de la respiracion duranie ol
ejercicio. Otros factores que alectan o ln respiracion,

la compasicion
del aire alveolar, Efeclos de la hipoxia, Aclimatacion a la baja presidn parcial de oxigenao,

Aclimatacion natural a la altura. Enfermedades de las alturas |

B. FISIOLOGIA DEL BUCEO: Profundidad y presion, Efectos de I alta presion de los gases en el

cuerpo. Descompresidn del buzo, Enfermedad por descompresion. Problemas (sicos del
Bucen.

SECCION VII: NEUROFISIOLOGIA

2

10.

1.

12.

LA NEURONA: Caracteristicas de la neurnna. Transporte mobmicn, Modencial de membrana de
la neurona, bases idnicas.

- ORGANIZACION GENERAL DEL SISTEMA NERVIOSO: Receptores y efectores. Niveles

de organizacién: nivel cortical, nivel encefdlico bajo ¥ nivel medular, Mecanismo neuronales:
tranemisidn de sefales, relevo de sefiales, convergencia y divergencia. Sumacitn espacial y
temporal, Facilitacian. Inhibicin.
SINAPSIS: Estructura de sinapsis. Sinapsis quimicas ¥ cléctricas. Potencial post sindptico
excitador. Retardo sindptico. Fatiga. Potenciales post - sindpticos inhibidores, Inhibicién pro =
sindptica, Efecto de la alcalosis, acidosis, anoxia y drogas sobre la lransmision sindptica.
NEUROTRANSMISORES Y NEUROMODULADORES: Clasklicacitn. Neurotransmisores de
bajo peso maolecular: acetilcolina, aminas, aminodcides. MNeuropeptidos.

RECEFTORES SENSORIALES: Modalidad sensorial. Receptores sensoriales, clasificacitn,
Potencial de receptor. Ley de la energia nerviosa especifica. Ley de Weber = Fechmer.
Adaptacidn de los receplores. Receptores ténicos y fdsicos. Fatiga. Mecano receptores:
receplores de tacto ¥ posicidn, receptores cenestésicos, Nociceptores, Receptores terminos.,
VIAS DE LA SENSIBILIDAD SOMATICA: Sistema dossolemniscal ¥ espi i
resumen anatdmico, trayecto, sensaciones que conduwcen y caracteristica de la conduccian. Vias
de la sensibilidad térmica,

CORTEZA SOMESTESICA: Arca sonsitiva somdtica I Localizacitn. Funciones,
Representacidn del cuerpo en la corteza somestésica. Area sensitiva somdtica Il Areas de
asociacidn somdtica,

DOLOR: Conceplo y finalidad del dolor. Receptores. Localizaciéon ¥y cuantificacidn del dolor.
Umbral doinroso. Causas del dolor. Dolor visceral, causas. Parestesia e hiperestesia. Sistema
onalgésico del SNC

SENSIBILIDAD PROFIOCEFTIVA: Sensaciones cinestésicas, receptores v estimulos. Seatido
de la posicion por cenestesia. Huso muscular, estructura v funciones. Activacion ¥ control del
huso muscular. Aparato tendinoso de Golgl, estructura v funcitn. Vias de la sensibilidad
propioceptiva.

MEDULA ESPINAL: Organizacion motora de la médula espinal. Moto neuronas e inter
neuronas, Arco reflejo. Caracteres fisioldgicos de los movimientos reflejos. Clasificacion de los
reflejos. Reflejos medulares. Huso muscular y reflejo miotético. Reflejos de importancia clinica.
Reflejo flexor, Reflejo tendinoso, Reflcjos vegetativos medulares SOC espinal.

CORTEZA MOTORA: Resumen anatomofisiclégico de Ia corteza motora. El drea piramidal ¥
la via motora piramidal o corticospinal. Representacién del cucrpo en la corteza motora.
Caracteristica de la mortalidad piramidal. Funciones de las otras dreas motoras. Corteza pre -
molora.

VIAS MOTORAS EXTRAPIRAMIDALES: Componentes del sistema extrapiramidal o
extracorticospinal. Caracteristicas de ln modalidad extrapiramidal. Funciones del sistema

extrapiramidal. Lesiones de las vias piramidal y extrapiramidal, efectos. Signo de babinaki,
Clonus.
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13. SENTIDG DEL EQUILIBRIC: Niceos reliculares v vestibulares. Aparate vestibular.
Receptores vestibulares, Conexiones del aparato vestibular con o SNC. Punclones del aparato
vestibular en el cquilibrio. Papel de los propioceptores. Reflcjos vestibulares. Nistagmus,

14. CEREBELO: Resumen anatémice. Corteza corcbelosa y tipos celulares, Nocleos cerebelosos.
Mecanismo de retroalimentacidn. Contral de ln motilidad involuntaria: control de los refligin
espinales, motilidad pestural y equilibrio, Anomalias de Ia funcian cerebelosa,

15, GANGLIOS BASALES: Resumen anatomedisiobdgico, Circuilos entre ganglios bisales, corteza
cercbral y tilamn, Funciones de los ganglios basales. Manifestaciones clinicas de lesione.

16. FORMACION RETICULAR: Resumen anatémico, Funciones excitadoras e inhibidoras de la
formacién reticular, Funcién en el equilibrio. Movimientos estereotipados inconscientes,
Control de funciones vegetativas, Sistema activador relicular ascendente: funciones de la

porcidn mesencefilica y de la porcitn talimica. Control de neurohormenal de la actividad
cerebral.

I7. ONDAS CEREBRALES, SUERO Y VIGILIA: Sucfio de ondas Jentas ¥ suefio REM, Teorfas
bdsicas del sucfio y la vigilia. Efectos tisioldgicos del suefio. Origen y earacteristicas de las
ondas del dectroencefalograma. Importancia clinica del EEG, Epilepsia.

18, CORTEZA CEREBRAL: Resumen anatémico. Funciones de fireas corticales esperificas. Arcas
primaria, secundarias y de asociacién. Hemisferio dominante. Procesos corticales: conciencia,
pensamiento, memoria, procescs analiticos,

19. FISIOLOGIA DEL COMPORTAMIENTO: Hipotilamo y sisterna  limbico. Resumen
anatdmico. Conexiones con la corteza. Papel del hipotdlamo v el sistema limbico en la

conducta. Funcidn de mediadores quimicos en el control de la conducta, Otras fundones del

hipotdlamao,

SISTEMA NERVIOSO AUTONOMO: resumen anatémico y funcional del sistema nervioso

simpitico y parasimpdtico. Fibras colinérgicas y adrenérgicas. Sintesks ¥ degradacidn de los

neurctransmisores vegetativos. Receptores adrendrgicos y eolinérgicos. Acclones del simpitico

y ¢l parasimpitico. Caracteristicas de cada sisterna. Tono simpdticn ¥ parasimpdtico.

21. REFLEJOS AUTONOMOS: Reflejos del simpiticn v del parasimpétien. Estimulacién masiva.
Funciin de alarma  del sistema  simpitico. Drogas  simpiticomiméticas v
parasimpiticomiméticas, Antagonistas y blogueantes.

21. VISION: Anatomia del ojo. Liquido intraccular v presion intraocular, Optica del ofo. Medios
refringentes. Acomodacion. Agudeza visual. Defectos de dptica del ojo,

23. NEUROFISIOLOGIA DE LA VISION: Capas de retina. Organizacion nerviosa de la retina,
Funciones de cada tipo celular. Fotoquimica de la visién, Adaptacién a la luz y oscuridad.
Visitn de los colores. Vias dpticas, Corteza visual. Campo visual, Control de los movimientos
oculares, la acomodacion y la abertura pupilar,

24. AUDICION: Resumen anatomofisioldgico del ofdo. Transmisién del sondo hasta el drgana de
Conti. Estructura y funcidn del caracol. Estructura y funeidn del caracol v el drgano de Corti.
Determinacién del tone y la intensidad. Umbral de audicidn. Via nerviosa de la sudician,

23, SENTIDO DEL GUSTO Y EL OLFATO: Sensaciones primarias del sabor. Botones gustativos.
Via sensitiva del gusto. Sentido del olfato: Células olfatorias. Sensaciones olfatorias primarias,
viz merviosa de la olfaccitn

26. CIRCULACION CEREBRAL Y LIQUIDO CEFALORRAQUIDED: Resumen anatémico de la
circulacion cerebral. Caracteristicas de la circulacién cerebral. Flujo sanguines cenchral
Metabolismo  cerebral, Liquido cefalorraquides:  produccién., composicion, furcones,
circulacién. Barrera hematoencefdlica. Presidn del LCR

20.

SECCION VI FISIOLOGIA DIGESTIVA Y PRINCIPIOS DE NUTRICION,

1. FISIOLOGIA DE LA PARED INTESTINAL: Actividad eléetriea del misculo liso. Contral
nervioso de la funcidn gastrointestinal. Control hormonal, Motilidad del tubo digestivo.
Circulacidn intestinal. Factores que modifican el riego sanguines intestinal.
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1. INGESTION DE ALIMENTOS: Masticacion y deglucion. Etapas de la deglucion. Esfinter
gastrocsoffigico. Secrecion salival. Glindulas salivales. Composicion de la saliva. Funciones,
Regulacidn de la secrecién salival.

3. FUNCIONES MOTORAS DEL ESTOMAGO: Resumen anatémico  del  estdmago.
Movimientos del estémago. Funcidn del almacenamiento ¥ mezcla, Vaciamiento gistrico y

funciones que lo modifican, hormonas, composicidn del quimo, laclores nervioses.

SECRECION GASTRICA: Histologla de las plindulas pistricas. Secrecidn de dcido

clorhidrico. Secrecidn de pepsina. Funcidn de ambos productos. Regulacion de la secrecion

3. SECRECION PANCREATICA EXOCRINA: Rosumen snatémico del pdncreas. Compaosicion
del juge pancredtico. Funciones. Regulacidn nerviosa de la secrecitn pancredtica. Regulacidn
hormanal: secreting y pancreozing. Activacion de las enzimas pancrsiticas.

6. HIGADO: Resumen anatdmico. Funciones del higado, Secrecidn de bilis por ¢ higado.
Composicidn de la bilis. Funciones. Factores que modifican la secrecion de bilis, Funcion de b
vesicula biliar, regulacidn. Pruebas funcionales hepdticas,

7. INTESTINO DELGADO: Matilidad del intestino delgado. El reflejfo peristitico. Punciones de
1a vlvula fleo - cecal. Regulacién nerviosa y hermanal de la motilidad intestinal, Secrecién del
i.nhL‘EI:Im delgado. Composicién de la scerecidn Intestingl ¥ factores que la determinan y
modifican,

8. INTESTINO GRUESO: Resumen anatomico, Mevimientos del intesting grueso. Factores que
los causan, regulacién. Defecacién: formacicn de las materiales fecales, composicion de [as
heces, meconisme de la defecacién, Secrecién del intestine Erueso,

9. NUTRICION, GENERALIDADES: Conceptn de nutricion y estado nutricional, Alimentas.
Mutrientes v alimentos. Factores determinantes del estado nutricional. Nermas para una
alimentacidn comecta. Leyes clisicas de la alimentacién. Concepto de dieta normal y dietas
mindificadas,

10. BIOENERGETICA: Unidades de energla en nutricidn. Caloria v Joule. Metabolismo basal,
Gasto de energia segin la actividad fisica. Requerimiento enerpiico diario,

11. NUTRIENTES: Macro nutrientes: proteinas, glicides v lipidos. Caracteristicas quimicas,
Funciones. Fucntes v requerimientos. Micro nutricntes: funciones v fuentes. Requerimicntos.,

12. LOS ALIMENTOS: Grupos de alimentos. Alimento protedcos: camnes, leche, huevos v sus
derivados. Frutas. Hortalizas. Cereales v sus derivados. Legnmbres. Tubéroulos. Grasas,
Aztcarcs, Bebidas, Especias. Caracteristicas v valor nutricienal de cada uno de ellos.

13. DIGESTION, ABSORCION Y METABOLISMO DE LOS GLUCIDOS: Erimas
intervinientes en los distinlos niveles. Productos de la digestién. Mecanismo de absorcién,

14. DIGESTION, ABSORCION Y METABOLISMO DE LAS PROTEINAS: Enzimas
intervinientes. Productos de la digestion. Mecanismmo de absorcién de los productos terminales.

15. DIGESTION, ABSORCION ¥ METABOLISMO DE LOS LIPIDOS: Enzimas inervinientes.
Papel de la bilis. Mecanismo de absorcidn de los productes de digestidn de los lipidios.

16. ABSORCION DE VITAMINAS, AGUA Y MINERALES: Sitics de absorcién de mincrales,
Mercanismos. Absorcidn de vitaminas, factores. Absorcion de agua

I7. TRASTORNOS GASTROINTESTINALES: Nauseas y vémitos, mecanismo ¥ causas,
Concepto de diarrea y estrefiimiento, Metcorismo,

SECCION IX: ENDOCRINOLOGIA ¥ REPRODUCCION.

I. HORMONAS: Concepto y clasificacién. Mecanismo de accién hormonal, receptores

segundos mensajeros, Secrecidn hormonal y almacenamiente. Metabolismo y excrecion de las
hormonas. Dosaje hormaonal,

2. SISTEMA HIPOTALAMICO - ADENOHIPOFISARIO: Anatomia del hipotilamo, Nicleos y
conexiones. Neurohermonas hipotalimicas. Sistema portal hipotalimico -

3. adenchipofisario. Interaccién  hipotilamo - hipafisis - glindulas.  Control por
retroalimentacion: concepto, mecanismo, Hpos.,
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4. HORMONAS ADENOHIFOFISARIAS: Hormona de crecimiento. Estruetura quimica y
secreciin. Acciones sobre ¢l crecimiento, Mapel de |2 somatomeding, Aeciones bioquimicas y
metabdlicas. Regulacién de la secrecidn de ST, Otras hormonas adenohipofisarias: ACTH,
tirotrofina, prolactina, gonadotropinas,

5. HORMONAS NUEROHIPOFISARIAS: Sistemna hipotalimico - neurshipofisario. Produccidn,
transporte ¥ liberacién de las hormonas nearohipofisarias, Vasopresina v oxilocina: estructura,
acciones, fisiologicas, mecanismo de accidn, regulacion de su secrecidn,

6. HORMONAS TIROIDEAS: Resumen analémico e histologico de la plindula tiroides.
Metabolismo del yodo, Sintesis, secrecidn y transporte de las hormonas tiroideas, Acciones
mtabdlicas. Acclones sobre aparatos y sistemas. Regulacion de su secrecion. Anomalias de la
secrociin de hormonas tiroideas. Prueba de a funcitn tiroidea.

7. HORMONAS DE LA MEDULA SUPRARRENAL: Resumen snatdmico. Quimica y
metabolismo de las hormonas de la médula suprarrenal. Acciones fisiclégicas. Aeciones
metabilicas. Acciones sobre aparatos y sistemas. Diferencias entre la secitin de adrenalina ¥
neradrenalina. Regulacidn de la funcion de la médula suprarrenal

B. CORTEZA SUPRARRENAL: Resumen anatomico e histologico. Sintesis, metabolismo ¥
excrecidn de las hormonas corticosuprarrenales. Mineralocorticoldes: acciones fisiolégicas,
mecanismo de accion, regulacién de su scoreclén,

9. GLUCCOCORTICOIDES: Mecanismo de accidn. Acciones fisiolégicas. Efectos sobre el
metabolismo, la inmunidad y la inflamacion. Otras acciones. Regulacin de sy secrecion.
Pruebas de la funcitn corticosuprarrenal.

10. CAMBIOS NORMALES ¥ ANORMALES EN LA FUNCION SUPRARRENAL: Sindrome
general de adaptacién: definicién, etapas. Caracteristicas de cada etapa. Papel del cortisol v la
acirenalina. Concepto bdsico de hipercorticismo e insuficiencia corticosuprarrenal.

11 .PANCREAS ENDOCRINO: Resumen anatimico e histolégico del pincreas. Insulina:
estructura, biosintesis y secrecidn. Mecanismo de accin. Receptores e interaccionos.
Degradacién di la insulina. Acciones sobre el metabolismo de los ghicides, lipidos y proteinas,
obras acciones. Antagonistas de la insulina,

12 OTRAS HORMONAS INSULARES: Glucagon, Estructura. Acciones fisiologicas e interaccitn
con la insulina. Regulacién de su secrecidn. Somatostatina: funcidn en los [slotes ¥ en olros
silios de arganismo.

13 . HORMONAS DE LA GLANDULA PARATIROIDES: Histologia de la glindula. Metabolismo
del calcio. Distribucidn del ealcio v o fosfato en el liquido extracelular: Parathormana: acciones
sobre el metabolismo del calclo y el fosfato. Efectis a nivel intestinal, renal v dseo. Relacidn con
la vitamina D. Regulacién de la secrecién de paratharmona, Hipoparatiroidismo, Calcitonina:
acctones sobre la caleemila. Regulacidn de su searecidn.

14 .APARATO REPRODUCTOR MASCULING: Hesumen analémico a histolégico. Funciones
generales del testiculo. Funciones de las células de Sertoli. Barrern hermatotesticular:
Regulacidn de la termperatura del testiculo

15 ESPERMATOGENESIS: Fases. Duracidn. Cinética celular. Regulacidn de la Espermatoginesis,
Estructura del cspermatozoide. Maduracidn, Composicitn del semen, Funcitn de la prostata y
las vesiculas seminales.

16 ANDROGENOS: Naturaleza quimica. Biosintesis. Sitios de produccitn. Mecanismo de accidn.
Metabolismo y excrecidn de los androgencs. Acciones fisioldgicas antes y después del
nacimiento. Caracteres sexuales secundarios. Acciones sobre los tefidos. Acciones metabélicas.

17 CONTROL DE LA FUNCION TESTICULAR Y LAS FUNCIONES SEXUALES
MASCULINAS: Tapel del hipotdlamo y la  hipofisis. Gonadotropinas hipafisarias.
Retroalimentacidn en el eje hipotdlamo - hipdfisis - testiculo, Efectos de la gonadotropina
cortdnicn. Puberiad.

17 CICLO OVARICO: Resumen anatémico e histolégico del ovario. Elapas de ciclo ovirioo.
Faliculogénesis: etapas y cambios foliculares, regulacion. Descarga precvulante v ovulacian,
mecanismo. Cuerpo amarillo, formacién y funcienes. Diagndstico de la ovulacitn,
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Caracterizticas de la menstruaciin,

19. HORMONAS SEXUALFS FEMENINAS: Estrégeno. Biosintesis, metabolismo y excrecidn.
Mecanismo de accidn hormonal, Acciones fisiolégicas: con el aparato reproductor, acciones
morfoltgicas, acciones metabdlicas. Caracteres sexuales secundarios, Progesterona. Biosintesis
y degradacion. Acciones fisioldgicas sobre el dtero ¥ ¢l metabolismo. Acciones de embarazo,

20. REGULACION DE LAS FUNCIONES SEXUALES FEMENINAS: Gonadotropinas
hipofisarias. Retroalimentacién positiva y negativa. Curvas hormonales durante los cicles
sexuales femeninos. Ciclos anovulatorios. Pubertad y monarquia. Menopausia.

21. RESPUESTA SEXUAL HUMANA: Fases de Ia sexcual humana, Descripeidn,
elementos nerviosos y endocrinos. Patrén sexual maseuling ¥ fernenino. Diferencias. Concepto
bisico de difusiones sexuales.

22. FECUNDACION E IMPLANTACION: Requisitos minimos para que ¢l semen sea fecundante.
Capacitacion. Unién de los gamctos. Reaccion de zona, Cambins en el hueve fecundado.
Capacitacién. Unidn de los lamentos. Reaccion de zona, Cambios en el hoeve fecundado.
;l'r!mpnﬂt ¢ implantacién del hueve. Nutricién inicial del embrién, Estructura v funciones de

a placenta.

43. EMBARAZO: Papel de distintas hormonas en el emberazo. Estrégenes. Progesterona.

Gonadotropina coridnica. Somatomamotrofina corldnica, Relaxina. Otros factores hormonales,
Cambios fisiolégicos en la madre durante ¢l embarazo. Aumento de peso cambios en aparatos
¥ sisternas, cambios metabélioos.

- FISIOLOGIA DEL PARTO: Inicio de parto. Factores hormonales. Reflejos nerviosos. Fases y
duracicin del parto. Mecinica del parto. Estudio de la motilidad uterina. Calculo de la actividad
uterina. alumbramiento, involucion uterina,

23. LACTANCIA: Papel de las distintas hormonas relacionadas con la lactancia, Inicio ¥y
mantenimiento de la produccidn de leche. Eyeccién de leche. Composicion de la leche.
Calostro. Efectos de la lactancia sobre la madre,

26. FISIOLOGIA FETAL Y NEOMATAL: Etapas de la vida intrauterina. Desarrollo fetal, Fdad
pestacional de Wrmino. Adaplacidn del nifo al nacer. Caracteristicas fisiobbgicas del recién
nacidn y cambios subsiguientes. Problemas funcionales especiales del recién nacido. Concepto
bdsico de crecimiento v desarrollo.

27. ANTICONCEFCION: Método del ritmo v sus  variantes. Métodos quimicos,
Anticoncepcionales hormonales, Dispositives intrauterinos. Descripeidn de cada métode,
ventajas e inconvenientes. Eficacia. Nuevos métodos anticoncepcionales.

4

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

Para liegar a los objetives de csta asignatura se evardn a cabo las siguientes actividades:
®  Clases tedricas dictadas por el profesor para todo el grupo de alumnos.
¥* Trabajos pricticos de laboratorio.

=

# Dindmica de grupo,

I'ara estas actividades se dividird el curso en 2 grupos de alumnes, mientras of primer grupo
realiza prictica de laboratorio con orientacién de instructores, on el mismo horario el segundo
grupo realizard actividad de dindmica grupal y luego se invertirin los trabajos.

V1 - CRITERIOS DE EVALUACION

Evaluacién individual de los trabajos practicos de laboratorio por observacion y registro,
Coevaluaciin de los trabajos grupales resaltando el trabajo en equipe.

Evaluscidn escrita a través de prueba individual parcial y final.

Evaluacidn oral de la participacion en seminarios y debates.
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I - DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: MICRODIOLOGIA ¥ PARASITOLOGIA
CURSO: SEGUNDD

HORAS - CATEDRA SEMANALES: Ohs.

TOTAL HORAS - CATEDRA: 260

PRE - REQUISITOS: PRIMER CURSO APROBADD

IT - FUNDAMENTACION

E estudio de la Microbiologia y Parasitologia Médica proporciona al future médico, una
introduccidn tedrico - prictica bsica al conocimiento de los agentes microbianos cousantes de las
enfermedades infecciosas. Sirve el estudiante ¥ luego al profesional, para relacionar y aplicar
correctamente conocimientos destrezas a fin de obtener resultados oportuncs en materia de
prevencion, diagndstico, prondstico v tratamiento de los procesos patoldgicos infecciosos. La
estructuracidn de este programa obedecr a la nocesidad de adecuarse a Jos adelantos, en materia
de enfoques, téenicas y contenidos, que existen hoy en Microbiologia.

Para abordar ¢l estudio de esta rama de la ciencia, cs indispensable que ¢l alumno tenga
conocimientos previos de Anatomia, Biclogia, Histologia, Biofisica, Bioquimica y Fisiclogfa; sin los
cuales esta materia no tendria el alcance que debe dirsele, mds adn en un pais como el nuestro
dorde las enfermadades infecciosas ocupan las primeras cifras de merbilidad y martalidad, por lo
que encontramos justificada plenamente su Inclusién en ¢l segundo curso del Curriculum de la
carrera médica

I = OBJETTVOS
A= OBJETTVOS GENERALES:

Lograr que ¢l alumno adquiera:
a) Conocimienbes para:

Interpretar la agresidn de los microorganismes sobre las estructuras histo = gnatémicas
¥ sobre los procesos fisico - quimico - fisiolégicrs normales del organismo humanao,

Diistinguir las caracteristicas y peculiaridades de los diversos microorganismos

Patégenos para poder llegar a diagnosticarlos, preveniros v combatirlos
oportunamente.

b) Habilidades para:

Diesarrallar téenicas elementales del Laboratonio de M’il‘."l‘ﬂlﬂﬂli’!lﬂ‘h que pueﬂm st e
utilidad para el buen desenvolvimiento del miédico general o médico preparado parala
Atencidon Primaria de [a Salud.

Actitudes para:

Integrar los conocimientos de la materia dentro de la tolalidod del curriculum de la carrera
médica, haciendo énfasis en la patologfa infecciosa nacional y regional. Desplazar al
estudiante al medio ambiente cludadano ¥ rural, a la comunidad en general ¥ a los
ambientes midico - sanitarios.
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B- OBJETIVOS ESPECIFICOS:
GENERALIDADES:

1.

Conecimienins:
L]

Del equipamicnto de un laboratorio microbioldgico,

De los mecanismes de defensa del cuerpo humano ante las agresiones de
I MO,

De la estructura bacteriana,

De la utilidad y wilizacidn de las colorncones del Zichl y Giemsa.

De los mecanismos de bn fskolegia bacteriana.

De los objetivos, usos v preparacidn de medios de cultive,

D los procedimientos de la identifbcacion bacleriana,

Del procedimiento de recuento de gérmenes,

D¢ los procedimientos de desinfeccidn v esterilizacian, su ulilidad.

Del procedimiento de un antibiograma, su utilidad v aplicacidn clinlca.

E{IE los mecanismos de la resistencia bacteriana a los antimicrobiales y su significacion
clinica.

De los procedimientos de los ambientes clinicos v hospitalarios, sy importancia y sus
normas.

D Jos factones que repulsan la relacidn huésped - bacteriana.

Habilidades para:

Identificar los diversos equipos e instrumentos de un laboratorio microbioltgico
biisicn

Realizar una coloracion de Zielh, Giemsa v Gram.
Preparar medios de cultivo simple.
Manejar y utilizar un auteclave v una estula seca.

BACTERIAS:
Conopcimientos:

La pomenclatura bacteriana, clasificacion v las agrupaciones bacterianas.

La clasificacidn de los cocos gram - negatives, su cstrectumn, coloracidn e importancha
clindea.

La dasificacién, estructura e importancia de los baciles gram - negativos,

La clasificactdn, estructura, coloracidn e importancia clinica de las entero bacterias
oporturisias.

La clasificaciim, estructura, colomacidn e importancia clinica de los Vibrio v
Campylobacter.

La elasificacién, estructura, coloracidn ¢ impartancia clinica de los gram - negatives no
fermentadores,

La clasificacidn, estructura, colomcion ¢ impoertancia clinica de los Hemophilivs
Bordetella,

La clasificacién, estructura, coloracidn ¢ importancia clinica de Jos bacilos dcido -
aleohol resistentes.

La clasificacidn, estructura, coloracion e importancia clinica de las espiroguetas,

La clasificacién, estructura, coloracidn e importancia clinkca de las Rickettsias,
Micoplasmas y Clamydias.

Habilidades para:

Tornar material de diverses liquides v secreciones orginicas para identificacidn
bacterinns.
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* Seleccionar adecuadamente la coloracitn correcta del material clinkeo a estudiar y la
bisqueda que se pretende,

#  Realizar una siembra de material a ser coltivado en caldios de cultives ¥ otros medios
de uso mutinario,

= Reconocer al mikrescopio Gplico un germen gram = positiva, un gram - negalivo ¥ un
dcido - alcohol resistente.

* Reconocer al microscopio un estreptococo, estafilococo, neumocoen, meningococo,
genococo, hemophylus influenza, bacilo deido = aleohol resistente y espirogueta.

3. PARASITOS:
Conecimientos:
La distribuckin geogrifica de las parasitosis.
La importancia de los pardsitos como agentes palogenos en ol Paraguay.
La elasificacidn de los pardsitos,
La relacion hudésped - pardsito.
La téenica de toma y andlisis de muestras.

La clasificacidn, morfologia, procedimientos de identificacion e importancia elinica de
las amebas,

= La dasificacién, morfologia, procedimientos de identificacién e importancia clinica de
les ciliadios (giardias v tricomonas).

*  Laclasificacién, mosfologia. procedimientos de identificacidn e importancia elinica

*  delos hemo - histollagelados (Leishmania -Trypanosoma).

*  La clasificaciin, marfologia, procedimientos de identificacion e importancia elinica de
los esparozoarios (plasmodium, toeeoplasmas).

= La clasificaciin, morfologia, procedimientos de identificacion e importancia clinica de
los helmintos, cestodes, trematodes y nematodos.

* La clasificacién, morfologia, procedimientos de identificacién e importancia clinica de
los artrdpodos pardsitos del hombre,

Habilidades para:

* Tomar material clinico para identificacion de los diversos parasitos del hombre.
® Hacer la preparaciin microbioldgica adecuada para cada biisqueda.

¢ ldentificar macro y microscépicamente los principales pardsitos del hombre.

4. HOMGDS
Conocimientos:
*  Lacaracteristica general de los hengos, su morfologia, metabolisme, reproducrion.
* Laimpartancia clinica de los hongos.
*  Los mitodos de diagndstico microlégioos.

IV - CONTENIDOS CURRICULARES
UNIDAD I: Microbiologia Médica, Conteniclo. Evolucion Histérica, Laboratorio, equipamiento,

UNIDAD II: Relacién huésped - microorganismo. Modelos de relacién. Infeccidn. Poder patégeno
¥ virulencia. Factores determinantes de la accidn patdgena. Infeceiones mivtas. Gérmenes
oportunitas.

UNIDAD [I: Bases de la respuesta inmunitaria. Respuesta celular, Linfocitos. Fagoeitos. Otras
células efectoras. Sistema linfitico. Mediadores de inmunidad o linfoquinas. Cinética y evaluacion

de la respuesta celular. Respuests humoral: anticuerpos e inmunoglobulinas. Estructura v
formacién de anticuerpos. Dindmica de la respuesta humoral. Anticuerpos monoclonales.
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UNIDAD IV: Reacciones antigens - anticuerpo o sexologicas. Reaccones de aglutinacion y
precipitacion,  Reacciones  con intervencion del  completo.  Inmunofluorescencia,
Radisinmunoandlisis. Enzimainmunoandlisis. Otras reacciones sexoldgicas. Sistema completo.
Activacidn. Funciones biolégica.

UNIDAD V: Reacciones de hipersensibilidad, Tipos 1 al V. Alergia, Enfermedades auto inmunes,
Inmunidad a transplantes ¥ lumores, Histooompatibilidad., Inteadermo reacciones, Inmunidad en
las infecciones, Inmunizacidn. lomunidad adquirida. Tipos. Respuestas anamndsica. Vacunas y
sueros. Tipos, Exsquema.

UNIDAD VI: Estructura bacteriana. Merfologia: formas y tamafios. Elementos celulares obligados
¥ facultativos, Esporos. Coloraciones: Gram, Zichl, Giemsa y otras. Fisiologia bacteriana. Nutricidn
¥ metabolismo. Pigmentos. Toxinas, Reproduccion, Medios de cultivo, Téonicas de aislamionbos.,
ldentificacidn  bacteriana. Crecimiento, supervivencia y muertes baclerianas. Kecuento de
geTmencs,

UNIDAD VII: Genitiea bacteriana. Variaciones fenotipicas. Mutaclones. Transferensia. Otros
mecanismos  gendticos. Ingenieria  genética microbiana, Bacterifago. Ciclos de vida, Accin
biologica. Aplicaciones pricticas.

UNIDAD VIIL: Desinfeccion y esterilizacion. Agentes fisicos y quimicos. Mecanismos de accitn.
Antimicrobianos, Historia vy clasificacién. Espectro y mecanismos de accidn, Antibiograma.
Eesistencias a los antibadticos.

UNIDAD IX: Microbiologia hospitalaria. Desinfeccién v esterilizacion de nmbientes, equipos y
materiales. Higiene personal. Portadores. Control de esterilidad de medicamentos. Eliminacién de
desechos. Incineracién. Diagnéstico, vigilancia, profilaxis y control de las infecciones hospitalarias,
Binseguridad y enfermedades infecciosas. Rirsgos v normas.

UNIDAD X: Relacién huésped = bacteria. Modelos de relacion. Infeccidn. Poder patogens v
virulensia. Toxinas, Factores determinantes de accién pattgena. Infecciones mixtas. Cérmenes

I'.'I!!'ﬂ]"l.'lll’ll!lﬂﬂ.

UNIDAD XI: Epidemiclogia de las enfermedades infecciosas. Nociones bisicas. Cadena de
infeccidn, Otras. Diagnostico vy profilaxis de las enfermedades infeceioaas. Tomas de muestras,
Relacidin médico = laboratario, Fiora micrnbiana normal. Diagnostion directo e indirecto. Principios
de profilaxis general,

UNIDAD XIE: Microbiologfa de ambientes cepeciales, Agua: potabilidad, polucion, tratamiento.
Leche v alimentos: contaminacian, envenenamiento, conservacidn. Control sanitario. Alre v suelo.
Microbiologia de aparatos y sistemnas. Generalidades. Sistemditica. Flora y fauna normales.

Segundo Blogue: Bacterias.

UNIDAD XTI Sistemdtica bacteriana. (lasificaciin. nomenclatura. Agrupaciones bacterianas,
Cocos pram positives. Micrococos. Stafilococous auras, Otros  estafilococos.  Streptococus.
Estreptococos del grupo A. Otros grupos 5, Neumonia o neumococos. Cocos anaerobics.

UNIDAD XIV: Cocos gram negatives. Neisseria. N, Meningitidis o meningococn, N, Gonorroeae o
gonocnco, (iras neiserias, Branhamella, Moraxella y Acinetobacter.

UNIDAD XV: Bacilos gram positivos aerobios no esporulados. Corynebacterium diphterine, Otras
especics. Listeria monocitogencs. Otros. Bacilos gram positivos acrobios esporulades. bacillus
anthracis. Oiras especics.
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UNIDAD XVI: Bacilos gram pasilivos snacrobios esporulados. Clastridium. € Tetan, C.
Botulinum. €. Perfrigens v otros clostridios invasives. C. Difficile. Otros clostridios, Bacilos
anacrobins no ceporuladns. Bacteroides, Lactobacilius, Fusobacterium, Otros,

UNIDAD XVII: Bacilos gram negativos. Entero baclerias. Caracleres generales. 5. Tiphy. 5.
Paratiphy. Salmollenas productoras de gastrocnterocolitis. Shigella y B coli productoras de
diarrea,

UNIDAD XVIIE: Entero bacteriss oportunistas. Escherichin, Klebsiclla. Enlerobacter. Serratia.,
Citrobacter, Proteus y otros géneros. Yersina, Y. pestis, Otras cspecics.

UNIDAD XIX: Vibtio y Compylobacter: V, Cholerae, Otros vibriones, C. jejuni ¥ olras expecies,
Helicobacter pylori.

UNIDAD XX: Bacilos gram negativos pequefios facultativos, Pasteurella. Francicella, Legionella,
Otros géneros. Bacilos gram negativos no fermentadores. Pecudomoenas peruginosas.

UNIDAD XXI: Haemophilus y Bodetelle, H, Influenzae H, ducreyi. Otras especies. B, pertussis,
Otras especies. Gardnerella vaginalis. Brucilla. B, abortus, melitensis v suis.

UNIDAD XXII: Bacilos dcido - aleohol resistentes. Mycobacterium. M, leprae. M, tuberculosis. M.
Baris. Micro bacterias atipicas. Actinomycetales. Actinomyces. Nocardia y Streptomyces.

UNIDAD XXIII: Espiroquetas y otros microorganismos espirilcarcs. Treponema pallidum. Otros
treponemas agentes de enfermedades relacionadas con lo sifilis. Borrelin recurrentes. Otras
especies. Leptospiras. Spirillum minos. Asoclaciim fooespirilar. Epirogetas de boca y mucosas,

UNIDAD X1V: Micoplasmas, rackettsias y Chlamydia. Micoplasmas y otras bacterias de pared
celular defectuosa. Rickettsia, coxiella y otras rickettsias. C, tracomatis. Linfogranuloma venéreo,
Psitacosis - omnitosis. Otras clamidias.

Tercer Blogue: Parisibes,

UNIDAD XV: Parasitologia general, Contenido, Generalidades. Distribucion geogrifica,
Clasificacién. Relacidn huésped - pardsito. Inmunologia. Clinica. Toma y analisis de muestras.
Diagndstico. Tratamiento. Epidemiologia, Profilads.

UNIDAD XVI: Protozoarios. Generalidades. Morfologia. Metabolismo., Fauna  normal.

Reproduccidn. Lecomoskin. Hospedadores, Ciclos. Closificacién. Amebas, Entamoeba histolitica.
Crras amebas intestinales. Amebas agentes de meningoencefalitis. Otras amebas,

UNIDAD XVII: Ciliados. Balantidium coli. Otros. Flagelados del aparato digestive y mucosas:
Giardia Lamblia. Otros flagelados intersitnales. Tricomonas vaginalis,

UNIDAD XVIIE: Hemo - histoflagelados. Lehismania v tripanascma, L, brasiliensis. L, donewvani.
Otras lehismanias. T, cruzi. T, brueel. (var, gambiense y rhodesiense).

UNIDAD XXIX: Esporozoarios. Plamodium vivax, falciparum, malarie, ovale.

UNIDAD XXX: Hemintos. Generalidades. Clasificacién. Trematodes. Schistosoma mansoni. Otros
eschistosomas. Fasciola hepdtica. Otros trematodes. Cestodes. Cestodes testiculares e intestinales.
Echinococcus granulossus, Otras especies. Taeneia solium y saginata. Cisticerco. Hymenolepis
nana. Diphyllebotrium latum. Espargano. Otros cestodes.
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UNIDAD XXIX: Nematodos intestinales de penctracitn eutinea. Unicinarias. Strongyloides
stercoralis. Larvas migralorias culinea,

UNIDAD XXX11: Nematodos intestinales de penetracitin bucal, Ascaris lumbricoides. Enterobius
vermicularizs. Teichuris trichura. Larvas migmiorias viscerales, Olros nemabodos inlestinales,
Mematodos tisulares, Trichinella spiralis, Filarias ¥ obros nemaiodos teaalanes,

UNIDAD XXXINT: Artrépodos: generalidades. Morfologia general, Bislogia, lasificacidn, Control
de artripodos y roedores transmisores y reservorios. Artripodos veclores. Insectos: Pulgas ¥

piojos chupadores. Cucarachas. Mosquitos. Flebditomos. Jejenes. Tabanos, Moscas hematdfagas y
de la basura. Chinches: triantomideos v chinches de coma, Olros insoctos vectlores, Acaros:
Garrapatas y garrapatillas.

UNIDAD XXXIV: Artrdpodos parisitos y venosos. Miasis. Tungiasis. Sarna y otros artripodos
pardsitos. Insectos vesicantes, urticantes y venenosos. Arafias, alacranes v cien ples.

UNIDAD XXXV: Animales venenosos, Serpientes. Clasificacién. Serpienies  venenosas
sudarmericanas, Otros animales venenosos,

Cuarto Blogue: Hongos v Virus,

UNIDAD XXXVI: Micologia general, Caracteres generales de los hongos, Mordologia, Estructura.
Metabolismo. Reproduccién. Cultive. lnmunclogia. Accién patégena. Toma de muestras.
Diagndsticos. Epidemiologia. Tratamdento. Profilaxis. Clasificacidn.

UNIDAD XXXVII: Hongos productores de micosis superficiales. Dermatofitos. Eritrasma,
Piedras. Otras micosis superficiales.

UNIDAD XXXVIII: Hengos productores de micosis subcutineas, Sporothrix schenckil.
Rhinosporidium  seeberi  Cromomicosis. Meeetomnas, Otras micosis subcutineas. Hongos
productores de micosis sistémicas. Maracoccidicides brasiliensis.  Histoplasma capsulatum.
Cocridiodes inmitis. Otras micosis sistémicas.

UNIDAD XXXIX: Hongos oportunistas. Cryptococus neoformans. Geotrichum  candidum.
Cindida albicans. Otras céndidas y levaduras. Aspergillus. Penicillum. Ficombeosis: Mucor,
Rhizopus, otros géneros. (iras micosis oportunistas.

UNIDAD X1: Virclogia General. Concepto, morfologia v estructura de los virus. Agentes
infeccicses subvilares. Composicién quimbca y propiedades. Accidn de los agentes fisicos y
quimicos. Caltive de los virus. Mecanismo de replicacidn. Genitica. Clasificacion. Accidn

patdgena, Modelos de infeccién. Infecclones viricas latentes. Malformaciones congénitas por
virasis fetales. Antigenos. Resistencia e inmunidad. Diagndstice, profilaxis ¥ tratamiento.

UNIDAD XLI: Arbovirus. Enfermedades virales transmitidas por arirdpodos v roedares,
Togavirus, bunyavirus y arbivirus, Ficbre amarilla. Dengue. Encefalitis y cuadros febriles por
arbovirus.

UNIDAD XLIE: Poxvirus. Virocla. Vacuna, Cowpox. Monkeypox, Molluscum contagiosum. Otros.
Herpes virus. Herpes simple. Varicela herpes - zoster, Citomegalovirus. Virus de Epstein - Barr,
Otros. Adenovirus, papovavirus. Papilomavins y obros papovavirus, Virus de la gastroenterilis
humana. (Mros parvo vins.
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UNIDAD XLII: Ficornavirus. Entero virus: polio virus, Coxsackie, ECHO. Nuevos tipos de
entero virus. Virus de la hepatitis: A, B v otros, Cario virus. Rinovirus,

UNIDAD XLIV: Reovirus. Géneros reovirus, arbovirus y rotivirus, Arena vinus, Coriomeningitis
linfocitaria. Fiebres hemorrdgicas, Virus de la Fiebre de Lassa, Otros arena virus, Orthamixovirus,
Influenza virus. Modelos epidemioldgicos de gripe.

UNIDAD XLV: Paramixovirus ¥ corona virus. Parinfluenzavirus, Virus respiratorio sincital,
Paretiditis, Virus de Newcatle. Togavirus. Vinus de la rubéola. Otros,

UNIDAD XLVE: Rabdovirus. Virus ribico. Virus de Maburg, Esola v otros,

UNIDAD XLV1I: Retrovirus. Virus ¢ infecciones lentae, Virus del Sida. Virus onctgenos. Teorfas
de la oncogénesis virica. Otros retrovirus humanos.

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

La metodologla seri activa, autogestionada. Se recurrird a la demostracion, la
experimentaciin, los seminarios, las conclusiones personales ¥ el csquema de contenidos.

Las clases se desarrollarin compartidas: Instructor - alumne con la presentacién de temas a
cargo de estudiantes, ateneos, clases de orientacién y trabajos de campo,

En cuanto a los téenicas docentes se utilizardn:
a) Clases, b) Trabajos de campo, ©) Ateneos de arientacion beérieo - practicos.

a) Elumﬁedﬁmlhﬁnmluimmh:immdehdtnhy contardn de dos partes. La
primera parte, de aproximadamente una hora de durseion, consistird en la
presentacidn tedrica de la unidad correspondiente a la fecha, por parte de cuatro
alumnos, por sortes, por ofrecimiento o por designacidn. La presentacidn del tema serd
comentada, criticada, ampliada ¥ evaluada por el equipe de instructores, La segunda
parte serd prictica, demostrativa, de laboratorio, observacion, ejemplificacitn, de
aproximadamente una hora de duracién. Fn la media hora final, se hard una
recapitulacidn y valuacidn oral o escrita del tema de cada fecha,

b} Trabajos de campo: Este sector de las académicas pretende destacar ¥ modelar zunas
claves del programa de la asignatura, acercando al estudiante al medic donde se
producen las infecciones. Esta parte de las actividades ests calculada eomo para que
inswman un estimado tedrico de 4 a 6 Hs / alumno de actividad semanal en
extramuros. Estos trabajos contarén de 3 partes: 1) Un pre - seminario explicative para
el desarrallo de las pesquisas, 2) Un lapso promedio de 6 semanas para desarrollar las
investigaciones de campo, v 3) Una entrega del trabajo en forma de scminario a ser
presentado o rechazado. La carpeta y /o video de presentacion de cada trabajo, de cada
gmpn.mmlaﬂ:mlmﬁguhnmltemﬂrﬂepmﬂmmﬂhhﬁm
encucstas realizadas, investigacién de campo y laboratorie, clementos recolectados,
fotogratias v bibliografias.

c] Ateneos: Con la modalidad de tipo mesas - redondas v contando con une o mas
invitados, estos Aleneos tratarin de plantear las problemiticas basicas de Ia
Microbiologla Médica en Paraguay, No serin clases de tipo magistrales ni se
desarrollardn en dlas exhaustivamente el programa,

A DR FAH
SBEFOLR N 1Sy,
« kd N

< BPE 3%

Lic, (MSC.) Nicolis Flores G.

s i i ' e RN SREnEl (X

L



VI - CRITERIOS DE EVALUACION

Laos requisitos hisicos indispensables para tener por cursada la materia, serdn los siguientes:
Acreditar un B0% de asistencia a las clases pricticas, Acreditar un BO% de asistencia a los Ateneos
y Clases de Orientacidn Tedrico Pricticas.

La citedra empleard el sistema de evaluaeldn continuada que contemple los aspectos
cognoscitivos ¥ peicomodriz del estudiante frenle a I asignatura, Los conocimientos serdn
evaluados a través de los exdmenes parciales y los aspectos afectivos y psicomotrices, segin la

participacion, actitudes, destreza y desempefio en las clases prifclicas, seminarios v trabajos de
campn,

Los exdmenes parciales serin cuatre a lo largo del lodo ol aflo y comesponderdn a la
finalizacitn de los respectivos cuatros blogues en que hemos dividido a la asignatura. Uno tedrico
practico, serd tomado por los respectives instructores de grupo y calificado porcentualmente. Y
otro escrito. Los mismos se basarin en el sisterna de evaloacidn por objetivos. Asi, tanto los
parciales escritos, como el examen final escrito consistirin en [a respuesta breve de 20 prepuntas, a
ser desarrolladas en un tempo méxinmo de 60 minutos,

La nota anual de aprovechamiento del alumno se basard en el promedio de cinco notas: 1)
Cuatro corresponderdn a los porcentuales obtenidos por cada alumno en los cuatro parciabes
escritos ¥ 2) Una quinta serd el promedio de los porcentuales de los cuatro exdmenes parciales
tedricos - pricticos y ¢l promedio de las notas de la exposiciones del alumno en los cuatro blogues.
¥ serk necesario un minimo de 70% del promedio de esas cinco notas para tener derecho al examen
firal en el periodo mwviembre - diciembre. El cstudiante podrd rendir en el periodo
complementario (febrero - marzn), con promedio inferior, si hubiere completado todos los otres
requisitos,

VIl - BIBLIDGRAFIA

» ATIAS A. Y NEGHME A. 1998, Parasitologia Clinica (2* Edicion) Ed. Mediterrinco (OPS)
Santiapo = Chile. ISBN 956-2H0-0263,

# BARON SAMUEL 1982, Medical Microbiology. Addisson - Wﬂf.q" M. D, Callfarmta -
USA, ISBN 0-201-10175-0.

# BARRET JAMES T. 1990. Inmunaologia Médica (5* Edicion) Ed. Interamericana, Méxicn. |
ISBIMN 968-25-1461=-4,

» CANESE ARQUIMEDES. 1988 Microbiologin y Parasitologia Médica (¥ Edicidn)
EFACIM, Asuncidn, Paraguay.

= DIVO ALEJANDRO. 1990, Microbiclogia Médica (4* Edicién) Ed. Interamericana. Méxion.
ISBM 968-25-1450-9.

# FUMAROLA A. Y OTROS. 1957. Microblologia v Parasitologia Médica (2° Edicidn) Salvat
Editores. Parcelan - Espafia. . ISB 84-3145- 26972,
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1 - DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: MNUTRICION

CURSO: SEGUNDO

TOTAL DE HORAS - CATEDRA: 40

PRE - REQUISITOS: PRIMERD CURSO APROBADO

Il = FUNDAMENTACION

Dentro de la formacién médica de aporte nutricional es fundamental para la buena evolucidn del
pachente,

111 - OBJETIVOS

Conocer los alimentos v los valores nutricionales. Es fundamental para el manejo de una bucna
indicacion de la dieta de la embarazada y el nifio,

IV = CONTENIDOS CURRICULARES
BLOQLIE 1: Generalidades

Unidad [; Introduccidn. Definicidn, Tiempos de la nutricion. Definicion de ka alimentacin. Leyes
de alimentacion. Relacion entre nutricidn, salud y desarrollo.

Unidad II: Bioenergética: Introdusccién. Unidades de energin. Metabolismo basal. Accidn dindmica
especifica de los alimentos. Conciente respiratorio. Valor eldrico tolal,

Linidad I11: Nutrientes o principios alimenticios(l). Hidrato de carbono: funciones, Proteinas:
funciones. Grasas: funciones. Regulacién del balance del sgua.

Limidad I'V: Nutrientes (TT) Minerales. Macro elementos. Micro elementos. Vitarminas: comcepio,
clasificacidn.

Unidad ¥: Astmilacion de nutrientes.

Hidrates de carbono, Digesfidn, Absorcién, Distribucién,
Proteinas. Digestidn. Absorcidn, Distribucidn,

Lipidos. Digestifin. Absorcidn.

Vitaminas, Agusa, Minerales.

Unidad VI: Los alimentos. Introducaian, Defimicstn. Clasificacion. Valor notritivo de los alimentos,

Unidad V1I: Leche. Definicion. Caracteristicas. Composicién quimica. Valor nutritive, Tipos de
leche. Quesos, Carnes. Huevo.,

Unidad YIII: Vegetales y frutas. Composiclin quimica. Clasificacion. Cereales y derivados.
Composicion quimica. Pan. Fideos. Legumincsas. Aziicar y derivados. Grasas y aceites, Especias y
condimentos. Bebidas,
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Unidad IX: Alimentacién normal.
Unidad X: Requerimientos y recomendaciones nutricionales.
Unidad X1: Mutricidn en la infancia v adolescencia.

Unidad XTI: Nutricitin on ol embarazo y lactaneia,

Unidad XTI: Nutricion en el adulio, en el geronte y en ¢ deportista,

BLOQUE 2: Diieto terapia.
Unidad XTV: Bases para la dieto terapia. Nutricion y Aparato Digestive:

1. Alimentacidn en las afecciones intestinales.
2 Nutricitn y alimentacién en afecciones intestinalis. Iarn=a,
3. Nutricidn y alimentackin en afecciones hepatologicas.
= Obesidad,
= Desnutricién.
- Diabetes sacarina. Complicaciones.
= Hipeslipidemias. Arteriosclerosis y alimentacidn.
- MNutricién y alimentacidn en afecciones renales,
= Gola.
- Mutricién y stress patoldgica. Mutricién y cirugia. Post operatorio, Nutricidn enteral y
parenteral. Nutricidn y cincer.
+ MNutricion y salud piblica. Estado nutriclonal en el Paraguay.

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE

Se debe tener en cuenta el manejo de la preparacifn de bibetones v la dieta para las embarazadas ¥
ademis la preparacidn del pre - post operatorin

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE

L. Beatriz, M. Sudrez. Fundamentos de la Mutricidn Normal. 6ta Edicidn, Editorial el Ateneo 2012
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1 - DATOS DE IDENTIFICACION
MATERIA: SALUD PUBLICA ¥ ADMINISTRACION
HOSPITALARIA
CURSC:: SECUNDO
HORAS - CATEDRA SEMANALES: 4
TOTAL DE HORAS - CATEDRA: n
PRE - REQUISITOS: PFRIMER CURSO APROBADO

I -FUNDAMENTACION

La salud piblica abarca una problemitica soclal muy necesaria de fortalocer. Bl estado es
calificado muchas veces por las condiciones de salud que ofrece a los pobladores, En este contesto
es fundamental que el profesional sca capaz de la conducdidn ¥ gestion para que las insttuciones
de salud enfrenten nuevos desalios en el terreno conceptual instrumental manteniendo los
principios y los valores pertenccientes sobre la concepeitn de la salud como un derecho bisico,

I - OBJETIVOS

= Analizar la situacion actual de la salod pablica en el Paraguay.

¥ Formular respuestas coherentes con los desafios globales y locales en salud.

¥ Optimizar el potencial de la cooperacion en el logro de objetivos comipartidos a
Nivel nacional.

IV = CONTENIDOS CURRICULARES

UNIDAD L SALUD PUBLICA COMO POLITICA DEL ESTADO
#  Clase inaugural. La formacién biosocial del Medico ante el cambio geopoblacicnal
Y cultural de la poblacién.
# Presentacitn de los objetos, actividades y sistema de evaluacion del Programa de
Salud Pablica y Administractdn hospitalaria.
¥ Anilisis de Ia situacion, estructura de la morbimortalidad ¥ de los recursos
humanos, fisices y financieros. Principales indicadores. Ejercicios. Elaboracién
del protocolo preliminar de los trabajos pricticos.
# Concepto de Salud, Salud piblica y atencién primaria. Historia natura] de la
enfermedad.
Reforma del sector salud. Factores condicionantes y determinantes. Lineas de
accidn y es
# Sisterna Nacional de Salud en Paraguay, situacién actual,
= Sisterna Local de Salud (SILOS) concepto, arganizacién y desorrollo. Municipios
Saludables. Descentralizacion Sanitaria.
= Comunicacién Social en Salud. Sistema de informacidn. Proceso de planificacian
Etapas. Tipos de plan. Princlpales indicadores de salud,
» Salud Materno Infantil- Programacién Macional. Areas de accién. Principales
Indicadores.
= Planificacién Sectorial de la salud, Brapas. Tipos de planes. Objetivos v metas
Ejercicies de aplicacién.
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* Recursos humanos para la salud. Distribucidn geopoblacional segiin: MNiveles de
atencitn: Normas y procedimientos para el gercicio profesional en los paises del
MERCOSUR.

# Calidad y equidad en salud. Calidad Total,

UNIDAD II. ADMINISTRACION HOSPITALARIA
¥ Concepto de administracidn. Principios, funciones, organizacion de los servicios
Segin niveles de atencién,

# Ejercicios. Elaboracidn de organigramas,

= Adminizstracion Hospitaloria. Conceptos. Principios y funciones,

# Organizacién de los servicios finales, intermedios y penerales, administrativos,

* Programacién médica de los servicios de Salud segiin niveles de atencion v tipos

de servicios. Crganizacitn de Servicios. Finales. Consaltorio Externo.
Hospitalizacifn, Vacunacién. Visita domiciliaria. Cirugia. Maternidad. Otros,

* Drganizacidn de los servicios intermedios. Laboratorio. Radislogia. Banco de sangre. Otros.

= Organizacion de los servicios gencrales, transporte, lavanderta, alimentacian,

hros.

# Administracion del personal. Sisterna de admision y control.

# Organizacidn y funciones del departamento de recursos humanos,

# Orientacion de los trabajos priclicos sobre Andlisis de Resultados.

# Financiamiento del Sector Salud, Fuentes nacionales y externas, Composicién del gasto en
salud. Programacion Presupuestaria de los servicios de salud. Niveles de sjecucidn, control y
evaluacidn.

# Orientacion téenica sobre la presentacion de los trabajos pricticos.

# Infeccidn hospitalaria. Situacion actual, medidas de prevencién y control
Funciones del comité de control de infecciones infrabospitalarias.

# Sistema de conservacion y mantenimiento de los recursnos fisicos. Infracstructura edilicla,
equipos ¥ materiales,

¥ Estudio cuantitative y valorative de proceso y gestién de los servicios de salud. Principales
indicadores, Ejercicios.

# Auditoria Médica, Concepto y drea de accién. Supervisidn. Fiscalizacion y Control de Jos
servicios de Salud. Bioética y Salud. Mormas éticas y legales del ejercicio profesional

* Economia y Salud. Evaluacion de! impacto de los programas de salud en relacién
al costo / beneficio v a los indicadores de salud,

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA-APRENDIZAJE

- Evaluacidn diagnéstica inicial sobre temas de salud poblica.

- Asignacidn de trabajos pricticos y presentacion individual-grupal
= Dwsarrollo de clases expositivas.

VI = CRITERIOS DE EVALUACION
= Examen parcial.

= Exposicién de los trabajos pricticos con fines sumativos.
- Esamen final

VII - BIBLIDGRAFIA

- BARO, MARTIN. La viclencia en Centroamérica una visién psicosocial. Salud
Problema y debate, Buenos Alres. Argentina, 1990

- DONNANGELD, MCF. Salud y Sociedad. Editorial Guadalajara, México. 1994

- GARCIA, JC. La mortalidad de la nifiez temprana seyin clases soclales.
Universidad Montifica Medellin, Colombia. 1979

- IRIART, C; NERVI, L; OLIVER, B; Testa, M. Tecnoburocracia Sanitaria
Ciencia, ideclogla y profesionafizacién. Lugar. Editorial Buenos Aires. Argentina
1994
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MAZAFERRO. Salud Pablica. 1° edicion, Editorial Universitaria 1997
MENENDEZ. E. Salud pidblica, scctor estalal, ciencia aplicada o ideodogda de lo
Posible, Organizacitn Panamericana de la Salud, La crisis de 12 salud piblica

Reflexivnes para el debale. Washinglon, US.A. 1992
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- DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: BIOESTADISTICA ¥ DEMOGRAFIA
CURSO: SEGUNDO

HORAS - CATEDRA SEMANALES: &

TOTAL HORAS - CATEDRA: 40

FRE - REQUISITOS: PRIMER CURS0O APROBADD

Il - FUNDAMENTACION

Ll programa de 1a asignatura ha sido discfiado recagiendo los aspectos mis destacables relativos a
1a salud, la asistencia sanitaria y las funciones bisicas del profesional médico,

Pretende dotar al alumno de las Wcnicas  de cuantificaciin de wtilidad para el desarrollo ¥
compresion de otras materias del plan de estudios, crear en o alumno actitudes y habilidades para
afrontar de forma critica, reflexiva y cientifica el volumen de informacidn cuantitativa ¥

situaciones de incertidumbre de su dmbito de trabajo, ¥ ofrecerle un soporte metodoldgico para
que comprenda los nuevos avances cientificos.

Il = OBJETIVOS
Lograr que el alumno:

a. Adquiera conocimientos bisicos para:

La metodologia para el planeamiento de un estudio estadistico.
Mecanismn de bisqueda de informacion existente,
Formulacita y verificacktn de hipotesis.

Instrumentos de presentacion y divulgacion de los resultados.
Diversos méodos de recoleccidin de datos,

Definickin y caracteristicas de o que £5 un universo y muestra estadistica,
Las téenicas de redaceidn de formulario.

%Y

Y YYY

b. Adquiera habilidades para:
¥ Flanificar un estudio estadistico con formulacidn de hipdtesis, recoleccion de datos,
verificacién de la hipdtesis ¥ posterior andlisis de los resultados,
P Utilizar los resultades obtenidos como base para elaborar los distintos programas
sanitarios que ayuden a una mejor calidad de vida

¢. Adgquiera actitudes para:
¥ Valorar la importancia de los datos estadisticos en su aplicacion a la salud puiblica,
sobre todo en relacion con crecimiento v desarrollo, natalidad, morbilidad, mortalidad,

recursos humanos y servicios, para una mejor planificacién de los programas
sanitarios.

e n PEL g
FOP FOLIO W Vg
& ez e g

Lic. (MEC.) Nicolis Plores G.

EfGmaimhils GEWEALL



IV - CONTENIDOS CURRICULARES

Bloque 1. Manificacitn del estudio estadistico,

UNIDAD L Plancamicnto del estudio estadistico.

UNIDAD II: Busqueda de informacisn existenle,

UNIDAD I11: Formulacidn de hiptesis,

UNIDAD IV: Verificacion de la hipotesis.

UNIDAD V: Anilisis de los resultados,

UNIDAD VI: Presentaciin y divulgacion de los resultados.

Bloque 2. Recoleccidn de los datos,

UNIDAD VIE: Métodos de recoleccion. Fuente Primaria y Sccundaria, Clases: Observacién.,
Caracteristicas de una buena observacién. Interrogatorio. Frecuencia: Ocasional. Continua.
Periddica,

UNIDAD VIII: Universs y muesira: Caracteristicas. Clases; Du convivencia. Probabilistica.
Probabilidad. Métodos de obtencidn. Tipos: Azar simple, azar sistemitico, estratificado,
conglomerado. Andlisis de los resultados de las muestras.

UNIDAD IX: Formularios.

Bloque 3, Elaboracién de datos.

UNIDAD X: Renovaciin y cormeccidn.

UNIDAD XI: Clasificacion de dates: Distribucion de frecuendia, datos de asociacion, serie
cronaeldgica.

UNIDAD X1I: Escalas. Tipos limite, amplitud, punte medio de clase.

UNIDAD XIII: Métodes. Manual: De Tas listas, de los palotes, tarjetas con perforacion, marginal.
Mecinica. Tipo Hollerith. Electrémica. Compuitadoras.

UNIDAD XIV: Presentacidn: Cuadros estadisticos. Componentes: iulo, cuerpo, nota, nota
explicativa. Clases. Simples ¥ combinadas. Graficos. Componentes: Titulo, cuerpo, nota, nota
explicativa. Clases: Diagrama: de barras, de sector, de frecuencia acumulada. Histograma.
Poligono de frecuencia. Diagrama de frecuencia acumulada, semilogaritmico, de correlacidn ¥
CArtograma.

Blogue 4. Andlisis de datos,

UNITAT XV: Factores que determinan el método de andilisis.

UNIDAD XVI: Estudio descriptivo. Distribucién de frecuencia en escala cuantitativa: Elaboracion
de tablas, elaboracion de grificos, andlisis: Frecuencia relativa, constancia centrales en sories
simples y agrupadas, promedio aritmético y ponderado, mediana, modo. Medidas de dispersin
en series simples y agrupadas: Desvid estindar, Error eskindar, curva normal.
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Dates de asociacion en escala cuali = cuantitativa: Elaboracion de tablas, elaboracién de grificos,
anilisis. Linea de lendencia a mano libre, de semi - promedio, de promedio maviles. Variacion
promedio anual de ascenso ¥ descenso porcentual. Linea de regresitin,

UNIDAD XVIE: Estudio comparativo. Comparabilidad de los grupos: Importancia del grupo
control, control histérico, control simultanes, o mismo individus coms wrup contrl, el universs
como grupo de control. Eliminacion del azar como cousa de diferenclas observadas, Significancia
estadistica. Pruchas de Signafancia: Comparaciin entre ol promedio de una muestra ¥ of promedin
del universo, Comparacitn entre el porcentaje de una mucstra y el universo, Comparaciin entre
los promedios de dos muestras independientes. Comparacion entre Jos porcentajes de dos
muestras independientes. Comparachin de los promedios de tres o mis muestras independientes.

Comparacitn entre dos mucstras independientes,

Bloque 5. Estadistica demogrifica.

UNTDAD XVIIL: Aplicacitn en salud publica: Individual, colectiva,
UNTDAD XIX: Relacidn de la salud con el erecimicento v desarrollo humano.

UNIDAD XX: Utilizacidn de la estadistica de poblacién en salud piblica. Planificacion, cjecucitn,
evaluacion,

UNIDAD XXI: Estimacion de poblaciin: Método natural, método aritmético, métoda prométrico
modificado.

UNTDAD XII: Tendencia poblacional. Mumero ¥ estructura.,
Bloque 6. Estadisticas vitales:

UNIDAD XXTII: Estadistica de natalidad. Planificacion de los programas. Recoleccidn de datos:
Fuentes de recoleceion, sistera de registro, certificado de nacimientn. Flaborackén de datns, Tasas:

Tasa eruda de natalidad, tasa general de fertilidad, tasa general de fecundidad, Relacion entre ol
numero ¥ la estructura poblacional con la natalidad. Relacidn de los servicios sanitarios yla
matalidad,

UNIDAD XXTV: Estadistica de mortalidad: Planficacion de los programas, recoleccion de datos:
Fuentes de recoleccidn, sistema de registro, certificacion de muerte. Elaboracién de datos. Tasas:
Tasa cruda de mortalidad, tasa especifica de edad, tasa de mortalidad matera, tasa de mortalidad
perinatal, tasa de letalidad. Andlisis de la mortalidad. Varaciones geogrificas v wooldgicas:
Endemia. Epidemia. Relacion entre of numero v la estructura poblacional eon b mortalidad.,
Relacidn entre los servicios sanitarios ¥ la montalidad.

Bloque 7. Estadistica de morbilidad.

Unidad xxv: Salud y enfermedad. Prevalencia e incidencia de las enfermedades.

UNIDAD XXVI: Planificacion de los programas.

UNIDAD XXVII: Recoleccion de datos. Métodos.

UNIDAD XXIX: Elaboracidn de datos. Tasas: Tasa especifica de morbilidad, tasa de atagque.

Blogque 8. Estadistica de recursos, servicios v ambiente,
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UNIDAD XXX: Recursos. Humanos: Profesionales, para = profesionales, no profesionales.
Materiales. Hospitales. Clinicas ¥ ambulatorios con sus instalacienes, equipos y materiales.

UNITAD XXXI: Servicios: Generales, intermedios, finales.

UNIDAD XXI1: Ambiente: Temperatura, precipitaciones pluviales, inundaciones.

V = ESTRATEGIAS DE ENSENAMZA

Se utilizard como metodologia para la ensefanza, clases tedricas dictadas por ol profesor para todo

el grupo de alumnos y trabajos pricticos sobre cada capitulo desarrollados en pequefios grupos y
supervisado por el profesor.

VI - CRITERIOS DE EVALUACION

Aplicacioncs demograficas bisicas sobre las situaciones sanilarias de la ciudad.
Realizacidn de trabajos de investigacion.

Interpretacion de los resultados de los trabajos de investigacion,

Exdmenes parciales,

Examen final.

VIl - BIBLIDGRAFIA

¥ DANIEL WW, Bicestadistica: Bases para ¢l andlisis de la Ciencias de la Salud. México:
Limusa. 1957,

* D.}mH’EDN - SAUNDERS B; TRAP RG. Bioestadistica Médica. México: El manual moderno,
1943,

» MARTIN ANDRES A. Bioestadistica para la Ciencias de Ia Salud. Madrid: Ed. Norma.
19490,

# TAPINOS G. Elementos de Demografia. Madrid: Espasa - Calpe. 1990,
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1-DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: BIOQUIMICA

CURSO: SEGUNDO

HORAS - CATEDRA SEMANALES; n

TOTAL HORAS - CATEDRA: 20

PRE - REQUISITOS: PRIMER CURSO APROBADO

I - FUNDAMENTACION

La medicina tiende cada vez mis a convertirse en un grupo de clencias rigidas estrictamente por el
razonamiento ¥ el método dentifico, Una de estas ciencias, la bioquimica, que estudia al ser
humana en su constitucidn quimica, ha tenido un papel fundamental en este proceso de cambio,

:n::idmndu que esta ha ganade por derecho propio un lugar dentro de las materias bisicas de la
medicina,

I - OBJETIVOS

¢ Conocer la estructura molecular.
[ ]

Describir la importancia bioldgica, caracteristicas, clasificacidn v metabolismo de los
carbohidraios.

= Distinguir [n importancia biolégica, propicdades, formas de presentacitn en la naturaleza,
clasificacidn y metabolismo de los lipidos

= Analizar las proteinas, su definicién, L estructura, propiedades generales, importancia
binldgica, clasificacion v melabolismi.
Conceptuar 125 enzimas v los mecanismos generales de aceidn,
Caracterizar las secreciones digestivas, propiedades, funciones y compasicién quimica,
Describir las hormenas, su accién bioldgica y los drganos efectores v receplores v las
vitaminas, sus grupos, la distribucitn en la naturaleza y

* Interpretar lns funciones normales que Hene lugar en el ser vivo,

» Comprender los fendmenos bioquimicos a nivel molecalar,

» Diferenciar constituyentes quimicos e interpretar las interrelaciones metabdlicas de los
mismos on ol organismo homano.

= Analizar las funciones proteicas basindose en la estructura que presentan,

= Relacionar los distintos procesos quimicos tendientes & mantener el estado de equilibrio,

= Reconocer las manifestaciones de carencia o exceso de los distintos componentes quirmicos
del cuerpo humano.

= Valorar ln importancia de 1a bieguimica como asignatura bdsica en el entrenamients como
midico.

IV - CONTENTDOS CURRICULARES

BLOQLUET: ESTRUCTURA MOLECULAR
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UNIDAD I: Electrovalencia, Covalencia, Resonancia. Puente de hidrageno, Fstéreo simetria
Principales funciones orgdnicas.

BLOQUE 2: QUIMICA DE LOS CARBOHIDRATOS

UNIDAD I1I: Definiciin ¢ tmportancia bioldgica. Caracterislicas  generales v clasificacian.
Monesacirides simples de importancia bioldgica, Triosas, Pentosas, [Hexosas, Estructuras ciclics de
los azucares. Mutarrotackén. Férmula de Hawroth. Derivados de los monosacridos: gluctsidos,
amino azbcares; debdo alddnicos, urdnicos y saciridos, Estercs fosfdricos.

UNIDAD 1II: Disaciridos: Momenclatura, Maltosa. Lactosa. Socarosa. Polisaciridos simples:
almididn. Gluctgeno,

Polisaciridos complejos homo saciridos: Quintina, Pectina.

Pelisacdridos complejos heterosaciridos no nitrogenados,

Polisaciridas complejos heternsaciridoa nitregenados,

Muco polisaciridos.

UNIDAD IV: Acdo hiolurdnico. Acido condroitineu)firico. Heparina. Estructura de la pared
celular de las bacterias. Sustancias capsulares. Las suslancias especificas de los grupos sangulneos.

BLOQUE 3: QUIMICA DE LOS LIPIDOS

UNITDIAD V: Definicién e importancia bioldgica.

Formas de presentacion en la naturaleza.

Clasificacidn. Principalis dcidus grasos, Saturados y no saturados. Grasas naturales.
Propiedades de las grasas v los aceile. Cera,

UNIDAD VI: Lipidos compuestos: Fosfolipidos.

No attrugenados: dcidos fosfatidicos. Inositofesfitidos. Cardislipinas. Nitrogenades:

Lecitinas, Cefalias. Plasmaldgenos. Esfingomielinas, Glucolipidos: cercbrésidos. Ganglidsidos.,
Esteroides. El ciclo pentano por hidro fenantreno, Su estructura. Su numeracion.

UNIDAD VII: Carbonos asirmitricos. Posicion alfa v beta

Cis ¥ trans, Seric normal y serie alo,

Estérenisomeria debido al grupo funcional.

Estervles: Colesterol, Estructura,

7 Dehidrocolesterol, Coprostanol o Coprosterol,

Agluconas digitales. Acidos biliares. Otras sustancias asociadas con los lipidos en Ia naturaleza:
Carotenoides y Vitaminas K y E. Lipoprotednas.

BLOQUE 4: QUIMICA DE LAS PROTEINAS

UNIDAD VIIE: Definicion y propiedades generales.

Importancia bioldgica.

Clasificacidn. Aminodecidos: Los principales obtenidos por hidrélisis. Caracteres estruclurales
comunes de los aminodcidos. Propiedades generales de los aminodcidos.

Aminodcidos coma iones bipolares.

Punto isoeléctrico, Enlace peptidico. Pruebas de su existencia en las proteinas,

Hidrdlisis de dicho enlace.

UNTALD IX: Proteinas.

Propiedades generales. Peso molecular de las proteinos. estructura de las proteinas. Estructura de
la mioglobina ¥ de la hemoglobina. Forma de las moléculas gigantes. Propiedades coloidales.
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Presidn osmdtica. Ultra centrifugacidn. Dispersidn de la luz. Separacidn por saponificacidn o por
efecto salino. Separaciin disalventes, diilisis. Desorganizacion de la arquitectura profeica.
Desnaturalizacidn. Caracteristicas  desnaturalizantes, modificaciones quimicas, modificaciones
fisicas, modificaciones bioldgicas, desnaturalizacitn floculacidn y coagulacién. Principales grupos
de proteinas. proteinas simples. Albiminas, globinas, prolaminas, globulinas, Escleroproteinas
(coligenas = elastinas). Protelnas vegetales. Globulinas, protaminas, glutefnas,

UNIDAD X: Profeinas  conjugadas.  Fosloprodeinas, cromno  proleinas,  nocleoproleinas,
lipoproteinas, metaloproteinns.  Nucleoprofeinas:  bases  piricas,  bases pirimirfitan. dcidon
nucleicos, nucledtidos, nucledsidos.

BLOQUE 5: QUIMICA DE LAS PORFIRINAS, HEMOGLOBINAS ¥ COMPUESTOS AFINES

UNIDAD XI: Porfirinas.
Estructura, Propiedades. Etioporfirina. Uroporfirina. Coproporfirina IX. Hem. Quimica del Hem,
Quitrdca de la Hb. Clase de b, Humana, Normal y anormales. Quimica de los pigmentos biliares,

BLOQUE 6: ENZIMAS

UNIDAD XII: Definicidn. Enzimaz como catalizadores. Poder catdlico de las enzimas. Quimicas de
las enzimas. Mecanismo generales de la secién enzimitica. Combinacién de enzima y sustrato.
Coenzima y grupos prostéticos. Centro active de las enzimas, Centro alostéricos y regulacidn
enzimitica. Espectficidad enzimitica. lones activadores enzimiticas. Tiempo. Temperatura pH.
Concentracion de la enzima. Concentracion del sustrato. Inhibicidn de la actividad enzimatica,
Inhibicidn por competencia. Inhibicidn sin competencia.

Clasificacién y nomenclatura de las enzimas: 1) Osddorreductasas. 2) Transferasas. 3) Hidrolasas,
1) Liasas, 5) Isomerasas. §) Ligasa o sintetasas.

BLOQUE 7: SECRECIONES DIGESTIVAS

LINITIAT XI10: Saliva.
Caracleristicas. Propiedades fisicas. Funciones. Composicion quimica. Sustancias inorginicas,
Sustancias orginicas. Enzimas. Alfa amilasas.

l'.IN]D.hD XIV: ]I.Iﬂl:r gAstrico, Secrecién del iu‘ﬁzrdgialrlm Gastrina, Acido clorhidrico, Fnzimas,
F‘:p-e_um ¥ pepsindgeno. Calepsina géstrica. Acidos orgdnicos. Sustancias proteicas. Mucinas.
Cuajo. Lipasa gistrica,

UNIDAD XV: Jugo pancredtico. Secretina y pancreozimina, composicién, Enzimas: enzimas que
actidan gobre los hidralos de carbono, Enzimas que achian sobre los lipidos. Lipasa. Esterasa,
Colestero] esterasa. Fosfolipasa A y B. Enzimas que actan sobres wniones peptidicas.
Carboxipeptidasas, Tripsina, Quimiotripsina. Ribonucleasas, Desoxirribonucleasas,

UNIDAD XVI: Jugo intestinal. Composicitn quimica. Enzimas que actian sobse los hidratos de
carbono. Enzimas que actiian sobre los lipidos. Enzimas que actian sobre los péptidos. Fosfatasas
intestinales. Enteroquinasas.

UNIDAD XVII: Bilis. Produccidn ¥ concentracidn de la bilis, Secrecitn intestinal de bilis.
Componentes principales de la bilis. Acidos biliares. Pigmentos biliares, Origen de los pigmentos
biliarcs. Cdlculos biliares.

UNIDAD XVITE: Digestion. Digestion de los hidratos de earbono, Digestion de los lipidos,

triglicéridos. Fosfitidos y colesterol libre y esterificado. Digestion de las proteinas. digestion de las
nucleoproteinas,
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UNIDAD XIX: Absorcitn intestinal. Generalidades. Vias de absorcitn, Mecanismo de la absorcidn
intestinal. Difusién pasiva. Transporte active. Pinoclosis. Absorcion de hidratos de carbono,
Absorcidn de hidratos de carbéin, Absorcidn de grasas. Glicfridos. Fosfolipidos, Colesierol v otros
esteroides. Absorcidn de aminadicides. Absorcién de bitaminas,

UNIDAD XX: Accidn de las bacterias en el intestinn, Generalidades, Carbohidratos v lipidos,
Froteinas. Omitina. Lisina. Histamina. Tirosina. Triptafono. Gases Intestinales. Formacifn y
composicion de las hoeoes,

UNIDAD XXT: Mecanismo de desintodcacion, Oxidacién, Reduccion, Hidrilisis. Conjugaciin:
AC. Glucurdnico. Ac. Sulfirico. Ac. Acético, grupo metilo, Hosulfato,

UNIDAD XXII: Soluciones electroliticas parenterales miés utilizadas en medicing. Su expresion en
porcentajes. Molaridad. Normalidad. Mili equivalentes por litro y fracciones de litro. Diversos

problemas que se presentan para la terapiutica electronicn v cilculos de conversion osméticas de
distintas soluclones,

UNIDAD XXII: Oxidaciones bioldgicas, Potencial redox. Potencial redox y transferencia de
clectrones. Oxido reductasas. Dehidrogenasas flave profeinas. Dehidrogenasas. Enzimas

activadores de oxigeno. Owidasas, perosddasas, catalasas, La cadena enzimdtica respiratoria,
Oxidacion fosforilante.

UNIDAD XXIV: Bicenergética. Mecanlsmo energitico en biogquimica. Sustancias de devado y de
bajo nivel encrgético. Mecanismo encrgético. Los enlaces de elevado nivel energitico como base de
energia para las funciones orgdnicas.

BLOQUE 8: VIAS METABOLICAS Y SU REGULACION

UNIDAD XV: Esquema bisice. Interrelaciones metabélicas. Vias catabélicas v anabolicas.
Regulacién de vias metabdlicas. Efectos de precursos v de producte final, Mecanismos
fundamentales de contrnl v regulacion del metabolismi,

UNIDAD XVI: Metabalismo de bos hidratos de carbono. Glocogénesis y glucogendlisis. Glucdlisis.
Via de embden - Meyerhoff, Fase de fructosa fosfatos. Fase de triosafosfatos.

Fase de los fcidos fosfoglicéridos. El ciclo de Krebs. Acoplamiento de las oxidaciones ¥
fosforilizaciones. Energética de la glocdlisis anaerobia. Energética de la oxidacidn total de la
glucesa por la via de la glocdlisis y ciclo de Krebs, Energética de la exddacién total de la glucosa
por la via de la glocélisis y ciclo de Krebs Osxidaciin de la glucosa por ln via del dcido
fosfoglucdnico. La glucemia y su regulacidn

UNIDAD XVII: Metabolismo de los lipidos, Owidacion de los Scidos grasos. B - Oxidacidn,
Energética de la B. - Onddacién. Sintesis ¢ intro conversién de icidos grasos y sintesis de grasas
neutras. Formaciin de cuerpos cetdnicos. Movilizacion y transporte de Ins lipidos. Los lipidos
hepiticos y su movilizacidn, Metabollamo de los Fosfolipidos. Metabolismo del colesteral,

UNIDAD XVII: Metabolismo de las proteinas. Genernlidadies. Sintesis de las proteinas.
Catabolismo  proteice. Desaminacién. Formacién de ures. Fijacién v reserva de amonio.
Transaminacion, Decarboxilacidn y formacién de aminas bidgenas, Catabolismo del resto
desaminade,

UNIDAD XXTIX: Metabolismo particular de los aminodcidos. Glicocola. Serina. Treonina, Alanina
Valina. Leucina e isoleucina. Acido aspirtico y glutdmico. Metionina, Cisterna ¥ rcistina.
Fenilalanina y Tirosina,
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UNIDAD XXX: Metabolismo de los dcidos nuclelcos, Metabalismo de las porfirinas.
BLOQUE 9: HORMONAS

UNIDAD XXXI: Principios de la regulacidn hormonal. Principio de ordenacidn glandular. Fl
aislamiento de las hormonas, Organos efectores y receplores hormonales. Modao de accitn de las
hormonas. Adenilato - diclasa ¥ ciclo de AMP como “segundo mensajero”®, Efecto hormonal a
través de la actividad de los gases,

UNIDAD XXXII: Hormonas de la corteza suprarrenal. Importancia biclégica de la corteza
suprarrenal. Hormonas de la médula suprarrenal. Accitn biuldgica,

UNIDAD X300 Hormonas de las glindulas sexuales. Hormona sexual masculing. Funcion
bioldgica. Estrogenos. Gestigenaos.

UNIDAD XXXTV: Hormonas del troldes. Toxina v tridatironing. Metabolismo de la Tirocina.
Efectos bioldgicos de 1a hormiona troides.

UNIDAD XXXV: Hormona de la paratiroides. Accidn bioldgica,
UNIDAD XXXVI: Hormonas del pincreas, Insulina. Glucagon,

UNIDAD XXXV Hormonas de la hipafisis v del hipotilamoe. Hormonas del hipotilamo,
Hormonas de la neurohipofisis. Ocitocina, Vasopresing. Hormonas de la  adenchipdfisis.
Melanotropina. Hermena del crecimdento. Hormona lipotropa (LPH). Hormona tireotropa.
Hormona adenocorticotropa. Hormonas gonadotropas, Conadetropina caridtica.

BLOQUE 16 VITAMIMNAS

UNIDAD XXXVIIE: Grupo de [a Vitamina A, Quimica fundamental. Dhstribucidn v fuentes
alimenticias. Ensayos v valorizacitn. Funciones. Carencias en ol hombre. Su diagndéstico. Efecto del
ewceso de la vitamina A,

UNIDAD XXXIX: Vitamina C {Acido ascérbion). Quimica. Distribucidn v fuentes alimenticias.
Funciones. Manifestaciones carenciales. Diagndstico de la carencia en el hombre,

UNIDAD XL: Vitamina (D2 = Calcifero ¥ D3 = Calecalcifero). Caracteres quimicos, Distribucion v
fuentes. alimenticias, Funciones, Manifestacikin carenciales. Diagndstico de la carencia. Efecto del
exceso de la vitamina D,

UMNIDAD XLI: Tiamina (Ancurina, Vitamina Bl), Caracteres quimicos, Distribucién v luentes
alimenticias. Funciones, Manifestaciones carenciales.

Riboflavina (Vitamina B2) caracterss quimicos. Distribucién v fuentes alimenticias. Funciones,
Manifestaciones carenclales.

Niacina {Acido nicotinico, Niacinamida) Caracteres quimicos. Distribucion y fuentes alimenticias.
Funciones, Manifestaciones carencinles.

Addo pantoténico, Caracteres quimicos. Distribucin ¥ [fuentes alimenticias. Funciones.

Manifestaciones carenciales.
V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZTA

El desarrollo de ln materia se materia se realiza por medio de dlases de orientacion tedrica, dictadas
por los profesores para tode el grupo de alumnns y clases de erientacién prictica en el laboratorio
que se realiza en grupos pequefios, dirigidos por un instructor.
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En las clases tedricas, los lemas acordes a] programa analitico de la materia tienen como obielive
orientar al alumno en la forma de adquirir conocimicntos y luego profundizarlos, presentando,
analizando y explicando los contenidos determinados, promoviendo la habilidad de seleccionar,
organizar y valorar la informacion.

Las clases pricticas en el laboratorio estandn acordes con las clases tedricas dictadas previamente.
VI - CRITERIOS DE EVALUACION

* Asistencia a clases tedricas y pricticas.

= Resolucidn de problemas facilitados previamente.
* Eximenes parciales.

» Examen final sobre teoria y problemas.

VII - BIBLIOGRAFIA

FBLAMNCO, Quimica bioldgica. Edicidn 1998,

* BALCELLS. La clinica v ¢! labaratorio.

» HARPER. Bioquimica 13 Edicién. 1995,

» MC. GILVERY. Bioquimica. Aplicaciones Clinicas. Edicion 1986,
¥ MORENO CUEVAS, El laboratorio clinico para ¢f médico,

» ORTEN NEHAUS. Bioquirmica humana, 1985,
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1= DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: FARMACOLOGIA

CURSO: TERCERO

HORAS - CATEDRA SEMANALES: 4

TOTAL HORAS - CATEDRA: 150

PRE = REQUISITOS: SEGUNDOQ CURSO APROBADO

11 - FUNDAMENTACION

La Farmacologia es una nueva disciplina que aporta una base mis amplia para el

conocimiento del medicamento en su medio natural, con el desarrollo de una farmacologfa
de

contenido interdisciplinario donde multitud de profesionales tienen cabida.

La Farmacologia Clinica liene sus mejores aportaciones ¥ fundamentacion en décadas
pasadas tales como ka de los 70, cuando todavia no existia ni la especialidad nd [a Ley del
Medicamento y, por tanto es recomendable recurrir a esas fuentes,

El conocimiento de Farmacologia es necesario pam el futuro médico e imprescindible para
su ejercicio profesional, pues la responsabilidad en su actuacion debe sustentarla en
amplios conocimientos,

La Farmacologia e una ciencia compleja ¥ en constante evolucidn., Los médicos
desempefian un rol fundamental en los diferentcs aspectos asociados a la terapéutica
farmacologia como son la educacitn farmacologica, preparacidn y administracidn de
medicamentos y observacidn de los cfectos terapluticos ¢ indescables. El conocimiento
profundo de estos aspectos convierte al médico en un profesional indispensable para
lograr el éxito en la terapéutica farmacoldgica,

Il - OBJETIVOS

= Conocer los firmacos en general, los métodos de oblencidn y la farmacologia
molecular,

» Describir los firmacos en particular: su origen y estructura  quimica,
farmacodinamia, mecanismo de accion, farmacocinética, efectos colaterales,

indicaciones, contraindicaciones, interacciones medicamentosas v los nuevos
AVaANoes,

» Identificar las diferentes respuestas del organismo a los frmacos, Hrmaco -
dependencia.

» Demostrar experimentalmente, efectos farmacolbgicos de las drogas.
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» Seleccionar un firmaco en base a las caracteristicas farmacolégicas descriptas y
considerando sus venlajas v dmn-nl.‘li:lﬁ-.

* Usar monofirmacos y no combinaciones de drogas, salvo excepciones,

« Discornir las ventajas y los riegos inherentes del uso de las drogas utilizadas en
medicina.

* Demostrar interés en el costo de los medicamentos segin las posibilidades
econdmicas del paciente.

IV = CONTENIDOS CURRICULARES

UNIDAD I:
A- Farmacologia General.

1. Farmacologia Generalidades: Farmacos y drogas. Concepto. Clasificacion de los
férmacos segiin su orlgen. Ramas de la farmacologia experimental y clinica.

2 Farmacodinimica: Accidn farmacoldgica, Relaciones entre estructura quimica y
accidn farmacoligica. Modo de accidn v mecanismo de accién. Farmacologia
molecular, receptores, curva, dosis - respuesta. Factores que modifican la accidn
farmacolégica. Variacioncs en las respuestas a las drogas. Firmaco
dependencia. Interacciones entre drogas

3. Farmacocinética: Tipos de cinética, Vias de administracidn y absorcién de los
firmacos. Mecanismos de absorcidn y factores que la modifican. Distribucidn de
las drogas. Factores que afectan la cinética de los firmacos. Biedisponibilidad,
Biotransformacion de las drogas, reacciones de degradacidn y de sintesis.
Excrecitn de las drogas.

4. Formas Farmacéuticas, prescripoidn y posologia. Témmicas de extraccidn en
farmacia. Preparados medicamentos, clasificacion v caracteristicas. Dosis vy tipos
de dosis. Factores que modifican las dosis. Receta y prescripcidn de las drogas,

B- Farmacologia Especial,
Para cada titulo: droga o grupo de drogas en particular se incluye.
Origen y Quimica, Clasificacion. Farmacodinamia y mecanismo de accidn.
Farmacocinética. Efectos colaterales. Interacciones medicamentosas. Indicaciones.
Contraindicaciones. Muevos avances,

UNIDAD II: Farmacologia Cardiovascular.
1. Cardioténicos, Conceptos generales. Digitilicas,
2. Reguladores del ritmo cardiaco. Bloqueantes beta - adrenergicos.
3. Reguladores del ritmo cardiaco, Amiodarona. Lidocaina. Mexiletina.
4. Vasodilatadores Coronarios. Nitritos,
5. Vasolidatadores Coronarios. Blogueantes de los canales del calcio.
6. Hipotensores de accidn central. Clonidina Alfa - metil - dopa.
7. Hipotensores midsculo trépicos. Prazonina. Hidralazina.
8. Hipotensores. Minoxidil. Diazoxide.
8. Inhibidores de la EC.A, Caplopril. Enalapril. Ramipril. Lisinopril. Otros,
10. Diuréticos mayores. Acido etacrinico. Bumetanida,
11. Diuréticos de moderada eficacia. Tiazidas y afines.
12. Diuréticos menores. Inhibidores enzimdticos. Antagunistas  hormonales.

Ahorradores de potasio. Otros.
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UNIDAD I11: Farmacologia del sistema nervioso central y periférico

1. Opio y derivados. Conceplos generales, Morfina.

2. Derivados de opio. Codelna y dionina. Meperidina.

3. Morfinosimiles sintéticos. Nalofina, Buprenorfina, Fentanilo.  Mropoxifeno.
Morfinosimiles anlagonistas.

4. Analgésicos. Antipiréticos. Salicilatos,

5. Analgésicos.  Antiinflamatorios,  Pirazolonas.  Indoles.  Paraminofenoles.
Arilantranilicos. Aril - acéticos. Fenil - proplonicos. Oxicamos,

6. Anestesia General Conceplos Generales. Grados y periodos de la Anestesia.
Clasificacidn. Halotano. Metoxiflurano. Oxido nitrose. Otros,

7. Anestesia local. Conceptos Generales, Clasificacion  Procaina. Lidocacina.
Oxetacaina. Chros.

8. Tranquilizantes mayores. Conceplos Generales, Clasificacidén  Butirofenonas.
Fenotiazinas, Anisa midas.

9. Tranguilizantes menores. Coneceptos Generales. Clasificacion. Benzodiazepinas.
Otros.

10. Psicofrmacos hipnéticos. Barbitiricos. Benzodiazepinas Hipnéticas. Otros,

11. Antidepresive. Concepto Generales. Antidepresivos triciclicos. Inhibidores de la
MAO.

1. Estimulantes generales. Anfetaminas, Anorexigenos.

13. Anticonvulsivantes. Fentoina. Acido valproico. Etosuximida. Femobarbital,
Diazepan.

14. Farmacos Antiparkinsonianos,

15. Relajantes  musculares.  Relsjantes  de  accidn  central.  Bloqueantes
neuromusculares. Conceptos Generales, Clasificacién. Experiencia de Claude
Bernard.

16. Firmacos adrenergicos. Conceptos Generales. Catecolaminas.  Fenilaminas.
Fenolaminas.

17. Firmacos Colinergicos. Conceptos Generales. Eserina Neostigmina, Pilocarpina.

18. Fdrmacos Anticolinergicos. Alcaloides solanaceas. Anticolinergicos sintéticos.
Atropina.

19, A:tﬁfstaminim Conceptos Generales. Clasificacidn. Astemizol. Loratadina.

UNIDAD IV: Antibidticos y Quimioterapicos.

1. Antibidticos v Quimioterdpicos. Conceptos Generales. Clasificacion, Mecanismo
de accién, Espectro bacteriano, Resistencia bacteriana. Efeclos adversos,

2. Antibidticos y Quimloterdpicos. Diagnostico etiolégico. Asociaciones de
gquimicantibioticos. Eleccién de quimiocantibioticos, Uso racional de ATH
Fracaso de la terapéutica. Interaccién con otros firmacos.

3. Penicilinas.

4. Cefalosporinas.

5 Sulfonamidas.

6. Cloranfenicol,

7. Tetraciclinas.

8. Macrolidos.

9. Amino glucisidos.

0. Rifampicinas.
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11. Lincomicina. Clindamicina, Espectinomicina.

12. Vancomicina. Imipenen. Fosfomicina,

13. Acidos carboxdlicos.

14. Mitrofuranos.

15, Drogas anlituberculosas. Clasificacion. Isoniacida. Rifampicina. Perazinamida.

Oitros,

16. Antimicdticos Locales.

17, Antimicoticos sistémicos.

18. Antivirales.

19. Férmacos y Amebicidas y Tricomonicidos.

20. Medicacidn Antipalidiea.

21. Quimioterapia antineoplasica. Conceptos Generales. Cindtica de o divisidn

celular. Sensibilidad de los diversos procesos neoplésicos de la quimioterapia,
Quimioterapicos antineoplasicos.

22, Quimioterapia de la Leishmaniasis y Tripanosomiasis,
23, Antiparasitarios. Quimioterapia de los nematodes y cestodes. Tratamiento de las

echoparasitosis,

UNIDAD V: Farmacologia del Sistema Endocrino y ¢l Metabolismo

F‘

7
&

. Uricosurricos.

9,

e

Glucocorticoides,

Inzulina.

Hormonas tiroideas.

Oeitocicos,

Hormonas sexuales femeninas. Estrdgenos. Antiestrogenos. Progesterona.
Anticoncepcitn hormonal.

Hormonas sexuales masculinas. Andrégenos y Antiandrégenos. Anticonoepcion
hormional.

Hipoglucemiantes orales.

Firmacos normolipemiantes.

140, Vitaminas hidrosolubles,
11. Vitaminas hiposolubles,

UNIDAD VI: Farmacologia hemitica

1.

Hierro.

2. Anticoagulantes.

UNIDAD VII: Farmacologia del Aparato Digestivo,

e

Gastrocineticos. Metoclopramida, Domperidona, Cisapride. Loperamida
Bloqueantes H2 Cimetidina, Ranitidina. Famotidina,

Inhibidores de la H+K+ Atpasa Omeprazol. Lanzoprasol.

Protectores de la mucosa gastrica. Sucralfato. Otros.

Antieméticos,

Farmacologia Intestinal. Evacuantes y Purgantes.
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UNIDAD VIII: Farmacologia del Aparato Respiratorio.

1. Broncodilatadores,
2. Antitusivos expectorantes v mucoliticos.

UNIDAD IX: Farmacologia de diversos procesos.

1. Hidratacion enteral ¥ parenteral. Balance hidroclectrolition. Liquidos y
electrolitos de mantenimicnto y reposicidn,

2, Farmacologia del equilibrio dcido = bisico.

3. Farmacologia de la inmunidad. Vacunas y Sueros,

4. Farmacologia dermatolopgia.

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

La metodologia de esta asignatura se basard en clases tedricas desarrolladas por un
profesor para todo el grupo de alumnos. Utilizard grificos, diapositivas, transparencias,
muestras médicas y ejemplos pricticos (clinicos).

Para la realizacidn de los Trabajos pricticos, el curso se dividird en grupos pequefios
dirigidos por un instructor ¥ consistirdn en trabajos experimentales, [levados a cabo con

animales (SAp0os, CONEJOS O Perros).
VI = CRITERIOS DE EVALUACION

Exposicidn v presentacién de los trabajos pricticos con fines acumulatives Coevaluacidn y
Autoevaluacitn

Examen escrito para evaluar los contenidos conceptuales, con efercicios pricticos e [tems
de ensayos,

VII - BIBLIOGRAFIA

« HARMAN, GOODMAN Y GILMAN. Bases. Farmacologicas de la Terapéutica.
Décima edicidn. Editorial Mc. Graw Hill.

* PERETTA - CICCIA. Reingenieria de la practica farmacéutica. Editorial
Fanamericana. Edicidn 2001.

+» REMINGTON (GENNARO Y COL) Farmacia 20" edicién. Editorial Panamericana.
Edicion 1998.
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I - DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: FISIOPATOLOGIA

CURSD; TERCERO

HORAS - CATEDRA SEMANALES: 7

TOTAL HORAS - CATEDRA: . |

PRE - REQUISITOS: SEGUNDD CURSD APRODBADO
CODIGO:

Il = FUNDAMENTACION

La fOsiopatologia es una cencia multidisciplinaria enmarcada en el contexto de los
conocimientos bdsicos, sin embargo es una compleja conjuncién de conecimientos
anatdmico

8, fisiologicos, patoldgicos que interactian y que tienen un impacto fundamental en la
formacidm basica desde el punto de vista de los conocimientos clinicos del alumno.

Brinda informaciones acerca del comportamiento fisioldgico del organismo ante las
patologias, es decir, explica los mecanismos por los cuales se desencadenan las
enfermedades,

En base a estos elementos, podemos afirmar que ¢l alumno que se forma como profesional
médico ¥ como future ejecutor de la terapéutica, requicre un profundoe conocdmienio de
los mecanismos, de manera que tenga una nocidn cabal sobre la orientacién adecuada en
el diagndstico y disponga dc suficientes herramientas para tratar los mencionados
trastormos.

En conclusidn: sin los conocimientos acabados de los mecanismos de desarrollo de las
enfermedades, es imposible que el alumno se halle orientado hacia las medidas correctas
para tratar las mismas.

Il - OBJETIVOS

a Conocer todos los mecanismos Fisiopatolégicos a lravés de los cuales se
desencadenan las enfermedades en diferentes drganos, aparatos y sistemas.

o Conocer las manifestaciones clinicas de las mencionadas  alteraciones
fisiopatologicas,

o Aplicar conocimientos adquiridos a través de la interpretacidn de los métodos
auxiliares de diagndstico,

o Demostrar una conducta ética durante su desenvolvimiento, respetondo las
disposiciones reglamentarias.

3 Demostrar un espiritu de colaboracidn y participacion en las tareas de integracion
de equipos para la investigacion, el didlogo y la discusidn.

IV - CONTENIDODS CURRICULARES



P Pl ENERALE fLA FISIOPATOLOGH

UNIDAD I: Las enfermedades como desviacion de la [uncién normal.
UNIDAD IT: Desviacion en exceso o en defecto: hiperfuncitn ¢ hipofuncidn,
UNIDAD III: Alteracidn primaria, secundaria y mecanismaos compensatorios.
UNIDAD IV: Etiologla, etiopalogenia y lisiopatologia: definiciones y conceplos,

INMUNOLOGIA

UNIDAD V: Inmunodeficiencias relacionadas a la funcion de las células B,
UNIDAD VI: Inmunodeficiencias relacionadas a la funcitn de las células T,
UNIDAD VII: Alteraciones de las células fagocfticas.

UNIDAD VIII: Deficiencias de los componentes del complemento.
UNIDAD IX: Alergia, anafilaxia. Enfermedad del sucro.

UNIDAD X: Sindromes de inmunodeficiencias adquiridas.

INFECTOLOGIA

UNIDAD XI: Generalidades, Mecanismos. Causas, Huésped y agente agresor.
UNIDAD XII: Infecciones por bacterias, virus y hongos. Fisiopatologia.
UNIDAD XIII: Bacteriemia y 50C séptico, Inf. En el huésped comprometido,

HEMATOLOGIA

UNIDAD XIV: La funcién hemostitica. Métodos de exploracidn de los trastornos.
UNIDAD XV: Alteracion de los mecanismos vasculares. Causas y mecanismos de
produccidn.

UNIDAD XVI: Alteraciones de la funcion plaquetaria. Trastomos cualicuantitatives.
LINIDAD XVII: Alteraciones de los mecanismos de coagulacion v fibrinolisis.
UNIDAD XVIII: Eritropoyesis normal v patologica.

UNIDAD XIX: Anemia. Clasificacion Ferropénicas, sideroblisticas y megaloblastifcas.
Aplasticas: congénitas y adquiridas.

UNIDAD XX: Policitemias primarias y secundarias,

UNIDAD XXI: Globulos blancos, Leucocitos v leucopenias, Leuceminas.

RESFIRATORIO

UNIDAD XX1I: Métodos de exploracion de la funcién respiratoria. Generalidades.
UNIDAD XXI1I: Clasificacion de los trastornos: obstructivos, restrictivos de la difusidn y
mixtos,

UNIDAD XXIV: Enfisema, bronquitis crénica, asma bronquial. EPOC.

UNIDAD XXV: Enfermedades del parénquima pulmonar, pleura, pared tordcica, aparato
neuromuscular, fibrosis intersticial difusa. Neumotdrax,

UNIDAD XXVI: Atelectasia. Edema pulmonar. Trombo embolismo pulmonar,

UNIDAD XXVII: Enfermedades producidas por inhalacién de particulas: neumaoconiosis,
gilicosis, ete.

UNIDAD XXVIII: Insuficiencia respiratoria. Gases arteriales. Pulmédn del SOC.
UNIDAD XXIX: Hipoxia. Cianosis. Hipercapnia. Causas, alteraciones ¥ mecanismo.



EQUILIBRIO ACIDO - BASICO

UNIDAD XXX: Clasificacién de los trastornos melabdlicos respiratorios y mixtos.
Acidosis y alcalosis. Causas, mecanismos compensadores. Modificaciones de la sangre,
orina ¥ respiracion. Ejemplos.

NEFROLOGIA

UNIDAD XXXI: Clasilicacién de los trastornos glomerulares. Tubulares e intersticiales.
UNIDAD XXXII: Sindrome nefritico y nefrdtico.

UNTDAD XXXII: Tubulopatias proximales y distales.

UNIDAD XXXIV: Sindrome nefritico. Nefritis intershiciales.

UNIDAD XXXV: Insuficiencia renal aguda.

UNTDAD XXXV Insuficiencia renal crimica.

TRASTORNOS HIDROELECTROLITICOS

UNIDAD XXXVII: Trastornos del metabolisme del agua.
UNIDAD XXXV Trastornos del metabolismo del sodio,
UNIDAD XXXIX: Trastornos del metabolismo del potasio,

CARDIOVASCULAR

UNIDAD XL: Generalidades. Métedos de exploracitn.

UNIDAD XLI: Insuficiencia cardiaca. Modificaciones renales, pulmonares y periféricas.
Pre y pos carga. Bases fisiopatoldgicas para el tratamiento. Pericarditis constrictiva y
taponamiento pericirdico.

UNIDAD XLIE Valvulopatias, Insuficiencias v estenosis. Modificacién hemodindmica.
Cardiopatias isquémica. Cuadros agudos v eronicos. Angina de pecho. Infarto de
miocardio. Shock cardiogénico.

UNIDAD XLII: Cardiopatias congénitas cianéticas y aciandticas, Hemodindmica.
UNIDAD XLIV: Hipertension arterial esencial y secundaria, Causas y mecanismos.

DIG 0
UNIDAD XLV: Estfago, Disfagia. Reflujo gastroesofigico. Obstruccion.
UNIDAD XLVE: Estémago. Nauseas y vomitos. Gastritis. Uleera péptica y gdstrica.
Carcinoma.
UNIDAD XLVII: Sindrome de malabsoreién. Diarrea, Isquemia del intestino delgado.
UNIDAD XLV Pancrealitis. Tumores pancredticos. Insuficiencia pancreatica,
UNIDAD XLIX: lctericia, Hepatitis. Cirrosis. Fisiopatologia de la lesidn hepética.
UNIDAD L: Coma hepdtico. Causas, mecanismos, alleraciones.

ENDOCRINOLOGIA

UNIDAD LI: Generalidades. Exploracion funcional. Sindromes de hiper ¢ hipofuncion.
Causas. Mecanismos y alteraciones.

UNIDAD LII: Hipafisis. Gigantismo. Cushing hipofisario. Amenorrea. Galactorrea.
UNIDAD LIII: Secrecién inadecuada de ADH. Sindromes de Sheehen. Post hofisectomia.
Simmonds Addison secundario. Diabetes insipida.

UNIDAD LIV: Tiroides. Hiper e hipotiroidismo. Bocio. Tireiditis. Tumores.
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UNIDAD LV: Paratiroides. Hiper e hipotiroidismo, Raquitismo Osteomalasia,
UNIDAD LVEL Suprarrenales. Aldosteronismo. Cushihg. Addison, Sindromes
adrenogenitales. Feocromaositoma,

UNIDAD LVIIE: Génadas. Exploracion funcional, Hipo e hiperfuncitn,

UNIDAD LVIIE Diabetes necllitas tipo 1y I Celoacidosis diabética, Hipoglucemia.
UNIDAD LIX: Alteraciones del metabolismao, Laos lipidos.

UNIDAD LX: Alteraciones del metabolismao de las protefnas,

NEUROLOGIA

UNIDAD LXI: Termorregulacion. Hipertermia, ficbre, hipotermia.

UNIDAD LXII: Trastornos de la conclencia. Sincope. Coma.

UNIDAD LXIII: Fisiopatologia de los irastormnes somalosensoriales, Dalor. Cefalea.
UNIDAD LXTV: Trastornos extrapiramidales. Parkinson, Corea, Afetosis,
UNIDAD LXV: Sindrome cerebeloso.

V = ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

Participacidn cn clases tedricas v practicas,

Desarrelle de clases a través de la téenica exposiliva,
Elaboracién de trabajos pricticos grupales e individuales.
Investigaciones bibliogrificas.

Redaccidn de monografias.

Participacion a través del didlogo v la discusidn.

V1 - CRITERIOS DE EVALUACION

» Evaluaciones parciales de las exposiciones orales realizadas por los alumnos.
» Exdmenes parciales y examen final.
= Completar todos los trabajos pricticos.

V11 - BIBLIDGRAFIA

* TRATADO DE FISIOLOFIA MEDICA 1(F Edicion Gayton Arthur
* FISIOLOGIA. SMITH - THIER. 2* Edicidn. Editorial Panamericana. 1999,
» WEST. Fisiopatologia pulmonar. 5* Edicion Panamericana. Edicion 2000,
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1= DATOS DE IDENTIFICACION

Q‘ FMMDEMMMWMMW Jﬁ“;

MATERIA: MEDICINA FAMILIAR
CURSO: TERCERD

HORAS - CATEDRA SEMAMALES: dhs

TOTAL DE HORAS - CATEDRA: B0

FRE - REQUISITOS: SEGUNDO CURSD APROBADD

Il - FUNDAMENTACION

La Medicina Familiar, actualmente es la base del sistema de salud de pafses del todo o
mundo, ha venido a dar una respuesta desde la medicina especializada a las necesidades
de atencién primaria que tiene nuesiras poblaciones,

El medico debera conocer y tratar a las afeeciones mis frecuentes, que representan el 80'%
de las consultas, v a la vez sea entrenado en la prevencitn de estas afecciones desde un
modelo mas efectivo que el individual tradicional,, incorporando los conocimientos del
enfoque biopsicosocial integrando al individuo y su contexto (su familia); se ve realizado
con la aparicidn del especialista en Medicina Familiar.

La incorporacién de Medicina Familiar traerd beneficios importantes para el cumplimiento
de esta misidn, pudiendo citarse algunos, como:

1- Atencién orientada al paciente incluyendo su entorno familiar, lo que implica un
proceso de acompafamiento y educacién de un gran sector de su pablacidn. Este
proceso que ha demostrado efectividad en la prevencién e impacto en los costos,
como el logrado en Cuba.

2- Tratamiento precoz de las afecciones comunes, evitando la policonsulta que gasta
tiempo del paciente y recursos de la institucion.

3- Orientacion del paciente hacia el especialista indicado para resolver su dolencia y
posterior seguimiento a través de la coordinacidn de la atencidn de su salud, que

signue siendo la responsabilidad de su médico.

4- Servicio médico en la comunidad, realizande una atencién pro - activa preventiva y
curativa, asistiendo a los asegurados en sus barrios, lo que permitird a mds de
facilitar la venida al médico precozmente, descongestionar los servicios del hospital.

5. La posibilidad de formar médicos especialista en atencion continuada, que pueda ver
al misma paciente sicndo nifio, joven y adulto mayo, sca hombre 0 mujer, permite
lograr varias metas en la promocidn de su auto cuidado y de sus seres queridos,

6- La efectividad de esta medicina ha sido demostrada por estudios en IDEI'Estal:Ius
Unidos y otros paises, siendo su grado de eficacia del 80 al 90% dependiendo de la
complejfidad de la formacitn del ezpecialista.



7- El trabajo en equipo con las olras especialistas, preparadas para la complejidad de la
afeccidin, es in requisito de esta disciplina, que al organizar la alencion permitird un
trabajo especializade mis eficiente, ya sea de los internistas, pediatras, Gineco
obstetras, cirujanos y otras especialistas.,

B~ La inclusion de las clencins de la conducta en la formacion del Médico de Familia,
permite a este realizar los cuidados y I prevencion de Ia salud mental individual y
familiar en los consultorios de alencidn primaria en las clinicas, trabajando con los
tres especialistas de esta drea de acuerdo al requerimiento del caso.

I - OBJETIVOS
Formar medicos en Medicina Familiar que desarrollen el conocimiento y habilidad para:

1. El diagnostico y tratamientn de las afecciones mis frecuentes y en el conocimiento de
la epidemiologia clinica de la comunidad donde se trabaja y de nuestro pais.

2. Introducir el modelo BioPsicoSocial en la atencion midica brindada al individuo y su
familia.

3. realizar la educacion y la promocién de la salud e implementar eficientemente la
prevencion en el consultorio y en los barrios donde ejerce la profesidn.

Meta 1: Desarrollar conocimientos y habilidades para diagnosticar y tratar las afecciones
miis frecuentes.
a. Realizar pasantias a cargo de instructores por las distintas especialidades y servicios
hospitalarios.
b. Brindar asistencia desde ¢l inicio en su formackin en los consultorios periféricos, bajo
SUPErvision,
c. Participaciin activa en la lectura y discusion de los casos asistidos por tutore
especialistas.
d. Pasantia por los centros diagndsticos para un mejor conocimiento y utilizacién de los
MISTT0S.
e. Realizar trabajos cientificos que ayuden profundizar su formacion y favorezean el
avance de los conocimientos médicos.

Meta 2: Utilizacion del modelo BioPsicoSocial en la atencidn,

a. Formacién en los conceptos y las habilidades de las ciencias de la conducta que
integran este modelo.

b. Desarrollar trabajos comunitarios con familiar para la implementacion de estos
conpcimientos.

¢. Aplicacion del modelo en la atencién y el seguimiento de los pacientes a su cargp,
supervisado por especialistas, en ¢l consultorio desde el inicio de su formacidn y
durante el tiempo que dure su entrenamiento.

d. Utilizacitn de instrumentos de la Medicina Familiar en la atencion médica individual

v familiar.
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Meta 3: Practica de la promocidn de la salud y prevencidn.
a. Actualizacién en los avances diagndsticos en la prevencidn por edades y patologias.
b. Incorporacién de instrumentos de prevencidn en las fichas de atencidn, supervisados

por especialistas.

¢. Desarrollo de habilidades para la educacidn y promocidn de I salud en la
comunidad.

d. Aprendizaje y ulilizacidn de los conceptos de salud pablica y epidemiologia en el
trabajo organizado y eficiente de la medicina preventiva.

IV - CONTENIDOS CURRICULARES
Medicina Familiar
Obgetive:
- ::apatimr a los estudiantes en los instrumentos de la especialidad para el logro de sus
ines.,
- Las clases teoricas se desarrollaran en las aulas; las habilidades serin ensefiadas y
evaluadas en el consultorio, a cargo del tutor Médico de Familia.
Conocimientos:
a) El enfoque sistémico en la Medicina Familiar,
b) El modelo BIOPSICOSOCIAL aplicado en la Medicina,
¢) Conociendo la estructura familiar: El Familigrama.
d) Conociendo la funcionalidad familiar: E| APGAR.
e) El ciclo vital individual y sus crisis normativas - prevencion e intervencién.
f) El ciclo vital familiar y sus crisis normativas - prevencidn e intervencidn,
&) El estrés y las crisis. Manejo de recursos. Uso de la escala de Holmes.
h) La entrevista médica como instrumento diagndstico v de tratamiento.
i} El sistema SOAP y la lista de problemas en la organizacion de los datos,
j) La prevencitn en atencion primaria. Niveles de accion,
k) Prevencitn en nifios y adolescentes.
I} Prevencion de adultos.
m) Prevenciin en geriatria.
n) Prevencién en salud mental.
o) Alimentacién y ejercicios en el cuidado de la salud individual y familiar,
p) Sexualidad. Conceptos. Intervencidn en disfunciones,
q) Enfermedades de transmisién sexual.
r) Planificacion familiar. Métodos y asesoramiento.
s) Organizacidn de un consultorio.

- Elaboracién de familigramas.

- Uso de los instrumentos de la Medicina Familiar en las fichas clinicas.

- Actividades de prevencién y promocion de la salud comunitaria: charlas, programas,
etc.

Medicina comunitaria

Cibjetivo:
- Formar médicos capaces de desempefiar el liderazgo en las actividades de la Salud
Piblica.
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- Las charlas se desarrollarin la2 reuniones semanales que &2 asignen para cada afio,

en el programa.
- Los trabajos en la comunidad se hardn en coordinacién con ol tutor responsables.

Conocimicntos:
a) Epidemiologia. Uso de en la decisidn elinlea y en la investigacidn,
b) Recursos sanitarios de la comunidad. Identificacidn. Plan de salud, Indicadores.
¢} Educacidn sanitaria en la comunidad. Téenicas de abordaje.
d) Salud ambiental.
¢} Medicina ocupacional,
) Medicina transcoltural y iradicional.
) La organizacién de los sistemas de salud en el Paraguay.
h) La organizacion del hespital y su sistema de salud.

Habilidades:
= Realizar diagndstico de la salud de la zona de trabajo.
- Elaborar proyectos de promocidn de la salud en base al diagndstico hecho,
- Elaboracién de protocolos de higiene y seguridad ambiental y ocupacional.
- Elaboracion de protocolos de investigacion para el consultorio {minimo 1 afio)

Medicina de urgencia

- Capacitar a los estudiantes en el mancjo de los motivos més frecuentes de consultas
de urgencias en las distintas especialidades, desarrollando las habilidades para
realizar los procedimientos indicados,

Contenido:

a) Urgencias Clinicas.

b) Urgencias Traumatologicas.

) Urgencias Urolagicas,

d) Urgencias Qtorrinolaringoldgicas.

&) Urgencias Priquiatricas.

f) Urgencias en Pediatria.

g) Urgencias en Gineco = Dhstetricia,

h) Intoxicaciones,

i) Reanimacidn cardiovascular bisica y avanzada.

i) Urgencias Quirirgicas.

k) Quemaduras,

Las habilidades se adquirirdn en las Salas de Urgencias, asistidos por el instructor a cargo.
Se anexa al final del proyectos las habilidades en general a adquirir durante su formacidn.

Clinica Medica
Obijetivo:

- Capacitar al estudiantes en el diagnostico y tratamiento de los problemas clinicos
mas [recuentes, que son atendidos en el consultorio.

- Desarrollar las habilidades para realizar los procedimientos diagndsticos y la
coordinacidn, oportuna con los especialistas de las otras especialidades, de acuerdo
al cuadro y a la gravedad del paciente, sin perder la continuidad de su
responsabilidad por el cuidado de 1a salud del paciente.
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ialid
a) Cardiologia:
- Hipertensitn arterial.
= Insuficiencia renal.
= Coronariopatias.
- Enfermedades valvulares.
= Arritmias.
- Farmacoterapia.

b} Neumaologia:
- EPOC.
- Manegjo del dolor tordxice,
= Tromboembolismo pulmonar.,
= Asma.
- Farmacoterapia,

¢) Neurologfa:
- Manejo de Cefaleas. Estudios. Tratamientos.
- Accidentes cerebrales vasculares y accidentes vasculares transitorios.
- Manejo del coma.
- Epilepsia.
- Viértigo.
= Miastenia gravis.
- Enfermedad Parkinson.
- Meuritis Periféricas.
= Farmacoterapia,

d) Gastroenterologia:
- Dispepsias gistricas.
- Hemorragias digestivas.
- Enfermedades del colon.
= Cirrosis hepdtica,
- Pancreatilis,
- Farmacoterapia.

¢} Endocrinologia:
- Diabetes tipo 1y 2 - Manejo ambulatorio y de urgencias,
= Patologias tiroideas,

- latologia suprarrenal.
- Farmacoterapia.

f) Nefrologia:
= Insuficiencia renal aguda,

= Insuficiencia renal erdnica.

- Litiasis renal.

- Trastornos del metabolismo hidroelectrolitico v dcido bédsico,
- Farmacoterapia.
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) Hematologia:
- Anemias.
- Discracias.
= Leucemias y linfomas.
» Manejo de anticoagulantes.
- Hemoterapia.
- Vasculllis.
- Farmacoterapia.

h) Reumatologia:
= Artritis reumatoridea.
- Artrosis,
- Lupus.
- Manejo de la mono y la poliartritis.
- Polimialgia migratoria.
- ancntmpia-

1} Infectologia:
- Sepuis.
- I'Iz_]n[f:mﬂades regionales: TRC - Chagas - Leishmaniasis,
- Hepatitis.
- Meningitis.
- Meumonias.
- Gastroenteritis agudas y crénicas,
- Endocarditis.
- Infecciones sistemiticas por hongos.
- Farmacoterapia.

1) Psiquialria:
- Ansiedad.
- Depreaién.
- Abordaje del paciente psiquidtrico.
= Alecholismo.
- Adiciones a drogas psicotoxicas.
- Trastornos de personalidad,
- Msicoterapias,
- Farmacoterapia.

k) Oncalogia:
= Céncer de mama.
= Céncer de colon.
- Ciincer del pulmén.
= Ciincer de prostata.
- Manejo de las urgencias oncoldgicas.
- Terapias de manejo y sus complicaciones,
1} Dermatologia:
- Problemas frecuentes en consultorios.
= Nevus v melanomas.
= Eritema nodoso.
-ETS.
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- Farmacoterapia.
m) Otorrinolaringologia:
- Infecciones del drbol respiratorio alto,
- Hipoacusias,
= Alergias respiratorias altas.
- Farmacoterapia.

n) Nutricidmn:
- Conceptos del soporte nutricional,
- Evaluacién nutricional.

o) Inmunologia y alergia.
- Alecciones mas frecuentes respiratorias y de piel.
- Inmunoterapia.
- Farmacoterapia.

p) Oftalmologia.
- Glaucoma,
- Infecciones oculares.
- Catarata y ceguera.
- Evaluacién del fondo de ojo y campimetria,

Pediatria
Dbgistivo:

- Capacitar al residente para diagnosticar y tratar las afecciones pedidtricas mds
frecuentes, asi como desarrollar las habilidades para los controles del nifio sano v su
ambiente familiar, escolar, etc,, induyendo las etapas neonatolbgica, pedidtrica v
adolescencia.

Contemido:

Nepnatelogia:

a) Recibimiento y controles neuroldgicos.
b) Enfermedades hemoliticas.

) Infecciones neonatales ¥ peri natales.
d) Trastornos metabdlicos ¥ endocrinos.

Pediptria:

a) Crecimiento y desarrollo, Talla baja.

b) Controles nutricionales, Desnutricidn, Parasitosis.
) Enfermedades infecciosas mids frecuentes.

d} Cardiopatias congénitas y fiebre reumitica.

&) Sindrome diarreico agudo y crdnico.

f) Alergias en pediatria,

£) Anemias. [Mirpuras. Leucemias.

h) Glomerulonefritis. Aguda. Hipertension arterial.
i} Sindrome urémico hemaolitioo.

jiinfecciones urinarias.

k) Diabetes,

) Trastornos tiroideos,
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m) Convulsiones.

n) Retardo mental. Dificultad en el aprendizaje.

o) Violencia familiar y estrés.

p) Meningitis aguda ¥ encefalitis,

q) Afecciones dermatologicas frecucntes. Impetigo. Tifas. Pruritos.

Adolescencia:
a) Controles de crecimiento y desarrollo.

b) Problemas familiares.

c) Problemas escolares.

d) Drogadiccidn. Tabaquismo,
) Controles preventivios,

f) Sexualidad y adelescencia,
gl Violacidn,

Gineco = Obstetricia

Obietiva:
- Desarrollar las habilidades y los conocimientos necesarios en la asistencia primaria
de las afecciones Gineco - obstétricas mds frecuentes y las situaciones que requicren
manejo especializado.

Contenido:

@) Amenorreas.

b} Dismenorreas.

¢} Trasiormos menstruales,

d) Enfermedad pélvica inflamatoria.

) Embarazo ectdpico.

f) Enfermcdades ncoplisicas benignas.,

g) Enfermedades neoplisicas malignas.

h) Mastopatias.

i) Desordencs hormonales pre y post menopausico
N Osteoporosis.

k) Abscesos de las glindulas mamarias y barbolinos.
I) Vulvovaginitis,

m) Farmacoterapia.

Obstetricia:

a) Control prenatal.

b) Abortos,

¢) Firmacos y embarazo.

d) Enfermedades clinicas v embareo,

¢) Hemorragias en los diferentes trimestres.
f) Pre- eclampsia y eclampsia.

) Manejo del dolor abdominal.

h) Estudios fetales.

i) Manejo de las compilaciones post parto.
fiPartos en las diferentes presentaciones. Uso del forcep.
k) Farmacoterapia.
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Clinicas quiriargicas
Obieti

- Capacitar al estudiantes para evaluar, resolver de acuerdo a la complejidad vy derivar
oportunamente las afecclones quinirgicas mis frecuentes.
- Desarrollar las habilidades para el control pre y post - operatorio.

Contenido:

Sirugia:

a) Manejo del dolor abdominal.

b) Pancreatitis.

¢) Manejo de la litiasis biliar y sus complicaciones.
d} Controles del delor. Analgesia v Anestesia,
e) Hernias y eventraciones.

f) Oclusion intestinal,

g) Manejo del nddulo tirsideo.

h) Afecciones del colon, Mancjo de ostomias.
i) Ciincer del tubo digestivo.

jiHipertension portal. Manejo de la ascitis.

k) Tumores de retroperitonen,

[} Varices de los miembros inferfores,

Traumatologia:

a) Lesiones de mano,

b) Manejo de facturas.

¢] Traumaktismos de craneco.

d) Traumatizmo de cuello,

¢} Traumatismo de tdrax.

) Traumatismo de abdomen.

g) Traumatismo de pelvis.

h} Traumatisme de extremidades,
i} Artrilis séptica.

jiBursitis.

k) Sindromes agudos de compartimientos.
I) Lumbalgias.

Urologfa:

a) Lesiones traumdticas del drbol urinario.

b) Torsitn testicular.

¢} Cistitis.

d) Epididimitis. Quistes del corddn.

#) Fimosis. Balanitis.

{) Adenoma prostitico. Retencidn aguda de orina.
g) Urctritas.

h) Cistoceles,

i) Piclonefritis.
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Geriatria
Objetive:
- Conocer y resolver los problemas de salud mds frecuentes en la poblacidn mayor.
- Desarrollar la habilidad para promocionar ¢l aulo cuidado durante Ia tercera edad.

Contenido:

a) Fisiologia del envejecimiento,

b) Los cuadros grandes sindromes (las cuatra i)
¢} Controles de salud de la tercera edad.

d) Infecciones mas frecuentes.

) Fisioterapia y rehabilitacion.

f) Evaluacién funcional del anciano.

£) Evaluacitdn del contexto ambiental y social.
h) Firmacos y lercera edad.

i) Asistencia al paciente terminal.

i} Duela. Etapas,

V = ESTRATEGIAS METODOLOGICAS

Pricticas, Seminarios, Lluvias de ideas

VI - CRITERIOS DE EVALUACION
* Evaluaciones parciales de las exposiciones orales realizadas por los alummnos.
s Eximenes parciales v examen final.
= Complelar todos los lrabajes pricticos,

VII - BIBLIODGRAFIA

& Medicina Familiar y prictica ambulatoria tercera edicidn 2016
Rubinstein ¥ Kapitowski. Editorial Medica Panamericana,
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I - DATOS DE IDENTIFICACION
MATERIA: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
CURSO: TERCERD

HORAS = CATEDRA SEMANALES: dhs,
TOTAL DE HORAS - CATEDRA: 40
PFRE - REQUISITOS: SEGUNDD CURSO AFROBADD

1 - FUNDAMENTACION
111 - OBJETIVOS
- CONTENIDOS CURRICULARES
BLOQUE 1: La Ciencia v ol conocimiento

Unidad I: El conocimiento. Tipos segiin su validez, segin su objeto .

Wnidad II: La ciencia: caracter{sticas, clasificacion, dreas de realidad. Los conceptos; sus
funciones metodoldgicas, divisitn, ordenacitn y sisternatizacin

Unidad 111: Los conceptos: funciones metodoldgicas, divisidn, ordenacion, sistematizacion,
Wartable ¢ indicadores.

BLOQUE 2: El Método v la Metodologla Clentifica.

Unidad IV: Metodologia general v esperial. Nocidn del método cientifico. Tipos de métodos:
ldgices, matematicos, histdricos ¥ experimentabes

Unidad ¥: El proceso metodoligico de la investigacion. Etapas. La observacidn de los
fendmenaos, ol problema, La hipdtesis, la verificacion de la hipétesis, la publicacion de los
resuliados,

Unidad VI: Técnicas de informacién: entrevistas, cuestionarios, encuesta, muestreo. El

protocolo de investigacitn. Investigacion bibliogrifica. Téonica de andlisis v elaboracidn de
datns. Dizefios bdsicos,

BLOQUE 3: El Método Clentifioo en I investigacion médica.

Unidad VII: Normas generales de investigacitn clinica, Fl disefio experimental: concepto,
condiciones fundamentales de un disefio bision, dasificackin. Disefios bisicos para
experimentos clinicos. La eleccidn del disedin,

oA TEL Pap
SR FOLIO N Gy,
& bl =
<« Li- = g
Lic, (M%) Nicalie Floves G.

EE s LV A RS

L



Unidad VIII: Bl plan experimental. Consideraciones genefales. Gula para la confeccin del
plan. Integracién del equipo de investigacion. Aspectos dico = legales. Efecueidn del plan,
evaluacitn de los resultados.

Unidad [X: Interpretacitn y comunicacién de los resultados. Caracteristicas generales, estilo,
formato de presentacién, bibliogratia. Tipos de comumnicacidn cientifica: articulo para revista,
informes de reuniones cientificas, monograiias, tesis.

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA - APRENDIZAJE
V1= CRITERIOS DE EVALUACION
»  Evaluaciones parciales de [as exposiciones orales realizadas por los alumnos.

v  Exdmencs parciales y exarnen final.
* Completar todos los trabajos pricticos.

VIl = BIBLIDGRAFIA

1) ROBERTO HERNANDEZ. Matodologia de la Investigacion.
2) ESTELVINA DE MIRAND A Fl:am;l.":gu wigenieg
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1= DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: SOCIOANTROPOLOGIA

CURSO: TERCERD

HORAS - CATEDRA SEMANALES:  4hs

TOTAL HORAS - CATEDRA: 40

PRE - REQUISITOS: SEGUNDO CURSD APROBADO

I - FUNDAMENTACION

La introduccidn de la materia “Soclo antropologia® en el Programa de Estudio tiende a lograr que
el midico paraguayo conozca y comprenda a cabalidad los patrones cullurales o estilo de vida del
paciente a guien tratard. Que estudie ¢l ambiente que rodea o sus pacientes, lanto ecoldgico,
cultural y socipecondmico: que estudie sus implicancias y repercusiones bajo el prisma de la secio
antropologia.

El médico necesita poseer unas ideas bisicas y una finalidad: saber qué quiere, qué puede hacer,
quié hard, ¥ para qué; ¥ fo limitarse a L sbmple practica de |a profesidn,

I = OBJETIVOS

Familiarizar a los alumnos con los pardmctros v mitodos de las clencias soctales,

Orientar Ia interpretacion de contenidos hacia el contexto nacional y el universo de la salud y
los modos de vida en los grupos rurales.

Oifrecer pautas de integracidn de los hechos sociales en un cuadro holfstico capaz de
proporcionar una lectura interdisciplinaria de los sistemas y procesos operantes en los mismes,
Enriquecer of horizonte del método sociolégico con [os nuevos aportes de la antropologis
cultural ¥ su particular compresion de la persona humana,

Relacionar el universo tedrico del contenido propuesto eon los nuevos aportes de la teoria de [a
comunicacidn humana, y sus incalculables aportes en el plano de la investigacion = accion,

6. Apreciar la formacidn antropelégica como parte de la formacidn integral del médico

paraguayo.

W
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Unidad I - Cultura y comunicacién humana
Conecimientos: El alumno deberd conooer:
1. Los nuevos aportes de la ecologia humana.
2. La relocidn entre cultura y medio ambiente.
3. Lacultura del Paraguay ¥ precolombinn,

Unidad Il - Cultura ¥ evolucion social

Conocimientos: El alumno debeci comocer:
1. El proceso de la comunicacion ¥ aprendizage del hombre,
2. La relacitn entre lenguaje y comunicacidn,
3. Lainfluencia de la dighesia en la cullura del tercer mundo,
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Unidad I11 - Tecnalogia y cultura material.
Conocimientos: Fl alumno debera conocer:
1. Los sistemas econdmicos del pre-cerdmico y de la cosleria,
2. Las economias de subsistencia y de mercado en o Paraguay post - colonial,

Unidad 1V - Sineretismo
Conocimientos: El alumns deberd conocer:
1. Las formas de sincretismo en ol Paraguay.

Unidad V= Familia y organizacién social

Conocimientos: El alumno deberd conooer:

La influencia de la familia como esquema de adaplacion al medic.

La organizacion del grapo tribal,

La organizacidn de la familia matrilineal,

La influencia de la colonia como proceso de dispersion y desnecleamienta.

Las dreas culturales del ®valle”™ v la “loma™

La= culiurales de la selva

La influencia de la mecva frontera agraria v los conflictos con la agricultura emprosarial.
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Unidad ¥1 = Lenguas
Conocimientos: El alumno deberid conover:
1. Laimportancia y la influencia del lenguaje como medio de comunicacidn en las culturas de
tradiciin oral
2. El significado de las “palabra - alma®,
3. La dialéctica de una comunleasidn himana,
4. Laeducacifnen grupos indigenas Guarani.

Unidad %11 = El impacto social
Conocimientos: El alumno deboerd conocer;
1. El proceso de codificacion por el indigena en las reducciones y encomiendas.
2. Lainfluencia de la conguista y la manipulacién de Ia lengua.
3. Lainfluencia del hilingliismin.
4. Lainfluencis del beultirsme,

Unidad VIII = Tradicién oral ¥ educacion en el Maraguay

Conocimientos: El alumno deberd conocer:

El significado e importancia de la tradicidn oral y 1a educacidn en el Paraguay.

El significado de la comunidad educativa,

Los sisternas de infciaciin y promocitn en los grupos rurales.

El concepto y funcionamientos de salud ¥ pensamiento migico en forma de sincretismo.
El funcionamiento de los grupos sociales v el rol de las instituciones en bz comunidad
humana.

W e

IV = CONTENTDOS CURRICULARES

UNIDAD It Cultura v comunicacifin humana (Levi - Strouss). Nueves aportes de ka ecologia
humana. Cultura como sistema y como proceso de adaptacidn grupal al entorno, Cultura y “medio
ambiente” Areas Cultura - dindmicas del Paraguay precolombine. Ethos del “opuati® y el verbo
dindmico. (Susnik).

UNIDAD IT: Cultura ¥ evalucitn social. Comunicacitn y aprendizaje en el hombre. Lenguaje de
comunicacian. Situacion de diglosia en las culturas del tercer mundo, Cambdio funcional y cambio
estructural. Conflicto y evolucidn como teorfas de interpretacion de los procesos sociales,
Personalidad y socializacion,
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UNIDAD III: Tecnalogla y cultura material, como respuesta a los condicionamientos ambientales.
Sistemas coondmicos dil pre - cerfimico y de la cesteria. Formas de sincretismo en el Paraguay
tradicional, Economias de subsistencia y de mereado en el Paraguay post - colonial,

UNIDAD IV: Sincrelismo.

UNIDAD V: Familia y organizacidn social, como esquemas de adaptaciktn al medio, Grupo tribal y
familin matrilineal. La colonia como procesn de dispersion y desnucleamiento. Areas culturales del
“valle” y la "loma® y culturas de la selva, Nuevos procesos en ol Paraguay oriental. La nueva
frontera agraria y conflictos oon la agricultura empresarial,

UNIDAD VI: Lengua y comunicacidn en culturas de tradicidn oral. Cadogan: Las “palabras -
alma”, Dialecta de una comunicacidén humana: Wyra = né ery = Mluye del drbol la palabra, La
educackin en grupes de indigenas Guarani. Coherencia entre el “corpus” de la Paideja Guarani y
el medio ambiente,

UNIDAD VII: B impacto colonial. Proceso de descodificacion por el indigena en las
“reducciones” v oncomiendas. Destitucidn del discurso en o contexto colonial, Congquista y
manipulacidn de la lengua, Bilingllismo, Disglosia. Biculturismo, Deriva cullural y perfiles de
desestructuracion y dependencia.,

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA
Las clases sevin desarrolladas en un ambiente participative v dindmico. Se ulilizardn técnicas
ﬂuiﬂh y estrategias en las que se visualice la cooperacién v trabajo en equipo. Debate y
£10m,
VI - CRITERIOS DE EVALUACION
*  Evaluacion parcial a través de expesiciones orales y trabajos pricticos individuales y
grupales.
¢ Evaluacidn final: prucbha escrita.
VIl - BIBLIDGRAFIA
F BARTOLOM, LEOPOLDO ). Cuademos de Citedra. Facultad de Humanidades y
Ciencias Sociales, Misiones, Argentina.
F BOGGIO, GABRIELA Y OTROS. Enfermedad de Chapgas Connatal en el Hospital Rogue
Sdenz Pefia de la Ciudad d Rosario. Argenting, Cuadernos Midioos Sociales N® 72, 1995,
# BOURDIEU, PIERRE Y L. J. D, WACQUANT. Respuestas por una antropologia reflexiva
Grijalbo, México, 1995,
= CANALS FRAU, SALVADOR. Origen de las poblaciones indigenas americanas. En las
Poblaciones indigenas de la Argentina. Su origen - su pasado, su presente. Ed.
Sudamericana, Bs, As. Argentina. 1973,
¥ FLICHMAN, EDUARDO H. Y OTROS. Las raices v bos frutos, temas de la flosofia de la
ciencia. ELUIDEBA Bs. As. Argentina. 1998,
» FORGEL, GERARDO Y OTROS, Paraguay, realidad y futuro. Una aproximacion al
prisente del pais ¥ sus perspectivas. Asuncidn, Paraguay. 1969,
¥ GALEANO, LUIS A. Doz alternativas histdricas del cam do paraguayo. M i
e ot pesinado paraguaye. Migracidn y
KROERBER, A. L. Y OTROS. Cultura v Sociedad, Seric antropologia. Bd, Litros bdsicos, Bs,
Ag. Arpentina, 1965,
LEASKEY, RICHARD E. 5. Antepasados antropoides. 3 Bd. Vol. 1 Hispanoamérica, 1986,
LEVY - STRAUSS, CLAUDE. Antropologia Estructural. EUDEBA. Bs. As. Argentina 1975,
LIEBAN, RICARD W. El campo de la antropologia Médica. (folocopia s.d.)
MACK, RAYMOND W. Y ]. PEASE. Sociologia y vida. UTEHA, Esparia. 1980,
MARTIN, M. KAY ¥ B. VOORHIES. La mujer: un enfoque antropolégico. Ed. Anagrama.
MENEGHINI, MARIA Y OTROS. Subjetividad y cuidados de salud en la enfermedad de
Chagas Connatal. Cundernos médicas sociales N® 71, 1995,
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* MENENDEZ, EDUARDO L. El modelo midico hegembnico y el proceso de

alcoholizacion. Un andlisis antropdlogo.
¥ PARDAL, RAMON. Medicina Aborigen Americana, Bibl, Americanista modernn. Bs. As. s,

f.
¥ SOTO, ESTELA TERESITA. Yactd pol. Estudio antropolégico de mujeres como alternativa

de oeupacién on sectores de pobreza urbana. “Premio AM. de Jusio™ Programa Mujer,
Salud v Degarrollo. Publicado por of Ministerio de Salud de la Nocidn Argentina, 1998
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1- DATOS DFE IDENTIFICACION

MATERIA: ETICA MEDICA 1

CURSO: TERCERO

HORAS - CATEDRA SEMANALES: 4

TOTAL DE HORAS - CATEDRA: 40

PRE = REQUISITOS: SEGUNDO CURSO AFROBATIO)

FUNDAMENTACION

Ls asgnatura estard enfocada hacia ks estudiantes én cuanto a la aprehensidn de conocimientos
pctualizados dentro de la disciplina, asi mismo servird como fuente indispensable de recurso
cognoscitivo v actitudinal por medio de |z adguisicidn de concepios bisicos v Gtiles que brindar la
asignatura al estudiants durante toda su vida cormo profesionabes dentro de las ciencias de la salud.

* Dbirtives Canerpiss de Io Asignoturs,

a Conacer las cambles normatheos dentro del drea de la ética v la binftica v su importancia para la

ciencia bioldgica,

#  Identificar los cammbios generados en la vida profesional del médica, luepo de |3 Incipiente incurshin
di [a tecnologia, el consentimipnto informado, la autonomia v ka medicalizacidn de la vida en el drea
dis la salued.

Indagar sobre los efectos que praducen estos cambios en el relacianamiznto médics - paciente.
Realizar investigaciones en kod temas conternientes 3 intervencitn del midico por medie de la
prictica profesional.

Unidad I
Brimera Parte!

- Conceptes Relacionadas con la Etica, Deontologia. Meral. Etica,
Diferencia entre ética y moral y los deberes morales.
Conducta. Etica en medicina. Bioética.

- Estructura del acto moral, actitud y conducta.

Segunda Parte:

- Principios Bioeticos, Beneficencia, Mo Maleficencia, autonomia, justicia.
- Prictica en Bioética: Terapéutica, No Terapeutica,
Casuistica.
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Linidad i1,
Primero Porte:

Codigo Internacional de Etica Médica — Juramento Hipocrdtico,

Declarpcidn de Ginebra (Ginebra 1948),

12 Principios de Provisidn de atencida de la sabud en cualguler sisterma nacional de alencidn
de la salud.

Segunda Parte:

Declaracidn de Principios éticos de médicos del Mercosur [Asuncidn 1935)

Cracion de Maimanides, Juramento Hipocritico.

Principlos de Etica medica sobre la tortura y otros tratos o penas crueles Inhumanos o
Degradantes. Resolucidn N2 37/194 (Asamblea General de |25 Naciones Unidas, 1982).
Declaracidn de Tokio [X¥IX Asamblea médica mundial, Tokio 1945).

Codigo de Ndremberg (Tribunal Internacional de Naremberg, 1947}

Declaracidn de Helsinki {16? Asambiea Médica Mundial, Helsinki, 1964),

Unidad MY,
Primera Parte:

Ejercicio Profesional de la medicina, Antecedentes, Fvalucidan.

Presupuestos para su ejercicio.
Secreto profesional

Segunda Parte;

El miédico y &l paciente,

El médico.

El médico y &l ejercicio de Ia medicinag,

Titulo universitario, Habilitacidn

Ejercicio de la medicina, Esguema graflco,

Actos medicos. Habitualidad

La medicina como un servicio de plblica necesidad.

Deber de continuar permanentemente b formacian meédica.

Tercera Parte:

Cadigo Internacional de Etica medica.
Ley 836/80 "Codiga Sanktaria",
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Unided IV,

Primera Parte:

Los derechos de los Pacientes en la Declaracidn de Lishoa, Derechos die los pacientes [XXXIV

Asamblea Médica Mundial, 1981)

Declaracion sobse bos derechos de los paclentes de la Asoclacion Americana de Hospitales.

Segunda Parte:

=

Placebo. Concepto. Origen. Historia,
Maturaleza del placebo,
Cuestionamientos éticos al uso del placebo.

Tercera Parte:

Deberes de los médicos en sus relaciones interprofesionales,
Fundamento ético de las relaciones entre colegas.
Declaracidn de ginebra.

Cadigo Internacional de Etica.

Declaracion de Médicos del Mercosur,

Casa: Crénica del relajamiento ético del deber de atencidn,
Relaciones profesionales. El deber ético de respeto,
Meédica de familia y médico de cabecera, Definlcidn,
hledico de cabecera que pasa a ser médico de Tamilka,
Relaciones cientificas y gremiales.

Actividades y relacién dentifica y politica premial,

Unidad V.

Brimera Parte:

Aborto. Conteplo. Antecedentes.

Prablemas médicos, filosdlicas, dlicos, religiosos v Juridicos,
Clases de abaro.

MWormativa naclanal.

Panorama americano ¥ mundial,

Segunda Parte:

Cirugia estética. Concepto. Clases. Qrigenas.
Critica a la practica estética,

Antecedentes judicizles. Relaclones juridicas,
Intervenciones quirdrgicas. Conclusion.

Intervenciones quirdrgicas que corrigen o recomponen &l sexo, Definicidn. Introduccion.
Determinacidn del sexo. Los hermafroditas o Pseudo = hermafroditas.
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Problemas de la homosexualidad.

- Cambio de sexo mediante la intervencidn quirdrgica.
Examen juridico, ético sobre el cambio de sexo.

= Conclusiones.,

Unidad ).

= Indicadores sobre los problemas del accionar ético y bioético,
Formacién insuficiente
Sentimientos de frustracion, debilidad, abrumacidn y fatiga

BIBLIOGRAFIA
- CODIGO DE ETICA DE LOS MEDICOS - Ernesto Etchegaray
- BIDETICA - Dolores Loyarte
- RESPONSABILIDAD PROFESIONAL DE LOS MEDICOS = José R. Torres X,
Etica Medica — Luis Alfonso Viélez Correa MD - CON LA COLABORACION DE Juan losé
Sarmisnto
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1- DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: ANATOMIA PATOLOGICA
CURSO: TERCERD

HORAS -CATEDRA SEMANALES: R

TOTAL HORAS - CATEDHRA: 300

PRE - REQUISITOS: SEGUNDO CURSD APROBADD
Il - FUNDAMENTACION

La Anatomia Patologica es hoy una de lns mas polentes herramientas de la Medicina, la que ofrece
diagnisticos mis flables v precisos y es, ademis una de las téenicas mas baratas. Para realizar los
diagndsticos los patdlogos examinan diferenies lipos de muesiras extraidas a los pacientes, tanto
durante las intervenciones quirirgicas como fuera de ellas, con procedimientos poco agresivos
como una hiopsia cutinea, una endoscopia, efc. (biopsias, piezas quinirgicas, estudios intra
operatomios) o recogiendo células descamadas de forma natural de mucosas o cavidades (citologia
exfoliativa) o aspiradas directamente de las lesiones por el propio patdlogo (Puncidn = Aspiracidn),
Estas muestras son sometidas a un estudio macroscopico detenido, se estudian luego al microscopio
v pucden aplicarse sobre ellas multingd de téenicas incluyendo la inmunohistoquimica, técnicas de
biologia molecular y por supucsto las técnicas histoldgicas rutinanias que siguen siendo de enorme
utilidad,

La Anatomin Patoldgica es uno de los pilares bisicos en los que se asienta el conocimiento médico.
De hecho, ¢35 una de las asignoiuros troncales de ln Medicing, Lo idea es moy simple: toda la
enfermedad se debe a la existencia de besiones en el organismo. Esas lesiones pueden asentar o nivel
molecular (en el ADN de nuestras células, por cjemplo). Suboclalar (en las organelas del citoplasma
lisosomas, mitocondrias, ete,), celular (en algunas células, linfocilos, neuronas, ete.), tisular (en un
tejido completo com sus células v demds componentes, como el tejide comjuntivo, etc.), en un
drgano completo, grupo de drganos o en todo nuestro organismo, Pues bien, la Anatomia Patolégica
ge encarga del estudio de estas lesiones visualizindolos, hacidndolas asequibles al andlisis mediante
¢l estudio morfoldgico de las estructuras dafiadas. De esta manera, estudiando los tejidos, células ¥
drganos enfermos se extraerin dalos sumamente imponantes sobre las causas (eficdogia),
mecanismos (patogenia) ¥ manifestaciones de las enfermedades ¥ lo que es mas inmediato, se
logrard diagnosticar de una manera (able, ripida v precisa numerosas enfermedades como el
céneer, o© aporar  datos  relevanies  sobre  los  que  se  ioman  después
decisiones lerapéulicas transcendentales para los pacientes.

I - 0RJIETIVOS

Al finalizar ¢l desarrollo del programa de Anatomia Patoldgica el alumno deberi estar capacitado
para:
=  Conocer Ins alicraciones macroscopicas ¥ microscipicas que ocurten cn Organos ¥ tejidos en

los distintos procesos patoldgicos para establecer ol diagnistico del misma,
Desenbir el mecanismo patogénico de las patolopias cstudiadas,
Deeterminar las etiologias de los procesos patolagicos.
Identificar las alieraciones macroscopicas y microscdpicas de los distintos érganos y tejidos
en una paiologia determinacla,
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¢ Estghlecer diagnosticos a partir de los hallazgos macro y microscipicas (diagndstico
anatomo — patoldgico)

* Establecer el mecanismo palogénico del proceso patologico (diagndstico del mecanismo
patologico)
Determinar la ctinlogha del diagndstico ctiologico.
Describir los fundamenios utilizados para establecer los diagnisticns,
Establecer una cormmelacion cnire los hallazges pataligicos observados v I evolucidn clinics
de Iz enfermedad (correlacidn clinico paloligica)

* Corclacionar los hallazgos putoligicos observados v la evaluucion clinica de la enlfermedad
[comelacién patolégica).

*  Valorar la imponancia de los conocimientos de la materin como base para ¢l spremlizaje de
las distintas patologias,

*  Demostrar inferés por ¢l maleria como medio para cateblecer un diagnostico v prondstico de
diversaz patologias.

IV — CONTENIDOS CURRICULARES
Blogue 1: Fatologia gencral.

UNIDAD I: Patologia. Concepto. Doctrina de las afecciones, causas internas v extemas de las
enfermedades. Lesion y muere celular, cambios ulirmsestructerales en la necrosis, Cambios
estructurales, mumefaccion, degeneracion hidropica, metamorfosis grasa. Degencracion hialina,
mucoide, fibrinoide. Tipos de nocrosia, colicuativa, coagulativa, cascosa, enzimdtica,
Acumulaciones intracelulares: de lipidos, proteinas v glicogeno. Acumulacion de carbohidratos
complejos. Trastomo en ¢l metabolismo de bos pigmentos exdgeno y endogeno. Lipofucsing,
melaning, hemosiderina, hemating, bilimubina. Trastornos que producen 1a acurmulacion del caleio:
calcificacidn distrofica, metastisici.

UNIDAD [I: Inflamaciin, concepto generalidades, cambvios homodindmicos, respucsta inmeodiata ¥
tardin. Keaccidm inmediata continuada, conglomeracién, fagocitosis, marginacion, quimiotaxis.
Medindores guimicos de la inflamecidn. Célulos del exudado inflamatorio. Ganglios linfiticos y del
gistema reticuloendotclial, Factores que modifican ln reaccion inflamatone, Clasificacidn de la
inflamacidn segin duracidn caricter del exudado, scgin agente etiolégico, segin localizacion
inflamaciones especificas, granulona, concepte, tipos. Enfermedades granulo matosss. T.B.C.
Lepra. Sifilis. Micosis superficinles v profundas. Leishmaniasis. Enfermedades de transmision
sexual. Reparacion: células del proceso reparativo. Por primems ¥ segunda intencidn, Estimulos para
la proliferacion celular. Factores que modifican la calidad de la reparaciin,

UNIDAD II1: Neoplasias. Generalidades. Definiciones. Nomenclatura, Tumores benignos y
malignos. Diferenciacidn y Anaplasia. Fstroma reaccion. Rapidee de crecimicnio. Modo de
crecimiento y propagacion, encapsulacion, invasion, metdstasis, siembra de cavidades corporales.

Diseminacion linfitica ¥ sanguinea, Mecanismos que participan en la propagacion del cincer.
Factores que gobieman el potencial metastitico, Carcinogenesis y [actores carcinogenclicos,
Aspectos clinicos de Jas neoplasias. Interaccion, tumor, huésped. Efectos del huésped en el hamar,
Predisposicion a las neoplasias. Factores: Edad, Sexo, Raza. Diagnostico y establecimicnto de
etapas del cincer.

UNIDAD IV: Genética, Generalidades. Mutaciones cromosomitas, trastornas clinicos dependientes
de las mulaciones cromosomiias,
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UNIDAD V: Trastornos hemodintmicas de los liguidos {disciclias) Equilibrio liquido. Fluidez de la
sangre. Coagulacidn. Anticoagulacién, Edema, Congestién, Hemoeragia. Trombosis, Coagulaciin.
Anticoagulacidn. Coagulacion intra vascular, Embolia. Infarto. Chogque.

Bloque 2: Paiologia Especial.
UNIDAD V1: Aparato respiratorio; Pulmon. Anomalias congéticas. Enfermedades vasculares:

Embaolia, Hemorragia e infarto, Alteraciones en la dilatacion pulmonar. Atelectasia, enfisema.
Procesos inflamatonos, Lanngotraquechronquitis, bronguitis crdaica, asma bromguial,
bronguiectasia. Neumonia y bronconeumonia, Meumonia atipica. Absceso pulmonar. T.B.C.
MNeumoconiosis. Neumonitis, Tumores pulmonares benignos v malignos,

UNIDAD VII: Corazdn. Insuficiencia cardisca congestiva, Enfermedad coronaria. Cardiopatia
hipertensiva. Cardiopatia reumdtica. Cardiopatia congénitn (defectos del tabique interauricilar e
interventricular) Tetralogia de Fallot, transposicién de grandes vasos, persistencia de ductus
arteriosos. Endocarditis bacteriana. Estenosis caleificada. Corzdn pulmonar. Cardiopatia sifilitica.
Pericarditis. Miocarditis. Otras enfermedades del corazdn, Ej: Endomiocandiofibrosis,

UNIDAD WVIII: Vasos, arferas. Anomalias conpénitas, areriosclerosis, arcolocsclerosis de
Monckeberg. Enfermedades  infllamatorins.  Arieritis. Venas. Varices.  Tromboflebitis vy
Flehotrombosis, tumores visculares, Angiomas.

UNIDAD IX: Aparato digestivo. Boca:

Enfermedades de la mucosa bucal, Enfermedades de las glandulas salivales.

Esdfago: Anomaliss congénitas. Lesiones por difusitn neuromuscular.

Esofagitis. Diverticulos: Varices. Tumores.

Estémago: Hemias diafragmiticas. Estenosis. Uleera aguda, Ulcera péptica. Tumoncs.

Intesting delgado: Diverticulos. Lesiones vascularcs. Trombosis mesentérica,

Enfermedad de Crohn. Lleitis, Tifoidea. Salmonclosis. Shigellosis. Lesiones obstructivas. Sindrome
de absorcidn defectuosa. Tumorcs.

Intesting grueso ¥ recto: Anomalias congénitas, Megacolon. Lesiones mecinicas, vdlvulos hemias.
Diverticulos, Lesiones vasculares, Inflamaciones: Colitie ulcerosa, disenteria vacilar, colitis
diversas. Turmores.

Apéndice: Apendicitis aguda. Mucocele, Tumores.

Higado: Insuficiencia Hepitica, defectos congénitos, hemosiderosis. Cambios grasos,

Amiloidosis. Cambios circulatorios: Necrosis hemorrfigica central. Necrosis e inflamaciones:
Hepatitis. Cirrosis. Tumares.

Wias biliares: Coletitiasis. Colecistitis. Colestorolosis, Tumores,

Patologia Pancredtica. No mmoral v Tumoral.

UNTDAT X: Aparaio renal;

Aspecios  nommales. Enfermedades  glomerulares. Enfermedades de los  Tabulos  renales,
Enfermedades del intersticio. Picloneritis aguda y cronica. Papilis necrosanie nefritis intersticial,
B.C. renal. Enfermedad de los vasos sanguineos: Nefroesclerosis benigna y maligna,
sterocsclerosis, Infartos renales. Necrosis cortical. Tumores renales. Vias urinarias, anomalias
congénitas. Inflamacion umores vesicales.

UNIDAD XI: Aparato genital masculing, Pene. Anomalias conpénitas. Inflamaciones, Lesiones
pretumorales, Tumores. Testiculos v epididimo: Anomalias congénita, Inflamaciones. Trastomos
vasculares, Tumores benignos v malignos.

UNIDAD XII: Aparato genital femenine. Vulva, Anomalias congénitas. Inflamaciones. Lesiones
pretumorales. Tumores. VAGINA: Inflamaciones. Tumores. Cuello uterino, Inflamaciones,
LESIONES PRETUMORALES. Tumores. Cuerpo utering. Y endometrio. Anomaliasg congénitas,
Endomeritis. Hiperplasia, Tumores del miometrio. Mimas Sarcom. Endometriosis ulerina, Trompa:
Inflaciones. Tumores. Ovarios: Tumores y quistes benignos. Tumores malignos,
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UNIDAD XIT1: Glindula mamaria; anomalias congénita. Inflamaciones trastormos endocrinos.
Tumaores benignos y malignos. Artes blandas tumores benignos y malignas,

UNTDAD XTV: Sistema necvioso central. Infecciones, Trastormos circulntorios, Tumaores,
V = ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

La metodologia de la enscflanza se basard en clases tebricas y pricticas, con proycccion de
dinpositivas, microscopicas v macroscdpicas, renlizncion de autopsias con eloboracidn de protocolo
¥ diagndstico final,

Las clases tedricas sc desarrollardn por un profesor para todo el grupo de alumnos, con una
duracién de una hora, tres veces por semana con ayuda de materiales multisensoriales.

Las clases pricticas de microescopia se desarrollardin con ayuda de instnuctores, en 2 grupos. Cada
alumno trabajard con un microscopio y una caja de preparados histopatologicos.

Las clases practicas de macroscopica o proyeecion de dizpositivas se desasrollarin en el mismo
horarie que el de Microscopia pare otro grupo dc alumnos, lucgo sc inlerviencn los trabajos.

La entrega de trabajos pricticos sc realizarh una vez por scmana y alumnos trabajarin con los
instructores exponicendo lo aprendido en la semana durante un tiempo de una horm

VI = CRITERIOS DE EVALUACION

* Evaluaziones parciales de las exposiciones orales realizadas por los alumnos.
Examenes parciales v examen final.
Completar todos los trabajos pricticos.

VIl - BIBLIOGRAFIA

* BOWCHET = CUTLLERET. Anatomia. Editorial Panamericana, Edicitn 1979,

* CARFENTER. Newroanatomin, 4 Edicion. Editorial Panamericana. Edicion 1994,

* FEDERAL COMITEE ON /ANATOMICAL /TERMINOLOGY /SOCIEDAD
ANATOMICA ESPANOLA. Terminologia Anatdmica. Editorial Panamericana. Edicién
200 .

» FERREIRA [TERAGNI/ PRO. Anatomia Humana. Editerial Panemericana. Edicién
1987,

* GRANT (AGUR). Atlas de Anatomia, % Edicion. Editorial Panamericana, Edicida 1004,

* ROBBINS /COTRAN. Anatomin Patolégica. 6* Edician. Editorial Me. Graw Hill 2001,
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| = DATOS DE IDENTIFICACION
MATERIA: MEDICINA EN IMAGENES
CURSO: CUARTO
HORAS - CATEDRA SEMANALES: 10
TOTAL DE HORAS - CATEDRA: 80
PRE - REQUISITOS: TERCERO CURSO APROBADD

Il = FUNDAMENTACION

Medicina en Imégenes es una asignatura pre-clinica, ledrica y practica cuyo
proposito es familiarizar al alumno con los fundamentos y avances de los
diversos procedimientos que la tecnologia dal momeanio aclual pone en manos
del médico y su ulilidad y aplicacidn en el manejo de los procesos patoldgicos
dal sar humano.

il - OBJETVOS

- Conacer los fundamentos, tecnologia y utilidad de los instrumentos para producir
imagenes en medicina,

- Reconocer a través de los diversos medios de diagndstico por imdgenes las
estructuras normales del cuerpo y sus variaciones patoldgicas més gruesas y
frecuentes.

= Valorar cporiunaments la utiidad que la medicina por imagenes puede brindar al
diagnéstico médico.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:
UNIDAD |- FUNDAMENTOS E HISTORIA DE LA RADIOLOGIA

Conocimientos: El alumno deberd conocer;

- La historia del desarrollo de las radiologia desde su primer momento hasta el
presente.

- Elimpacio que e descubrimiento de los rayos X tuvieron en la medicina

- Los fundameantos fisicos de la Radiologia

- Los riesgos de los rayos X y los métodos de proteccidn frenle a los mismos.

UNIDAD Il - EQUIPOS PRODUCTORES DE RAYOS X.

Conocimiento: El Alumno deberd conocer:

Les componentes principales de un equipo de Rayos X

La funcidn gue cada uno de ellos cumple en el equipo productor de Rayos X,

El proceso de formacion de la imagen radiologa y radioscapica.

La lécnica basica del manejo de un equipo de Rayos X

Los fundamentos, funcionamiento y utiidad del circullo cermrado de TV, anexado
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a un equipo de Video-Tape trabajando anexado a un equipo de Rayos X.

Habilidades: el alumno serd capaz de reconocear:

- Los diversos componenies de un equipo de rayos X.

- De manejar un equipo portatil de rayos X, como coadyuvante del diagndstico en
Medicina ambulatoria.

UNIDAD Ili: LOS CONTRASTES EN RADIOLOGIA

Conocimlentos: El alumno deberd conocer:

Los diversos conlrastes usados an radiologia

La indicacién y utilidad de los mismos sequn la informacién buscada

Los conlrastes naturales y su utilidad.

El conceplo y utilidad de los contrastes arificiales.

Las contraindicaciones y riesgos de los contrastes artificiales.

Las medidas de urgencias a ser tomadas frenles a reacciones secundarias a los
Contrastes arificiales.

Habilidades: El alumno serd capaz de:

- Indicar comectamente un estudio radidlogo contrastado, sea este natural o
artificial.

- Tomar las medidas de urgencia, en cuanto a droga y dosis, frente a una reaccitn
desagradable.

UNIDAD IV: TOMOGRAFIA COMPUTARIZADA.

Conocimiento: El alumno deberd conocer

= Los principios fislcos en los que se basa la tomografla computarizada
- Los componentes basicos de un equipo de tomografia computarizada.
- Las imagenes formadas por un equipo de tomografia computarizada.

Habilidades: El alumno serd capar de:
- [Reconocer én una placa tomogréfica los diversos componentes anatémicos,
normales de importancia medicina general.

Actitudes:
- El alumno debera lener conclendia de los riesgos de un estudio por tomografia
asi como bos costos que significan para su paciente,

UNIDAD V-~ RESONANCIA MAGNETICA.

Conocimientos: El alumno deberd conocer

Los principios fisicos en los que se basa la resonancia magnitica
Los componentes bédsicos de un equipo de resonancia magnitica
Las imdgenes formadas por un equipo de resonancia magndética
Las indicaciones de un estudio por resonancia magnética.

Habilidades: El alumno serds capaz de:

- Eslablecer adecuadamente la indicacion para un estudio por resonancia
magnética.

- Reconocer en una imagen por resonancia magnética los diversos componentes
analomicos
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normales de importancia &n medicina general.

Actitudes: El alumno deberi:
- Tener conciencia de los rlesgos de un estudio por resonancla magnética, asl

como los costos que significan para sus pacientes.
UNIDAD Vi=IS0TOPDS RADIACTIVOS

Conocimientos: El alumno deberd conocer:

= Los principios fisicos - quimicos de la ulilizacion de isdlopos radiactivos en el
diagnostico médico.

= Los componentes bisicos da los equipos ulilizados en la produccién de
imagenes por isdlopos radiactivos.

= Las indicaciones de un estudio por isSlopos radiactivos.

Habllidades: El alumno serd capaz de:
- Indicar adecuada y oportunamente un estudio por isétopos radiaclivo segin la
patologia problama,

UNIDAD VIl - ULTRASONICOS

Conocimientos: El alumno deberd conocer;

- Las principios fisicos en los que se basa un estudio por ultrasonido.

- Los componentes bésicos de un equipo de ultrasonido,

- Las indicaciones actuales de un estudio por ultrasonido o doppler-colar

Habilidades: El alumno serd capaz de:
- Establecer la indicaciin o no de un estudio por ulirasonido o por doppler-color

sagin la patologia que se presents.
UNIDAD Vil - RADIOLOGIA DEL APARATO RESPIRATORIO,

Conocimientos: El Alumna debera conocer:

- Las diferentes incidencias de rayos en una placa simple de térax, y su influencia

sobre las
imagenes oblenidas.

- Laimportancia de |a tele radiografia en cuanto a la imagen radiogréfica
Obtenida.

- Lainfluencia de la mayor o menor penetracidn de los rayos sobre las imigenes
Obtenidas.

- Elvalor de la utilizacion del isétopo en la oblencidn de imagenes del arbol

Respiratorio,

El valor de los medios de confraste para la obtencién de una broncografia,

Los distintos medios de contrastes usados en las broncografias.

Las medicacionas de una broncografia.

El valor ¥ [as indicaciones de la ultrasonografia en el estudio de las patologias

Tordcicas,

= Los fundamenios {écnicos de la radioscopia.

= Los indicadores de la radioscopia de t6rax en el estudio de las estructuras
Toracicas.

- El equipe basico ulilizado para la realizacion de una radioscopia.



- Los riesgos da la radioscopia v la proteccidn del médico y el paciente conltra
ellos,

Habllidades: El alumno 5erd capaz da:

= Establecer correclamente las indicaciones para cada lipo de estudio radiclégico
Del drbol respiratorio,

- Reconocer en una placa el tipo de estudio realizado,

= Reconocer las diversas estruciuras anatdmicas normales visualizadas en una
placa simple de lorras y sus variaciones, segln las diversas posiciones &
incidencia de rayos.

UNIDAD IX = SEMIOLOGIA GENERAL DE LAS SOMBRAS PULMONARES
PATOLOGICAS.

Conocimientos: El alumno deberd conocer:

= Laexistencia y caracteristicas de imagenes radio licidas de hiperclaridad y
densas,

El diagndstico diferencial de las mismas.

Las caracteristicas radioldgicas de los quistes pulmonares.
Las caracteristicas radioldgicas de los enfisamas.

Las caracteristicas radioldgicas de las neumonias.

Las caracteristicas radiolbgicas de las bronconeumonias.
Las caracteristicas radiolgicas de los infarlos pulmonares,
Las caracleristicas radicligicas de los abscesos pulmonares.
Las caracteristicas radildgicas de los lumores pulmonares,

Las indicaciones adecuadas de cada técnica por imdgenes segin la Patologia
investigada,

Habilidades: El alumno serd capaz de:

= Reconccer en los diferentes tipes de Imdgenas las alteraciones patolégicas
estudiadas,

- Eslablecar la indicacidn correcta de los diversos procedimientos por imagenes
Segin la patologia investigada.

Unidad X -PATOLOGIA PLEURAL
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Conocimientos: El alumno deberd conocer:

- Las imigenes de un derrame pleural en una placa simple de torax segin sus
diversas modalidades.

= Lainfluencia ce la posicidn del paciente sobre la imagen de un derrame pleural
en una placa radiogrifica y su valor diagnostico,

= Elvalor de la ultrasoncgrafia en el diagnostico de un derrame pleural.

- Las imdgenes radiologicas de un neumoldrax en sus diversos lipos.

Habilidades: El alumno serd capaz de:

= Reconocer eén una placa simple de tdrax un derrame pleural.
= Reconocer en una placa simple de drax un neumotonx,
- Establecer comectamente el diagnostico diferencial con ofras patologias.

UNIDAD X1 - PATOLOGIA DEL MEDIASTINO

Conocimientos: El alumno deberd conocer:
- Las estructuras nomales del mediasting vistas en una placa antero posterior ¥
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Lateral de tora.
= La influencia de la patologla de pulmones y pleura sobre las estructuras
Mediaslinicas vistas en una placa simple de lGrax.
- Las imagenes de adeno pallas mediastinicas en une placa antero posterior de
torax.
= Las imagenes de tumores mediaslinicos en una placa anlero posterior de 16rax,
- Las indicaciones de tomogralla compultarizadas y de |a resonancia magnética an
El estudio de la patologia mediastinica,

Habilidades: El alumno serd capaz de:

= Reconccer en una placa radiografica antero posterior de térax las diversas
Estructuras normales del mediastine.

= Reconocer una desviacidn mediastinica en una placa radiografica antero
posianior.

= Reconocer una imagen radiogrifica de adenomegalia mediastinica.
UNIDAD XIl - PATOLOGIA DEL DIAFRAGMA,

Conoclmlentos: El alumno deberd conocer;

La imagen normal del diafragma en una placa simple toracoabdominal

El valor de la radioscopia para el estudio de la motiidad del diafragma.

La imagen radioldgica de una paraligis diafragmaética.

El valor de la radiologia para el estudio de un diafragma elevado o descendido.

Habllidades: El alumno serd capaz de:

= Reconocer en una placa simple de tdrax la posicién del diafragma derecho o
izguierdo,

- En un estudio radioscopico una imagen diafragmatica mévil y diferenciarta de una
Inmdvil a la respiracian.

UNIDAD Xlii: CORAZON Y GRANDES VASOS

Conocimientos: El Alumno deberd conocer:

= Los métodos que por imagenes pueden ser utilizados en el estudio de corazén y
Grandes vasos.
La imagen normal de la silueta cardiaca en una placa PLA. de theax,
Las companentas anatdmicos del borde derecho e izquierde de la siluata
Cardiaca.

= Laimportancia de la ielerradiografia para evitar la distorsidn en el tamafio de la
Silueta cardiaca.

= Laimportancia de las diversas incidencias de rayos en la placa simple de torax
Para el estudic de la anomalia de la siluela cardiaca y su interpretacidn.

- Elmélodo para determinar el indice cardio lordcico,

= Laimagen normal de los grandes vasos en el mediasting superior vistos en una
Radiografia P A, de tdrax.

= Laimagen radiografica de una dilatacion de la arteria pulmonar,

- Laimagen radiogrifica de una alleracion en |a posicidn del arco de la aorta o su
dilatacién.

- Elvalor actual y las indicacionss de ecografia para el estudio de las anomallas
Estructurales del corazdn y grandes vasos.

- Elvalory las indicaciones de la angiocardiografia en el estudio de kos vasos del
Corazdn y de los grandes vasos.



Habllidades: El alumno sera capaz de:

= Indicar correctamente el estudio por iImédgenes adecuado segln el ohietivo
buscado.

=  Determinar el indice candio-toraxico,

- Mostrar en forma comecla en una placa PA. da torax, los diversos componentes
del
Borde izquierdo y derecho del corazdn,

- Reconocer en una placa simple de tdrax una dilalacion de la arteria pulmonar o
De la auricula [zquierda o del arco adrtico.

UNIDAD XIV — RADIOLOGIA DE LA FARINGE Y ESOFAGO

Conocimientos: El alumno debera conocer:

= Las técnicas adecuadas para el examen.

- Las imagenes radiolégicas normales.

- Las imagenes de las anomalias congénitas y los irastormnos funcionales y
Orgdnicos mAs comunes,

= Las imagenes de cuerpos extrafios radiolicidos y radioopacos en estudios
Radioldgicos simples y contrastados de esofago y faringe.

Las imégenes de diverticulos de esdfagos en estudios contrastados.

Les imdgenes de las varices escfdgicas en estudio contrastados.

La imagen de un megaesdfago en estudios contrastados.

Las imagenes radioldgicas de la esofagitis.

Las imagenes radioldgicas de los tumores de esdfago,

Habilidades: El alumno serd capaz de:

= Indicar adecuadamente el tipo de estudio por imagenes seqdn la sospacha
Dizggnostica.

= Reconocer en un esludio por imagenes contraslado de esdfago, un cuerpo
Extrafio enclavade, un diverticulo, varices esofagicas, megaesofagos, esofaghtis

)
Una sospecha de un tumor maligna.
UNIDAD XV - RADIOLDGIA DEL ESTOMAGO Y DUODENO

Conocimlentos: El alumno debera conocer:

= Las diversas lécnicas Uliles para el estudio de estdmago v duodena,

= Elvalor de los gases abdominales tanto el estomago e intesting coma medio de
Contraste en la inierpretacidn de algunas alteraciones patoldgicas del tubo
digestiva.

- Lasimagenes radiologicas normales del estomago v ducdeno en un estudio
conlrastado,

- Las imagenes radickigicas del estdmago desplazadas por fuerzas extrinsecas,

= Elvalor de la radiclogia en el estudio de alteraciones funcionales del estdmago y
Duodena,

= Las imadgenes radiokdgicas de 1a ulcera de estdmago en un esludio contrastada,

= Las imagenes radiokgicas de tumores de estdmago en un estudio contrastado,

- Las imagenes da la hemia hiatal v diafragmalica en un estudio contrastade de
Estémago.

- Las imigenes radicldgicas de un viivulo gastrico en un estudio conirastado.

- Las imagenes radioldgicas de cuerpos extrafios, radiolicidos y radioopacos en
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Estudios contrastados,

Habilidades: El alumno serd capaz de:

UN

Indicar el tipo de estudio por imégenes adecuado segin el objativo propuesto
Reconocer en una imagen radiografica contrastada una hernila hiatal o
Diafragmatica, un véivulo de estdmageo, un diverticulo da eslomaga, un
Desplazamienio de la imagen gastrioca, una alteracidn del arco duodanal,

IDAD XVI - RADIOLOGIA DEL YEYUNOJLEON

Conocimientes: El alumno debera conocer:

Les métodos dtiles en el estudio del yeyuno llec

La anatomia y fisiclogia radiolégica normales del yeyuno

Las imagenes radiologicas de los trastormos funcionales en placas y contrastadas
del yeyuno-leon,

El significade de los desplazamientos yeyuno-ileales en los estudios simples de
pi¢ o contrastados.

Las imagenes de diverliculos yeyumo-lieales.

Las imdgenes de tumores benignos ¢ malignos.

Las imdgenes en placas simples o contrastadas de una obstruccidn intestinal.
Las imdgenes de una invaginacion intestinal en estudios contrastado.

El valor de los medios de contraste en la terapéutica de |a invaginacion Intestinal,
El valor de la ecografia en el estudio de la patolegia yeyumo-ileal.

Habilidades: El alumno sera capaz de:

Indicar adecuadamente el estudio segin la patalogia investigada.

Reconocer an una placa simple de abdomen las alteraciones de la distribucién da
los gases yeyumo-ilaales,

Reconocer én una placa simple de abdomen una dilatacion de asas yeyumo-
ileales

Reconocer en un estudio conlrastado las imagenes de una ohstruccidn intestinal.
Reconocer en un estudio confrastado las imagenes de una invaginacion
intestinal.

UNIDAD XVii: RADIOLOGIA DEL COLON

Co

nocimientos: El alumno deberd conocer.

La anatomia y fiskologia radiologicas normales.

Las técnicas de axamen usadas para el estudio del colon por imdgenas.

Las imagenes del megacolon y del dolicocolon y sus diferencias,

Las imagenes radiologicas de los desplazamientos del colon ya sea por vohvulos
0 par compresiones extermnas.

Las imagenes radiclogicas de los lumores benignos y malignos del colon.

Las imagenes radiologicas de los diverticulos colonicos,

Las imégenes radiclogicas a nivel colonico de las obluraciones intestinales,

Habllidades: El alumno serd capaz de

-

Reconocer en una placa abdominal simple los gases cormespondientes al colon,
Reconocer en un estudio por enema opaco las diversas pafas anatdémicas del
colan,

Raconocer en un enema opaco las imageneas de un megacalan y saber
diferanciario de un dolicocolon,
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Reconocer en un enema opaco las imagenes radiologicas de diverticulos.
Reconocer en un enema opaco las imagenes radiologicas de tumares.

UNIDAD XViil: ESTUDIO POR IMAGENES DEL HIGADO, VESICULA, VIAS
BILIARES Y PANCREAS.

ﬂunn:lmlnntnn. El alumno debard conccer;

Los métodos disponibles para el estudio por imégenes del higado, vias billares y
péncreas.

La imagen radioldgica normal del higado en una placa simple de abdomen

Las imdgenes normales obtenidas con los diversos procedimiantos de estudio
Las indicaciones, ulilidad y alcance de los diversos mélodos de esludios por
Imagenes del higado, vias biliares, vesicula y pancreas.

Hn'hlll:ladn* El alumno serd capaz de:

Establecer la indicacion correcta del estudio por imagenes segun la palologia en
estudio
Reconocer en una placa simple de abdomen la imagen hepalica

Reconocer en una colangiografia las vias biliares infrahepaticas, la vesicula, el
cistico y

El coledoco

Reconocer en una tomografia computada o en una imagen por resonancia
magnélica la

Imagan hapatica

UNIDAD XIX — RADIOLOGIA DEL ABDOMEN AGUDO

Conocimientos: El alumno deberd conocar:

Las diversas técnicas de exploracion por imégenes del abdomen agudo

El valor de la distribucion de los gases intestinales en el estudio de un abdoman
Agudo,

El significado da los niveles liquidos en una placa simple de abdemen en
posicion erecta

El significado de la presencia de gas sub-diafragmatico

El significado de una opacidad péhica

Habllidades: El alumno serd capaz de:

Indicar correctamente un estudio por imagenes frente a la sospecha de un
abdomen agudo

Reconocer &n una placa simple de abdomen la presencia de niveles Equidas
intestinales, de gas sub-diafragmatico o de una opacidad pélvica
Recongcer en una placa simple de abdomen alleraciones en la distribucién del
gas intra-intestinal como signo de una obslrucckdn intestinal.

UNIDAD XX - ESTUDIO POR IMAGEN DEL ARBOL URINARIO

Conocimientos: El alumno deberd conocer;

Las diversas técnicas disponibles para el estudio por imégenes del drbol urinaria
El valor de Ia radiografia simple de abdomen y los datos que puede aportar al
estudio del arbol urinario

La técnica de un urograma de excrecion
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= Las imdgenes que se oblienen de un drbol urinario normal con el urograma de
EXCrecion

= Las imagenes de las hidronefrosis en el urograma de excrecién

= Las imdgenes de una dilatacion y tortuosidad urelaral, en sus diversos grados de

intensidad, en un urcgrama y excreciin

Las imégenes de una litiasis renal o ureleral en un urograma de excrockdn

Las imdgenes de lumores renales en el urograma de excrecidn

La imagen de la vejiga dilatada en un urograma de excrecidn,

Las imAgenes de |as malformacionas renales en el urograma

Las indicacicnes de la uretrocistografia miccional (UCGM)

Las imdgenes de la hidronefrosis an una U.C.G.M.

Las imagenes da un reflujo vesico uretral en una U.CE.M.

Las indicaciones de arteriografia renal

Las indicaciones normales de una arteriografia renal

Las indicaciones de una ecografia del arbol urinario

Las imagenes ecogralicas en una hidronefrosis y una dilatacién uretral o vesical

Las indicaciones de una tomagrafia computada del arbol urinario

Las imagenes normales oblenidas del arbal urinario por tomografia

Hqullhdu El alumno serd capaz de:
Establecerlas indicaciones comrectas de cada estudio por imagenas del arbol
urinario segin patologia en estudio

= [Reconocer an una placa simple de abdomen la ublicacién v tamafio de las
sombras renales

= [Reconocer an una placa simple de abdomen un posible calculo renal, ureteral y
vesical

= Reconocer en una plelografia normal los diversos componenties anatomicos el
Arbol urinana

= Reconocer en una pielografia descendente una dilatacidn plelo-calicial y urateral

= [Reconocer en una plelografia descendente una exclusién renal

= Reconocer an una pielografia descendente imagenes litiasicas del arbol

UNIDAD XXI - ESTUDIO POR IMAGENES DEL APARATO GENITAL FEMENINO

Gunm:himtu El alumno debera conocer:
Los diversos métodos disponibles para el estudio por imagenes del aparato
genital femaning
= Las indicaciones del estudio por imagenes del aparalo genital femening
Las imagenes normalas del aparato genital femenino an una placa simple de
abdomen ¥ sus hallazgos patoldgicns mas frecuenies.
Las imédgenes normakes de una histerosalpingografia { H.5.G. )
Las anormalidades pailoligicas mas frecuentes en una H.5.6G.
Las indicaciones de una ecografia del aparato genital femenino.
Las imdgenes ecograficas normales del apamato genital femenino.
Las indicaciones de la tomografia computada en el estudio del aparato genital
femening

o 0§ ® 8

Habllidades: El alumno sera capaz de,

- Establecer comectamente las indicaciones para un estudio por imagenas del
aparato genital femenino segun las diversas patologlas en estudio.

= Reconocer una imagen normal en una histero salpingografia.
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UNIDAD XXIi: RADIOLOGIA DEL SISTEMA NERVIOSO.

Conocimientos: El alumno deberd conocer

= Las diversas técnicas disponibles para ol estudio por imdganes del sistema

nemnvioso.

Las indicacionas para un estudio por imdgenes del sislema nervioso,

La imagen normal del sislema nervioso obtenida por neumoencalografia,

La imagen normal del sislema nervioso obtenida por una angiografia cerebral,

La imagen normal del sistema nervioso obtenida por lomogrfia computada,

La imagen y significaciones de una dilacién o desplazamientos ventriculares

obtenidas por neumoencefalografia o por lomografia computada

= Elvalor y las indicaciones de una ecografia cerebral en sl estudio del sistama
nenioso de un recién nacido o lactante meanor.

= Las imagenes normales de una mielografia.

- Laimagen mielografica de una obstruccion del canal medular,

® ¥ & § ¥

Habilidades: El alumna serd capa,

- Establecer comectamente la indicacién de un estudio por imdgenes del sistema
nenioso sagun la patologia investigada.

- Reconocer en una neumoencefalografia la imagen normal de las ventriculos
caerebrales.

- Reconacer en una neumoencefalografia la imagen normal de los ventriculos
cerebrales desplazados o dilatados

- Reconocer en una lomografia computada las estructuras normales del cerebro.

- Reconocer en una tomografia la imagen de ventriculos dilalados o desplazados

- Reccnocer en una tomografia la imagen de una coleccién subdural o epidural.

- Reccnocer la imagen normal de un canal medular estudiado por mielografia.

- Reconaocer en una mielografia la imagen de una obstruccidn del canal medular

UNIDAD XXiil: EXPLORACION RADIOLOGICA DEL SISTEMA VASCULAR
PERIFERICO.

Conocimientos: El alumno deberd conocer,

= Les técnicas disponibles para el estudio por imagenes del sistema vascular
periférco,

- Las indicaciones de un estudio por imagenes del sistema vascular peniférico.

- Las imagenes narmales obienidas por una flebografia. Una arteriografia o una
linfografia.

Habilidades para: El alumno serd capaz de,
- Establacer comractamente la indicacion de un estudio por imdganes del sistema
vascular periférico segun la patologia estudiada.

UNIDAD XXIV: RADIOLOGIA DEL SISTEMA ESQUELETICO ¥ ARTICULAR.

L‘.unm:lmllﬂtﬂ El alumno deberd conocer,

Las técnicas disponibles para el astudradel sistema esquelético y articular

Las indicaciones de un estudio por imégenes del sistera esquelético y articular,
La imagen radiclogia normal de un hueso plano o un hueso largo,

Las imagenes radioldgicas de una fractura dsea.

Las imagenes radioldgicas de una osteomielitis,
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Las imégenes radiologicas de lumores 6seos y quistes.

La utiidad da la ecografla en la deteccidn de colecciones sub-perasticas
Las imagenes radiclogicas normales de las arliculaciones.

La imagen radioldgicas en casos de destruccidn de carlilagos arliculares.
Las imégenes radioldglcas de las canes dseas.

Hlbllhhdn El alumno serd capaz de,
Establecer cormactamanta [a indicacidn de un astudio por imdgenes del sistema
esquelético y articular.

- Reconocer en una placa radiografica |as diversas partes y eslrucluras
anatdémicas de los huesos.

-  Reconocer en una placa [a imagen de una flsura dsea, o una fractura con o sin
desplazamianio.

= Reconocer en una placa radiogrifica la imagen de una aosteomiekitis.

- Reconocer en una placa radiogrifica la imagen de tumores 4seos benignos y
malignos.

- Reconocer en una placa radiogrifica una imagen de pinzamiento articular.

- Reconocer en una imagen ecografica una coleccidn periostica.

UNIDAD XXV: MAMOGRAFIA.

Conocimientos: El alumno deberia conocer;
= Lalécnica de una Mamografia.

- Las indicaciones de una Mamografia.

= Laimagen normal de una mamografia.

Habllidades: El alumno sera capaz de;
- Establecer [a indicacidn correcta de una mamagrafia,

IV - CONTENIDOS CURRICULARES.

UNIDAD - FUNDAMENTOS E HISTORIA DE LA RADIOLOGIA
UNIDAD Il - EQUIPOS PRODUCTORES DE RAYOS X

UNIDAD il - LOS CONTRASTES EN RADIOLOGIA

UNIDAD IV - TOMOGRAFIA COMPUTARIZADA

UNIDAD V - RESONANCIA MAGNETICA

UNIDAD VI-ISOTOPOS RADIACTIVOS

UNIDAD VI - ULTRASONIDOS

UNIDAD Vil - RADIOLOGIA DEL APARATO RESPIRATORIO
UNIDAD IX - SEMOLOGIA GENERAL DE LAS SOMBRAS PULMONARES
PATOLOGICAS

UMIDAD X - PATOLOGIA PLEURAL

UNIDAD XI - PATOLOGIA DEL MEDIASTING

UNIDAD X - PATOLOGIA DEL DIAFRACMA

UNIDAD XIll - CORAZON Y GRANDES VASOS

UNIDAD XIV - RADIOLOGIA DE LA FARINGE Y ESOFAGO
UNIDAD XV - RADIOLOGIA DEL ESTOMAGO Y DUODENO
UNIDAD XV - RADIOLOGIA DEL YEYUMO-ILEON

UNIDAD XVIl - RADIOLOGIA DEL COLON

UMNIDAD XVl - ESTUDIO POR IMAGENES DEL HIGADO VESICULA VIAS
BILIARES ¥ PANCREAS
UNIDAD XiX - RADIOLOGIA DEL ABDOMEN AGUDO
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UNIDAD XX - ESTUDIO POR IMAGENES DEL ARBOL URINARIO

UNIDAD XX - ESTUDIO POR IMAGEN DEL APARATO GENITAL FEMENIND
UNIDAD XXl - RADIOLOGIA DEL SISTEMA NERVIOSO

UNIDAD XXl - EXPLORACION RADICLOGICA DEL SISTEMA VASCULAR
FERIFERICO

UNIDAD XXIV - RADIOLOGIA DEL SISTEMA ESQUELETICO Y ARTICULAR
UMIDAD XXV - MAMOGRAFIA

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA ~APRENDIZAJE

La metodologla de la ensefianza se basarad en clases tedricas desarmolladas par
el prafesor titular o invitado para todo & grupo de alumnos, con una duracidn de
una hora dos veces por Semana.

Clases pricticas con observacidn de placas radiogrificas simples o contrastadas
¥ proveccitn de diapositivas con imdgenes ecograficas, lomogrificas, de
resonancia magnética, mamogralias, etc., segun el capliulo desamolladc
previaments en la clase tedrica

VI - CRITERIOS DE EVALUACION

Registro de observacion de las clases.
Fresentacidn de descripciones de las imdgenes en forma oral.
Examen parcial y examen final.

Vil - BIELIOGRAFIA

FLEISCHER = JAUITT - BROOKE JEFRY JONES. “Imdgenes en ginecologia™
Ed. Panamericang. EE.LJL), 15840,

Fraser, Robert - PARE, |A. "Diagnostico de las enfermedades del thrax” Ed.
Medicas Panamericanas. 2002,

MESCHAN, Isadore. “Técnica radipldgica. Posiciones y comelacién analdmica®.
Carolina del Nora EE.UU. 1932,

MOLLER, Torsten B — REIF, Emil. “Imagenes normales de TC y RM", Ed. Medica
Panameancana Alemania. 2000.

SNCHEZ ALVAREZ-PEDRDS A. Diagnostico por imagen.
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| - DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: MEDICINA |

CURSO: CUARTO

HORAS - CATEDRA SEMANALES: B

TOTAL HORAS - CATEDRA: 250

PRE REQUISITOS: TERCER CURS0 APROBADO

Il = FUNDAMENTACION:

El propbsito de la materia Médica 1 es otorgar el marco tedrico y practico a los
alumnos de cuarto afio, de manera que integrando los conocimientos de las materias bdsicas,
pueda construir los grandes sindromes de la medicing, y caracterizar de manera precisa las
patciogias mas prevalenles, y asl, poder analizar con sentido citico los recursos de
prevencion de enfermedades, diagndsticos diferenciales, aplicar con crilerios los métodos
auxiliares de diagndstico siempre dentro del marco de la ética hacia el paciente para la
rehabilitacidn satisfacloria de la patologla,

- OBJETIVOS:

1) Interpretar la fisiopatologia de los signos hallados en el examen fisico del paciente.

2) Redactar comectamente un Historia Clinica,

J) Construir grandes sindromes de la medicina a partir de los datos aportados por el paciente.,
4) Realizar los diagnosticos diferenciales entre las diferentes patologias a fin de llegar a un
diagnostico definitivo.

5) Tener el conocimiento fedrico de manera a poder alaborar v discutir las historias clinicas del
paciente en forma coherente, elaborada y en tiempo estipulado.

B) Reconocer la ulifdad de diversos Medios Auxiliares Diagndsticos en los grandes
sindromes.

T) Tener conocimiento objetivo, preciso y fundamentado de las palologias médicas,

8) Mostrar capacidad de sinlesis y analizar las diferentes patologias en la presentacion de los
casos clinicos.

9) Mantener una actitud ética hacia los pacientes, familiares y demas colegas con quien les
toca interactuar.

10) Demostrar responsabifdad hacia el cumplimiento de las tareas asignadas.



UNIDAD |: Semiologla general.
- Generalidades y conceplos
= Hisgtoria Clinica
- Ecloscopia

A) ENFERMEDADES DEL APARATO RESPIRATORIO
UNIDAD Il: Semiologia del aparato respiratorlo

Tarax: Inspeccidn

Palpacién

Percusidn

Auscultacién normal,
Auscultacion anormal,

Ruidos agregados y adventicios
Soplos bronco pulmonares.
Transmisidn de la voz. Pectoriloquia. Pectoriloquia dfona. Egofonia
Exploracion funcional pulmonar
Grandes sindromes respiratorios
Sindrome mediastinal

UNIDAD lli: Bronquitis crénica. Tabaquismo.
a) Conocimientos:
- Del concepto, clasificacion y etiopaiogenia de las bronguilis crdnicas.
- De lainfluencia del labaguismo sobre el aparato respiratorio
- De las bases del tratamiento.
b) Habilidades para:
- Deducir [a sintomatologia, complicaciones y evolucidn de la bronquitis cronica,
c) Actitudes para:
- Promover en el alumno vna actitud mental de prevalente interés hacia las causas,
para su tratamiento y profilaxis de las complicaciones.
UNIDAD IV: Asma bronguial y bronquitis aguda.
a) Conocimiento:
= Daludamnnaptn, fisiopatologia, patogenia y etiologia del asma brongquial y Ia bronquitis
aguda.
- Da las bases del tratamienio.
b) Habilidades para:
Deducir la sintomatologia, complicaciones, evolucidn y diagnostico del asma
bronquial y la bronquitis aguda.
c) Actitudes:
- Promover una aclitud mental de prevalente interés sobre el curso de la bronquitis
aguda, sobre lodo en nifies y el diagndstico etiopatogénico del asma bronguial.
UNIDAD V: Cancer de Pulmdn.
a) Conocimientos:
- Del concepto, etiologia, analomia patolégica y clasificacién histopaloldgica de las
neoplasias del pulmdn.
De las bases del tratamilento.
b) Habllidades:
- Para deducir la sintomalnlogla, evolucion, diagnostico y profilaxis del cancer de
pulmdn.
C) Actitudes:

- Promover una actifud mental de prevalente inlerés hacia el diagndstico precoz del
cancer de pulmdn
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UNIDAD VI: Neumonia, bronconeumonia y Neumonitis.
a) Conocimliento:
- Del conceplo de las neumonias primarias bacterianas y virales o afines, su etiologia

y anatomla patologica.
- De las bases del tralamianto.
b) Habilidades:

- Para deducir la sinmtlomatologla, evolucidn, pronostico, compEcacicnes, diagndstica y
fratamianto da las neumonias agudas primarias.
c) Actitudes:
- Promover una actitud mental de prevalente interés hacia ol diagndstico eticlégico de
las neumonias agudas primarias,
UNIDAD VII: Pleuresia,
a) Conocimientos:
- Del concepto, fisiopatologia y de Ia eticlogia de la pleuresia serofibrinosa.
- De las bases del tratamiento.
b) Habilidades:
Para deducir la sinlomatologia, evolucidn, pronostico y diagnostico de la pleuresia
serofibrnosa,
) Actitudes:
- Promover una actitud mental de prevalente inlerés hacia la evolucién inmediata v
mediata de [a pleuresia serofibrinosa.
UNIDAD VIIl: Neumotdrax.
a) Conocimientos:
- Del cencepto, fisiopatologia y etialogia del neumcidrax.
- De las bases del tratamiento.
b) Habilidades:
- Para deducir la sintomatologia, evolucidn, complicaciones y diagndstico del
neumatorax,
c) Actitudes:
- Promover una actilud mental de prevalente interés hacia la variedad sofocante del
neumatdrax esponiinen.
UNIDAD IX: Enfermedad pulmonar obstructiva crénica.

a) Conocimientos:
- D? concepto, fisiopatologla y etiologia de la enfermedad pulmonar obstructiva
Cromnica.
- De las bases del tratamiento
b) Habilidades:
- Para delerminar al método auxiliar aproplado para cada patologia,
&) Actitudes:

- Promover una aclitud mental de prevalente inlerés para la utilizacion de los medios
auxiliares para un diagnéstico precoz.

* A) HEMATOLOGIA

UNIDAD X: Hematologia. Generalidades. Introduccién al estudio de las Anemias.
Clasificacién, Semiclogia del hemograma y sindrome anémico.
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a) Conocimientos:
- Del concepto, la definicion, fisiopatologla y patogenia de las anemias y su cardcler
de manifestacidn sintomatica de otras enfermedades.
= D las bases del tralamients de las diversas formas comunas.,

b) Habilidades: _ L
- Para deducir la sintomatologla, evolucidn, complicaciones y procedimientos de
diagndstice clinice y de laboratorio.

c) Actitudes:
Interés hacia el diagndstico del sindrome para integraro dentro de afecciones de las
que conslituye una manifestacidn.
- Considerar el cardcler socio econdmico de muchas anemias,

UNIDAD XI: Anemias por alteracién del metabolismo del hierro: anemias

hipocromas. Anemias por alteracién del metabolismo de la vitamina B12 y dcido
folico. Anemias macrociticas,

a) Conocimientos:

- Del concepto, la definicién, la fisiopatologia v la patogenia de las anemias
hipocromicas y macrociticas.

- De las bases del tratamiento para las diversas formas comunes.

b) Habilidades:

- Para deducir la sintomatologia, evolucion, complicaciones y procedimiantos de
diagndstico dlinico y de laboratorio,

c) Actitudes:

- Inlerés hacla el diagnéstico del sindrome para intagrarlo dentro de afecciones de las
que constituye una manifestacion.

- Considerar el cardcter soclo econdémico de muchas anemias.

UNIDAD XII: Anemias hemoliticas. Fislopatologla y diagnostico general. Anemias
hemcliticas constitucionales y adquiridas. Semiologia del bazo, Esplenomegalias

a) Conocimlentos:

Del conceplo, la definicién, la fisiopatologia v la patogenia de las anemias y su
cardcter de manifestacidn sinlomatica de otras enfermedades,
De las bases del ralamiento para las diversas formas comunes.

b) Habilidades:

- Para deducir la sintomatologla, evolucian, complicacionas y procedimientos de
diagnostico clinico y de laboratorio.

c) Actitudes:

- Interés hacia el diagnostico del sindrome para integrario dentro de afecciones da lag
gue constituye una manifestacion.

UNIDAD Xiil: Insuficiencias medulares Agranulocitosis.
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a) Conocimientos:
- Para eslablecer el conceplo, la dafinicidn, atiologla, fisiopatologia, patogenia y su
cardcler primitive o secundario.
- De lag bases del tratamiento.

b) Habilidades:
- Para desarrollar capacidad de deduccion de la sintomatologlfa. Complicaciones.
Pronostico. De las circunstancias en que esta cilopenia aparece.
- Para deducir su cardcter primitive o secundario.

¢} Actitudes:
= De interés por la defeccién de la causa y considerar el cardcter frecuentemente

iatrogénico.

UNIDAD XIV: Sindrome mieloproliferativo crénico. Poliglobullas. Enfermedad de
Vazquez Osler.

a) Conocimientos:
- Del concepto, definicidn, etiologia, fisiopatologia, patogenia y su cardcler primitivo o
secundario a olras patologias.
- De las bases del tratamienio de las policilemias.

b) Habilidades:
- Para deducir la sinfomatologia, evolucidn, pronostico, diagnostico y de su cardcter
primitivo o secundario, en base a los conocimientos previamenta adguiridos.

c) Actitudes:
De inlerds hacia el diagnostico de la causa para considerar la posibilidad de la
remocion de esta.

UNIDAD XV: Introduccién al estudio de las leucemias. Leucemias agudas.
clasificacién

a) Conocimientos:
- Para establecer el conceplo, da definicidn, las circunsiancias etioldgica, |a
clasificacién, fisiopatologia y patogenia de las lsucemias agudas.

- De las Bases del tratamienio

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomaltologia, el diagnostico, la evolucidn v el pronostico de esias
afecciones.

c) Actitudes:
- De oplimismo respecto a la durabiidad de las leucemias v en las particulares
relaciones medico-paciente-miembros de la familia en astas afecclones neoplasicas.

UNIDAD XVI: Intreduccién al estudio de la patologia ganglionar. Poblaciones
linfocitarias humanas y su caracterizacion. Enfermedad de Hogdkin.
Adenomegalias. Semiologia ganglionar.

a) Conocimientos:
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- Para establecer e concepto, la definicion, las circunstancias etioldgicas,
fisiopatologicas y palogenia de la enfermedad de Hogdkin, asl como sus aspactos

anatormo-patologicos.
- Para establecer las basas del ralamienlo

b} Habilidades:
- Para deducir la sinlomatologla, la determinacidn del estada clinico, la evolucion y el
pronestice en relacién con el estudio y las formas histoldgicas.

c) Actitudes:
- De optimismo respecto a la curabilidad de la afeccidn y su diagnostico precoz.

UNIDAD XVIl: Linfomas no hodkinianos. Rasgos generales y descripclén de sus
distintas variedades.

a) Conocimientos:

- Para establecer el concepto, la definicidn, las circunstancias elioldgicas,
fisiopatologicas y patogenia de este grupo de afecciones linfo reficulares malignas,
asi como sus aspectos anatomo-patolgicos.

- Para establecer las bases del tratamiento.

b) Habilidades:
- Para deducdir la sintomatologia, la determinacidn del estadio clinico, la evolucion y el
pronostico en relacidn con el estudic v las formas histoldgicas.

ic) Actitudes:
- De optimismo, respecto a |a curabilidad de la afeccién y su diagnostico precoz.

UNIDAD XVIil: Mieloma miiltiple.

a) Conocimientos:
- Para establecer el concepto, la definicién, las circunstancias etioldgicas, patogenia,
fislopalologia y caracteristicas anatomeopatcldgicas de la afeccidn.
- D las bases del tratamiento

b) Habilidades:
- Capacidad para deducir la sinlomatologia, evolucidn, pronostico y diagnostico del
mieloma miditiple.

c) Actitudes:
- Mentalidad de prevalente interés por el fratamiento,

UNIDAD XIX: Introduccion al estudic de las enfermedades hemorragiparas,
Clasificacién. Sindrome purpirico (vasculares y plaquetarias).

a) Conocimlantos:
- Del concepto, fisiopatologia, patogenia, eticlogia y clasificacién de los trastomos
hemorragiparos, tanto de origen vascular como plaquetarios.
- Para establecer la bases del tratamiento.
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b) Habilidades:
- Para deducir la sintomatologia, complicaclonas, evolucion y especialmente el
diagnostico diferencial de las enfermedades hemorrdgicas.

c) Actitudes:
- E inlerés hacia ale diagnostico, con particular énfasis en la profilaxis de las
hemorragias en ocasidn de intervenciones quirirgicas,

UNIDAD XX: Enfermedades hemorragiparas por trastonos de la coagulacién.
Hemofilia por deficiencia del factor VIl y Factor IX.

a) Conocimientos:
- Del concepto, la fisiopatologia, palogenia, eliclogia y clasificacién efiopatogenica de
las afecciones hemorragiparas por deficiencia de los factores de la coagulacion,
- De las bases del tratamianto.

b) Habilidades:
- Para deducir la sinlomalologia, complicaciones, evolucion y especiaimente el
diagnostico diferencial con olras afecciones hemomragiparas.

c) Actitudes:
- Parala mprntmlm del caracter familiar y hereditario frecuente de eslas afecciones.
Para su profilaxis y la deteccidn de casos subclinicos,

UNIDAD XXI: Coagulopatia de consumo. { CID)

a) Conocimientos:
- Del concepto, la fisiopatologia, patogenia, eticlogia v clasificacian etiopatogenica de

las afecciones hemomagiparas por procesos de coagulacidn intravascular
diseminada.

= De las bases del tratamiento

b) Habilidades:
- Para deducir la sinlomalologla, complicaciones, evolucion ¥y especalments
diagnostico diferencial con olras afecciones hemarragiparas.

c) Actitudes:

- De I'rll.nrésl. por un diagnostico precoz de esta patologia a efecto de evitar mayores
complicacionas al paciente.

B) NEFROLOGIA

UNIDAD XXN: Fisiologia renal. Exploracién funcicnal renal. Examen fisico del
aparato urinario. Semiologia del examen de orina. Exploracién radiclégica
ecografica y tomografica del aparato urinario. Biopsia renal '

a) Conocimlentos:
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- Del funcionamienio normal del rifidn.
- De las técnicas de inlerrogalorio y examen fisico del paciante.
- De los exdmenes complementarios necasarios para el diagnostico clinico.

b) Habilidades para:
- Emplear las técnicas de interrogatonio y examen fisico.
- Ordenar exidmenes complemenlarios necesarios e  indispensables para el
diagnostico.
- Interpretar los resultados.
- Realizar personalmeante ciertos estudios y procedimientos laboratoriales bésicos,

c) Actitudes para:
- Actualizar y ampliar permanentemente sus conodmientos.
- Integrarse a equipos multidisciplinarios.

UNIDAD  XXIll: Glomerulopatias. Clasificacién.  Glomerulonefritis  post
estreplococica.

a) Conocimientos:

- Del conceplo, fisiopatologia, patogenia, eticlogia y tipos histopatoligicos de las
glomerulonefntis,
= De las bases del tratamiento.

b) Habllidades:
- Para deducir Ia sintomatologfa, evolucion, pronostico, complicaciones y diagnostico.

c) Actitudes:
- Actitud mental que conduzca al diagnestico precoz y profilaxis de la nefritis.

UNIDAD XXIV: Glomerulonefritis secundaria a diabetes, L.E.S., poliarteritis nudosa,
granulomatosis de wagener, sindrome hemolitico uremico.

a) Conocimiantos:

- Dl mnr.aptu-l. fisiopatologia, palogenia, efiologfa e histopatologia de las
glomerulonefritis secundarias a diabetes, LES, poliarteritis nudosa y otras patolog(as,
- De las bases del ratamiento,

b) Habilidades para:
- Daducir la sintomatologla, evolucién, prondstico, complicaciones vy diagnostico,

c) Actitudes:

- Actitud mental que conduzca al diagnostice precoz de la patologia de bas
profilaxis de la nefritis. e e

UNIDAD XXV: Sindrome nefrotico. Semiologia del sindrome nefrotico

a) Conocimiantos:

- Del concepto, fisiopatologia, clasificacidn y etiologia del sindrome nefratico,
« De las bases del tratamiento,

b) Habilidades:
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- Para deducir las manifestaciones dinicas y de laboratorio, la evoludién pronostico y
diagnostico del sindrome.
c) Actitudes:

- Para comprender la imporancia del diagnostico de Ia causa del sindrome,

HHI'-'I-IM'I XXVI: Glomerulonefritis erdnlca. Insuficlencla renal, Semiclogla del Sx.
remico,

a) Conocimientos:
- Del conceplo, fisiopatologia y efiologia de la insuficiencia renal.
- De las causas elioldgicas y anomalidades bloquimicas del sindrome uremico.
- De las bases del tratamienio.

b) Habilidades:

- Para deducir la sintomatolegla, evelucidn, pronostico, diagnostico y tratamiento de la
insuficienca renal y coma uremico,

c) Actitudes:

- Para la prevencion cuando estan presentes las causas etioldgicas.
- De interés por investigar dichas causas.

UNIDAD XXVIi: Nefropatias intersticlales. Pielonefritis,

a) Conocimientos:

- Del concepto, fisiopatologla, clasificacian y etiologia de las pielonefritis,
- Da las bases del tratamiento.

b) Habilidades:

- Para deducir la sintomatclogia, evolucién, pronostico, complicaciones y diagnostico
de la pielonefritis.

c) Actitudes:

- Para promover la investigacidn de las causas predisponentas de las pielonefritis
agudas y cronicas.

UNIDAD XXVII: MNefropatias obstructivas. Litiasis renal. Infecciones
urinarias.

a) Conocimientos:

- Del concepto, fisiopatologia, patogenia, etiologfa v factores predisponentes de la
ltogenasis y las infecciones de las vias urinarias.
- Do las bases del tratamiento.

b) Habilidades:
- Capacidad para deducir la sintomatologia, evolucién, complicaciones y diagnostico.

c) Actitudes:
- De interés para eslablecer las causas locales y generales de estas afecciones,

UNIDAD XXIX: Tumores malignes del rifién. Rifién poliquistico.
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a) Conocimlientos:
- Dal concapto, lipos analomopalologicos v nociones elioldgicas da las neoplasias dal
rifidn.
- Del concepto, fisiopalologla, palogenia, etiologia y anatomia patolégica del rifdn
poliguistico.
- De las bases del tratamiento.

b) Habilidades:

- Capacidad para deducir la sintomatologla, evolucidén, complicaciones, pronostico y
diagnostico,

c) Actitudes:
- De inlerés por el diagnostico precoz de las neoplasias del rifidn.
- De interés hacia el cardcter hereditario del rifion paliquistico.

UNIDAD XXX: Hemodiilisis. Didlisis Peritoneal. Transplante renal.

a) Conocimlento:
- Del concepto y fisiopalogenia de las enfermedades que conduzcan a una necesidad
de hemodidlisis, didlisis peritoneal o transplante renal.
= De las bases del ralamiento

b) Habllidades :
- Para realizar una indicacidn precisa de estos procedimientos médicos.

c) Actitudes:
- De interés para un dlagnostico precoz de las patologias, a fin de evitar las etapas
que requieran estos procedimienios.

C) ENDOCRINOLOGIA

UNIDAD ¥XXIl: Generalidades. Glandulas de secrecién interna. Semiologia de las
gléndulas de secrecién interna. Hipdéfisis. Enf de Sheehan. Enf de Simmonds.
Hipopituitarismo. Enanismo hipofisario.

a) Conocimientos:
- Dal funcionamiento normal de las gléndulas de secrecién interna
- Del conceplo, fisiopalologia, patogenia y clasificacién de las hipofunciones
hipofisarias globales v parciales.
- De las basas dal tralamianio

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomatologia, evolucion, pronostico y diagnostico de los
hipopituitarismaos.

¢) Actitudes:

- De prevalente inlerés hacla la fisiopatologia de la hipdfisis como centro de I
constelacidn hormonal.

UNIDAD Y0001 Adenomas hipofisarios. Acromegalia y glgantismos.
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a) Conocimientos: )
- Dal conceplo, la fisiopatologla, patogenia ¥ eliclogia de las hipedfunciones
hipofisarias.
= D& las basas del ralamianto,

b) Habilidades:
- Para deducir la sinlomalologia, evolucidn, pronostico, diagnostico v tralamiento de
los hiperpituitarismaos.

c) Actitudes:
De interés hacia la fisiopatologia de la hipdfisis.

UNIDAD OO0N: Tiroldes. Fisiologia. Semiologia de la tiroldes. Hipertiroidismo.
Semiologia del hipertiroidismo

a) Conocimientos:
= Del funcionamiento normal de las tiroides.
- De la definicion, fisicpalologia, palogenia, eficlogia vy clasificacion de las
hiperfunciones de la glandula tiroides.
- De las bases del tratamientn.

b) Habllidades:

- Para comprender la sintomatologia, evolucidn, pronostico, complicaciones ¥
diagnostico de la hiperfuncidn tircidea.

) Actitudes:
- Da interés para un diagnoslico precoz de los hipertiroidismos.

UNIDAD XXXIV: Hiperparatiroidismo. Hipoparatiroidismo. Hipotircidismo. Boclo
endémico. Semlologia del hipotiroidismo.

a) Conocimientos:
- Del concepto, fisiopatologia, patogenia, etiologia v clasificacidn de las hiperfunciones
paratiroideas e hipofunclienes paratiroidesas.
- D [as bases del tratamiento,

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomatologia, evolucién, pronostico, diagnestico ¥ complicaciones
de las hipafunciones tircideas y para fircideas, de la crisis tetdnica ¥ la tetania
Iatente,

) Actitudes:

- De interés para el diagnostico y profilaxis del hipotiroidismo y hacia el diagnostico de
las diversas formas efiopatogenicas de la tetania.

I:.IHIDI.M:I XXXV: Hiperfuncién cértico-supramrenal. Enfermedad y sindrome de
Cushing.
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a) Conocimlentos: )
- Del concepto, fislopatologia, patogenia y eficlogla de la hiperfuncidn cortico
suprarrenal primaria y sacundaria.
- D las bases del tratamienta.

b) Habilidades:
- Para deducir la sinlomatolegla, evolucion, pronostico y diagnostico del sindrome de
Cushing.

c) Actitudes: | _
- De interés hacia el diagnostico precoz y la posibilidad de la induccién iatrogénica por
aporte terapéutico de corticosteroides.

UNIDAD XXXVI: Insuficiencia suprarrenal aguda y crénica. Enfermedad de Addison,
Semiclogia de la insuficiencia suprarrenal aguda y crénica.

a) Conocimlentos:

- Del concaepto, fisicpatologia, patogenia y eficlogia de las  insuficiencias corfico
suprarrenales primitivas, agudas y cronicas.
- De las bases del tratamiento.

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomatologia, evolucién, pronostico y diagnostico de los hipocortico
suprarrenalismos primitivos.
c) Actitudes:
- De intarés hacia el diagnostico precoz y la posibilidad de la Induccidn iatrogénica.

UNIDAD XXXVIl: Diabetes sacarina. Clasificacién. Sintomatologia. Diagnostico y
h‘ll!.lh‘liﬂl"ltﬂp

a) Conocimiantos:

- De su conceplo, fisiopatologfa, clasificacién y sintomatologia mas frecuents.
- De |as bases del tratamiento.

b) Habllidades:
- Para realizar un diagnostico precoz y cerlero,
- Para distinguir la diabetes juvenil-insulino-dependiente de la forma adulta.

c) Actitudes:
- Deinterés hacla un diagnostico precoz con el objetiva de evitar las complcaclonas.

UNIDAD XXXVIll: Diabetes mellitus. Complicaciones. Acidosis y coma diabético.

a) Conocimiantos:

Del conceplo y fisiopalologia de esta enfermedad,
= De las bases del tratamiento,

b) Habllidades:

Lfbiz  A3e
LI-L'_._ (MSLC) Micaldie Floves C.
TR TRL Y Al Skl LKAaL



- Para el diagnostico precoz de las complicaciones, si esas ya estan establecidas.

c) Actitudes:

- De interés para ayudar al paciante a un tratamiento adecuada que conduzca a
evitar las complicaciones.

UNIDAD XXXIX: Coma hiperosmolar, Coma hipoglicamico,

a) Conocimientos:

- De la definicidn, etiologia, fisiopatogenia y profilaxds del coma hiperosmolar &
hipoglicemico,
- De las bases del tratamiento.

b) Habilidades:
- Para el diagnostico precoz del tipo de coma.

c) Actitudes:
- Do interés para la profilaxis de esta palologia.

D) CARDIOVASCULAR:

UNIDAD XL: Semiclogia del aparato circulatorio. Pulso. Presin arterial. Inspeccian,
palpacidn, percuslén y auscultacién de la regién precordial, cuello y eplgastrio.
Examen normal. Examen patolégico: soplos cardlacos. Concepto. Clasificacién.

Soplos sistélicos y dlastélicos. Arritmlas. Semiologla vascular periférica. Grandes
sindromes cardiologicos.

Semiologia instrumental modema,
UNIDAD XLI: Insuficiencia cardiaca congestiva

a) Conocimientos:

- De la definicién, etiologia, fisiopatologia, epidemiologia y profilaxis de la
Insuficiencia cardiaca y enfermedades relacionadas,
- De las bases del tralamiento

b) Habilidades:

- Para deducir la sintomatologia, diagnostico y complicaciones de la insuficlencia
cardlaca y enfermedades relacionadas,

c) Actitudes:
- De Inlerés por el diagnostico precoz de la insuficiencia cardiaca y su profilaxs.

UNIDAD XLII: Cardiopatia Isquemica.

a) Conocimientos:

- De la definicion, etiologia, fisiopatogenia, epidemiclogla y profilaxis de las
cardiopatias Isquemicas vy enfermedades relacionadas.
b) Habilidades:

- Para deducir la sintomatologla, diagnostico y complicaciones de las cardiopatias
isquemicas.

c) Actitudes:
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- Deinterés por el diagnoslico precoz y profilaxis de esta enfarmedad.
UNIDAD XLIII: Hipartension arterial.

a) Conocimientos:
- De la definicion, etiologia, fisiopalogenia, epidemiologia y profilaxis de [a
hipertension arterial y enfermedades relacionadas.

b) Habilidades:

- Para deducir la sintomatologia, diagnestico y complicaciones de la hipertensidn
arterial y enfermedades relacionadas.

c) Actitudes:
- De inlerés por el diagnostico precoz y profilaxis de la hipertension arterial,

UNIDAD XLIV: Shock,

a) Conocimientos:
- De la definicidn, etiologla, fisiopatologia y profilaxis del shock.
- De las bases del tratamiento, segiin su eticlogia,
b) Habilidades:
- Para deducir la sintomatologia, diagnostico y complicaciones del Shock.

c) Actitudes:
- Deinterés para el diagnostico precoz y profilaxis de esta patologia.

UNIDAD XLV: Fiebre reumitica aguda y cardiopatia reumatica.

a) Conocimientos:

- De la definicién, eticlogla, fisiopatogenia y profilaxis de la cardiopalia reumndlica y
enfermedades relacionadas.

= [De |as bases del tralamienta,

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomatologia, diagnostico v complicaciones de la cardiopatia
reumalica y enfermedades relacionadas.
¢) Actitudes:

- De interés para el diagnostico precoz vy Ia profilaxis de la cardiopatia reumdtica y
enfermedades relacionadas.

UNIDAD XLVI: Cardiomiopatias.

a) Conocimlentos:

De la definicidn, eticlegla, fislopatogenia, epidemiologia y profilads de las
enfermedades miocardicas.

D& las bases del tratamiento,

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomatologia, diagnostico y complicaciones de esias afecciones,
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c) Actitudes:
- De inleréds para el diagnostico precoz y profilaxis de las cardiomiopatias.

UNIDAD XLVII: Muerte sabita
E) GASTROENTEROLOGIA:

UNIDAD XLVIN: Semiologia del abdomen. Dolor abdominal. Masas abdominales.
Semiologia de los sindromes de dispepsia y reflujo gastro esofigico. Sx. Esofigico.

UNIDAD XLIX: Hemorragia digestiva alta. Semlologla de la hemorragla digestiva
alta. Semlologia Instrumental moderna.

a) Conocimientos:
- De la definicién, etiologia, fisiopatogenia, clasificacién, diagnostico y profilaxis de la
hemaorragia digestiva alta.
De las bases de su tralamiento,

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomatologla, diagnostico y complicaciones de esta patologia.

c) Actitudes:
- Deinterés para el diagnostico precoz de las patologias relacionadas,

UNIDAD L: Parasitosls Intestinales.

a) Conocimientos:
- De la definicidn, efiologia, fisiopalogenia, epldemiologia v profilaxis de las
parasitosis en el Paraguay v enfermedades relacionadas.
- De las bases del iratamiento.

b) Habilidades:
- Para deducir sinlomatologia, diagnostico y complicaciones de la parasitosis y
enfermedades relacionadas.

c] Actitudes:
- Da intarés para la profilaxis de esta enfermedad mediante educacidn sanitaria,
saneamiento ambiental, elc.

UNIDAD LI Hernla hiatal. Esofagitis. Enfermedad por refluje gastro esofdgico
(ERGE) Esdfago de Barrett.

a) Conocimientos:

- De la definicion, stiologia, fisiopatogenia, epidemiologia, complicaciones y profilaxis
de la harnia hiatal, la enfermedad por reflujo gastro esofdgico y el esdfago de
Barrett,

De las bases del tratamientio.

b) Habllidades:
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- Para deducr la sinlomalologla, diagnostice y complicaciones de estas
enfermedades.

c) Actitudes:
- De inlerés para el diagnostico precoz de estas patologias y sus complcaciones.

UNIDAD LII: Diarrea aguda y cronica, Semlologla de la diarrea aguda y erénica. Sx.
De mal absorcion, Enfermedad Celiaca.

a) Conocimientos:
- De la definicion, etiologla, fisiopatologla, epidemiologia y profilaxis de la diarrea
aguda y crdnica, y sindrome de mal absorcidn,
- De las bases del tratamiento.

b) Habilidades:

- Para deducir la etiologia y el diagnostico basados en la epidemiclogia v
antecedentes.

c) Actitudes:
- Deinterés para el diagnostico precoz y profilaxis de las complicaciones.

UNIDAD LIIk: $x. Del colon irritable. Constipacién. Semiologia de la constipacién,

a) Conoclmlentos:

De la definicidn, etiologla, fisiopatologia y profilaxis de la constipacion y el sx. De
colon imiable.
- De las bases del tratamiantn

b) Habilidades:
Fara deducir un diagnostico y orlentar al paciente a evitar complicaciones.

c) Actitudes:
D interés para orientar al paciente hacia una dista adecuada,

UNIDAD LIV: Enfermedad diverticular colonlca,

a) Conocimientos:

- DE la definicidn, etiolegia, fisiopatologenia y epidemiclogia de la enfermedad
diverticular de! colon
- Do [as bases del tratamiento.

b) Habilidades:

- Para deducir la sintomalologla, diagnostico v complicaciones de la enf
diverticular del colon. Y ; s

c) Actitudes:
- Deinterés por &l diagnostico precoz y profilaxis de la enfarmedad.

UNIDAD LV: Enfermedad inflamatoria intestinal. Colitis ulcerosa. Enf, de Crohn,
a) Conocimientos:
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De la definicidn, eliclogia, fisicpatogenia, epidemiologia y complicaciones de las
enfermedades inflamalorias del colon.
De las basas dal tratamiento

b) Habilidades:
- Para deducir la sinlomatologia, diagnostico y complicaciones de las enfermedades
inflamatorias del colon.

c) Actitudes:
- De interés en el diagnostico precoz y control periddico de estas enfermedades.

UNIDAD LVI: Hemorragla digestiva baja. Semiologia de la hemorragia digestiva baja.
Semioclogia instrumental moderna.

a) Conocimientos:

- De la definicidn, eticlogias, fisiopatologia, diagnostico y profilaxis de la hemorragia
digestiva baja.
= De las bases del Iratamiento

b) Habilidades:
- [Para deducir sintomatologia, diagnostico v complicaciones de esta palologia

c) Actifudes:
- De interés para el diagnostico diferencial de las patologias relacionadas y
prevencion de las complicaciones,

UNIDAD LVII: Pancreatitis aguda. Laboratorio.

a) Conocimlentos:

- De la definicidn, eliologia, fisiopatogenia, epidemiclogla y profilaxis de la
pancrealilis aguda y enfermedades relacionadas,
- De las bases del ratamienio.

b) Habilidades:

- Para deducir sintomatologia, diagnostico y complicaciones de la pancrealilis y
enfarmedades relacionadas.

€) Actitudas:
- Deinterés por el diagnostico precoz v profilaxis de la pancreatitis aguda.

UNIDAD LVIII: Ictericias. Semlolegla de la Ictericia, Etiologias.

a) Conocimientos:

- De la definicicn, etiologla, fislopatogenia y epidemiclogia de las patologias que se
manifiestan por |claricia.

- De las bases dal ratamiento

b) Habilidades:
Para deducir sintormatologia, diagnostico y complicaciones de estas enfermedades.

c) Actitudes:

‘“.T‘:-':p.“? ‘-"'l'.:.‘

e AT =
e Eh FOLRD "%y



De Interés por el diagnostico diferencial y profilaxis de las diversas enfarmedades
que pueden presentarse con iclericia.

UNIDAD LIX: Hepatitis aguda. Semiologla del higado. Laboratorio.

a) Conocimiantos:
De Ia definicidn, eticlogia, fisiopatogenia, epidemiologia v prefilaxis de las hepatitis

virosicas y no virosicas.
De las bases del ratamiento.

b) Habilidades:
- Para deducir sintomatologia, diagnostico v complicacionos de esta palologla.
c) Actitudes:

- Deinlerés por el diagnostico precoz y profilaxis de as hepalitis agudas.

Da inlerds en promaover vacunacion contra las hapatitis virales.

UNIDAD LX: Hepatitis crénica. Cirrosis hepitica. Insuficiencia hepdtica aguda y
cronica. Semiclogia del 5x. de insuficlencia hepitica aguda y crdnica.

a) Conocimientos:
- De la definicién, fisiopatogenia, epidemiclogia y profilaxis de las hepatitis cronicas,
cirmosis hepatica y sindrome de insuficiencia hapéatica aguda v cronica.

Bases del ratamianto.

b) Habllidades:
Para deducir sintomatologia, diagnostico y complicaciones de estas palologias,

c) Actitudes:
- De interés por al diagnostico precoz y profilaxis de las hepatitis crdnicas, cirmosis
hepatica v sx. die insuficlencia hepdtica aguda y cronica,

UNIDAD LXI: Sx. de hipertension portal. Semiologia de la hipertensién portal.
Ascitis,

a) Conocimientos:
De Ia definicidn, eliologia, fisiopatogenia, epidemiclogia v profilaxs del sx. de

hipartensidn portal.
De las bases dal tratamiento.

=

b) Habilidades:
Para deducir sintomatologla, diagnostico y complicaciones de este sindrome.

=

F) INFECCIOSO:
UHIDAD LXIE Inmunidad general. SIDA

a) Conocimientos:

¢) Actitudes:
De interés por el diagnostico precoz y profilaxis del sindrome de hipertension portal.
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- D= la definicion, etiologia, fisiopatologla, epldemiologia v profilacds del SIDA.
- De las bases del tralamienio.

b) Habilidades:
- Para deducir un diagnostico precoz y evilar las complicacionaes.

c) Actitudes:
-  Deinterés para difundir la imporancia de [a profilaxis de la enfermedad.
- De interés para evilar gue el pacienie se sienta discriminado.

UNIDAD LXIII: Tétanos.

a) Conocimientos:

- De la definicidn, etiologia, fisiopatogenia, epidemiologia y profilaxis del télancs y
enfermedades relacionadas,
= D las bases del tratamianto,

b) Habilidades:
- Para deducir Ia sintomatologia, diagnostico y complicaciones de estas palologias

c) Actitudes:

= De interés para la erradicacion de la enfermedad en el Paraguay por via de la
vacunacidn preventiva,

UNIDAD LXIV: Meningitis. Semiologia del Sx. Meningeo.

a) Conocimientos:

- De la definicion, eticlogias, fisiopatogenis, epidemiologia y profilaxis de las
maningitis ¥y enfermedades asociadas.
- De las bases del ralamiento.

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomatologia, diagnostico y complicaciones de estas patologias,
c) Actitudes:
- De interés por los medios de diagndsticos decisivos [puncidn lumbar) ¥ la profilaxis
de las meningilis bacterianas.

UNIDAD LXV: Neumonias tipicas y atipicas.

a) Conocimientos:
- De la definicion, etiologia, fisiopatologla, epidemiologia y profiaxis de las
neaumonias
tiplcas v atiplcas.
- Da las bases del tratamienta,

b) Habilidades:

- Para deducir la sintomatolegla, diagnostico y complicaciones de estas patologias
c) Actitudes:
- D interés para realizar un diagnostico precoz ¥ evitar las complicaciones.

UNIDAD LXVI: Sindrome febril prolongado, Fiebre tifoidea.
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a) Conocimientos:
- De la definicién, etiologia, fisiopatologla, epidemiclogia y profilaxis del sindrome
kbl
prolongado y la fisbre tifoidea.
- De las bases del tratamiento.

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomalologla, diagnoslico y complicaciones de estas patologlas.

c) Actitudes:
- De interds en la profilaxis de las salmonelosis mediante el saneamiento de las
aguas.

UNIDAD LXVII: Sepsis. Semiologia del enfermo séptico.

a) Conocimiento:
- De la definicidn, eticlogla, fisiopatologla y profilaxis de las sepsis.
- De la semiologia del enfermo séptico
- Da las bases del tralamiento.

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomalologia, el diagnostico y las complicaciones de estas
patologias.
c) Actitudes:
- De interés para un diagnoslico precoz de las palologias que preceden a una sepsis.

UNIDAD LXVII: Virus neurotropos. Rabia. Encefalitis.

a) Conocimientos:

- De la definicién, etilogia, fisiopatogenia y profilaxis de la rabia y olras encefalitis.
= De las bases del tratamiento.,

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomatologia, o diagnostico de la rabia y enfermedades
ralacionadas,

c) Actitudes:
- De interés hacia un rigido criterio preventivo ante la mencr posibilidad de contaglo
de la rabia.

UNIDAD LXIX: Virus herpéticos.

a) Conocimientos:

- De la definicién, etiologia, fisiopatogenia, epidemiologia y profilaxis de las
enfermedades producidas por el virus del herpes.

b) Habilidades:
- Para deducir sintomatologia, diagnostico v complicaciones de estas afecciones.

c) Actitudes:
- Deinterés hacia el diagnostico y profilaxis de estas enfermedades.
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UNIDAD LYOC: Ofidismo.

a) Conocimientos: -
. De la definicidn, eficlogia, fisiopatogenia, epidemiologia y profilaxis de las

picaduras
de viboras venenosas en ka regidn,

- De las bases del tralamiento segin el genero de la serpiente que produzea la
lesian.

b) Habilidades:

- Para deducir la sintomatologia, diagnostico y complicaciones de estas picaduras en
base al conocimiento antes detallado.

¢) Actitudes;
- Dainterés en la profilaxis de las picaduras de viboras venenosas de la regidn.

UNIDAD LXXI: Toxoplasmosis.

a) Conocimientos:

- De la definicién, fisiopatogenia, epidemiclogia y profilaxis de la toxoplasmosis y
enfermedades relacionadas.
- De las baseas dal tratamiento.

b} Habllidades: 3
- Para deducir |a sintomatolopia, diagnostico y complicaciones de estas patologias.

c) Actitudes: _
= Da interés hacia un criterio preventive mediante una adecuada educacion
sanitaria de la poblacidn,
UNIDAD LXXI: Endocarditis infeceiosa.

a) Conocimientos:

- De la definicidn, eficlogla, fisiopatogenia, epidemiologia y profilaxis de las
endocarditis
y anfermedades relacionadas,
- Da las bases del ratamiento.

b) Habilidades:
- Deinterés para el diagnostico precoz y profilaxis de las endocarditis bacteriana y
enfermedades relacionadas.
c) Actitudes: : 8, )
- Da interés para el diagnostico precoz y profilaxds de las endocarditis bacterianas y
enfermedades relacionadas,
G) REUMATOLOGIA:
UNIDAD LXXI1il: Semiologia osteo-articular. Artritis reumatoidea.

a) Conocimiantos: .
- Del conceplo, la clasificacién y la etiologia de la artritis reumatoidea.
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- De las bases del tratamiento,

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomatologla, evolucién, pronastico y diagnostico de la artritis
reumatoidea.

c) Actitudes:
- De inlerés en el diagnoslico etiopatogenico de esta enfermedad.

UNIDAD LXXIV: Artritis sero negativas.

a) Conocimientos:

= Del conceplo, la dasificacidn y la etiologia de las artrills seronegativas.
=  De las bases del tratamiento.

b) Habilidades:

- Para deducir la sintomalologia, evolucion, pronostico y diagnostico de las arlritis
SEro-

negativas.

c) Actitudes:
- De interés en el diagnostico precoz de esta entidad,

UNIDAD LXXV: Mesenquimopatias.
a) Conocimientos:

- Del conceplo, dasificacidn, patogenia y etiologia de las mesenquimopatias.
- De las bases del tratamiento

b) Habllidades:
- Para deducir la sintomatologia, evolucion, complicaciones y pronostico.

c) Actitudes:
- De interés para realizar un diagnostico precoz vy evilar complicaciones.

UNIDAD LXOVI: Vasculitis. Semiologia de las vasculitis,
H) NEUROLOGIA:

UNIDAD LXXVIE: Semiologla del sistema nervioso. Motilidad, Reflejos. Sensibilidad.
Pares craneanos. Sindrome piramidal y extra piramidal. Los comas. Hipertensién
endo craneana, Sindrome cerebeloso, Afasias. Sindromes sensitivos.

UHIDAD L¥XVIN: Accidente vascular cerabral,

a) Conocimientos:

- De la definicidn, eticlogia, fisiopatogenia, epidemiologia y profilaxis de la trombosis,
hemoragias y embaolia cerabrales y enfermedades relacionadas.

b) Habilidades:
- Para deducir la sintomalologla, diagnostico y complicaciones de los accidentes



cerebro vasculares agudos y enfermedades relacionadas.

c) Actitudes:
- De Interés por la profilaxis de los accidentes cerebro vascularas y enfermedades
relacionadas.

UNIDAD LXXIX: Comas.

d) Conocimientos:
- De la definicidn, etiologla, fisiopatogenia y profilaxds de los distintos tipos de coma.
- De las bases del iralamiento,
b) Habilidades:
Para deducir la sintomaltologla y el diagnostico del tipo de coma.

c) Actitudes:
- De interés por el diagnostico precoz de la patclogla de base.

UNIDAD LXXX: Polineuritis y alcoholismo.

a) Conoclmlentos:

De la definicién, eticlogia, fisicpatogenia, epidemiclogia y profilaxs de las
polineuritis y Enfermadadas relacionadas.

- Dw las bases del fratamiento.

b) Habilidades:

- Para deducir la sinlomalologia, diagnostico y complicaciones de estas
enfermedades.

¢) Actitudes:
=  Deinterés por la rehabilitaciin del enfermo alcohdlico
- Deinlerés por el diagnostico precoz de las polineuritis,

J) ENFERMEDADES METABOLICAS:
UNIDAD LXXXI: Dislipidemias.

a) Conocimientos:

- De la definicion, etiologla, fislopatogenia, epidemiclogia y profilaxis de las
dislipldernias y su relacion con las cardio-vasculopatias,
- De las bases del fralamienio,

b} Habilidades:
- Para deducir |a sintomatologia, diagnostico v complicaciones de las enfermedades
relacionadas con las diskpidemias en base al conocimienta de las mismas.
&) Actitudes:

- De interés por el diagnostico precoz de las dislipldemias, con miras @ la
profilaxis de las enfermedadas con ellas relacionadas.

UNIDAD LXXXI: Hiperuricemia.
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a) Conocimientos:
- De la definicién, eticlogla, fisiopatogenia, epldemiologia y profilaxis de la
hiperuricemia y su relacion con otras patologias.
- De las bases de su ralamiento.

b) Habilidades:
. Para deducir la sintomatologla, diagnostico clinico y laboratorial y
complicaciones de las enfermedades relacionadas con la hiperuricemia,

c) Actitudes:
. De interés por el diagnostico precoz para evilar las enfermedades con ella
relacionadas.

METODOLOGIA DE ENSENANZA

La metodologia a ser empleada en esta asignalura consistird en clases ledrnicas
con ayuda de materiales visuales (diapositivas, transparencias, laminas para microscopio,
elc.); v en clases grupales pricticas, que consistird en el desamolo de un tema o
discusién de caso clinico, maniobras semictécnicas o propedéutica en forma individual y
grupal. Se dispone de una plataforma virual donde se desarollan actividades
complementaras: andlisis de casos clinicos, competencias de habilidades diagnosticas y
evaluaciones parciales.

METODOLOGIA DE EVALUACION

1) Examen de diagndstico al inicio del curso.

2) Cinco pruebas parciales escritas, compuestas de preguntas con respuestas a
desarrollar y asignacién de puntos extra oblenidos con preguntas relacionados @ casos
clinicos especificos presentados con metodologia viftual,

3) Cinco evaluaciones de instructores de Irabajos praclicos basadas en andlisis de casos
clinicos en cada modulo y competencias de habilidades diagndsticas durante las clases
praclicas,

El promedio del afio serd oblenido de la media ponderada de las calificaciones escritas
{40% del valor total) y practicas (60% del valor tolal).

La calificacién minima para preseniarse a examenes finales serd de dos (2) absolulo. Se
entiende por dos (2) absoluto en el Sistema de evaluacidn, la calificacion comespondiente
al 60 por cienlo del puntaje total de las pruebas escrilas, orales o practicas, o el 60 por
ciento de los criterios establecidos en los trabajos practicos.

Finalments s& deberd reakzar un examen, que integrard las competencias basicas de |a
asignalura. La prueba consistird en una evaluaciin escrita de pregunias a desamollar, una
evaluacidn de semiotecnia en simuladores y la presentacion de un paciente cuya hisloria
clinica serd realizada en el momento. El resultado deberd ser expresado en porcentaje y
luego traducido a calificacién segin escala corraspondiente.

Para Ia calificacién final de la asignalura se oblendra la media pondarada la callficacion
obtenida en el proceso (30% nola de trabajos practicos; 20% nota de pruebas escritas),
con la calificacion obienida en la aclividad integradora o evaluacion final (50%),

La calificacién minima para aprobar la asignatura serd la calficacion dos (2) absoluto. Se
entiende por dos (2) absoluto en el Sistema de evaluacion, la calificacion correspondiente
al 60 por ciento del puntaje total de las pruebas escritas, crales ¥ practicas, La ablencion
de un puntaje menor al 60% en la evaluacidn final equivale a nata uno (1)
independientementa del puntaje oblenido en el proceso.
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RECURSOS DE APOYO:

1) Material audio visual proyectado.

2) Material seleccionado disponible en el Campus Virtual de la Catedra.

3) Historias clinicas para discusion grupal en cada modulo y fo materia tratada.

= Ll.'ﬁ--n‘ _L“:l- ~a
SO FoLo W YAg,,
€ uPE  ue /"

: ey ! ¥
Lic. IMEC) MNicolis Fores G.
HEIELTARKIGE G bd 2 AL



et

UPE

L2 L T IT

563 PMMMMMWMMW

| - DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: OFTALMOLOGIA

CURSO: CUARTO

HORAS - CATEDRA SEMANALES: 4

TOTAL HORAS - CATEDRA: 40

PRE - REQUISITOS: TERCER CURSO APROBADO
COoDIGO:

Il - FUNDAMENTACION

La oftalmologia constituye dentro del plan de estudic, una disciplina de interés general
que todos los médicos deben conocer, ya que los capitulos bien definides guardan
relacidn directa con el futuro ejerciclo de la profesidn, cualesguiera sea |a especialidad a
ser praclicada,

I - OBJETIVOS

= Conocer la anatomia y fisiclogia del sistema ocular.
Analizar los defectos dpticos, mioplas, hipermetropias, astigmatismo y tumores.
» Diagnosticar anomalias oculares.

Objetivos por unidades
Unidad I: Anatomia y fisiologia del sistema ocular

a. Conocimiento:
» General de las estructuras anatdmicas del globo ocular y sus anexos.

« De sus funciones proplas.

b. Habilidades para:
« Renoconer los diversos componentes del sistema ocular, en especial los de interés
praciico.
« Localizar la estructura anatdmica afeclada en los cuadros patoldgicos oculares.
« Examinar cada uno de los componenies analdmicos del ojo, con los medios
comunes al alcance del médico practica o con los instrumentales disponibles.
» Interpretar la localizecién més comin de las afectiones mas conocidas.

c. Actitudes para:
« Valerar la importancia de los conocimientos de esle capitulo como base para la

comprension de las patologias.
Unidad II; Visidn — Campa visual.
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a. Conocimientos de:
+ Las Wcnicas empleadas para la determinacitn de la agudeza visual,
» Los fundamenios de la campimelria y su significacidn clinica,

b. Habilidades para:
» Efectuar un examen bésico de fondo de ojo con el oflaimoscoplo.
= Utilizar las pruebas de delerminacién de agudeza visual,
» Efectuar una campimelria @ inlerpretar [as alteraciones patologicas,
c. Actitudes:
s Deinlerds por esle capiulo como base para un correclo diagndstico.
# Para reconocer el valor preventivo del reconocimiente precoz de un defecto de
refraccion como forma de evilar olras molestias somaticas.

Unidad Ii: Parpados y conjuntiva

a. Conocimientos:

De las técnicas basicas de inspeccion del parpado v la conjuntiva,

De las caracteristicas analdmicas y fisioldgicas de los parpados y las conjuntivas.
D las alteraciones congénitas mas frecuentes de los parpados.

D las alteraciones inflamatoras [conjuntivilis) mas comuneas de la Conjuntiva,

De las afecciones mas comunes de los pdrpados (blefaritis — orzuelo, Chalazion,
entropidn = ectropidn, ptosis, lumores, traumalismos).

* De los lumores mas frecuentes e imporiantes de la conjuntiva.

» Del diagndstico diferencial del cjo rojo.

- @ ® & &

b. Habilidades:

« Para conocer por inspeccion las alleraciones mas comunes del parpado y la
conjuntiva (técnica de aversidn de parpados)

# Para emplear los madios diagndsticos aproplados a su alcancs,

» Para realizar un diagndslico precoz y commecto de las distintas patologias.

« Para la aplicacion de la terapéutica mas apropiada de acuerdo al caso (instilacian
de soluciones oftdlmicas - aplicackn de pomadas oftalmicas)

+ Para la extraccidn de cuerpos extrafios cculares conjuntivales.

. Actliudes:

« Que le permita discriminar entre las patologias que deben ser tratadas por el
médico practico o por el especialista.

UNIDAD IV: Aparato lagrimal, cdmea vy esclera

a. Conocimientos:

« De los signos y sintomas de las alteracionas congénitas del sistemna lagrimal.

+ De los signos v sintomas de los procesos inflamatorios del conduclos lagrimal y su
conducia terapéutica.

« De los signos y sintomas de la obstruccion del conduclo lagrimal, sus
consecuencias y conducta terapéutica.

# D la analomia de la comea.

« Da los signos vy sintomas de las alleraciones inflamatorias (queratitis), superficiales
{herpes), profundas (les) y su conducta terapéutica.
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« De los signos y sinlomas de las alleraclones coméales traumdticas (haridas)
superficiales, pefforantes ¥ conducta lerapéutica.

+ Do las lesionas producidas en la comea por cuerpos extrafios, superficiales y
profundas.

« De los signos y sinlomas de las alleraciones degenerativas de la cimea.

« De los signos y sinlomas de los traumalismos de la comea.,

# De las inflamaclones de la esclendlica (eplscleritis = escleritis)

* De los umones mas comunes de la esclerdtica.

= De los signos vy sintomas de las lesiones producidas por acidos y alcalis y su
terapéutica de urgencia,

b. Habilidades para:

= Reconocer el lagrimee abstructive & indicar tratamiento correcto en el nifia.

= Diagnosticar las Inflamaciones del saco tagrimal.

* Reconocer por inspeccién ¥ a la iluminacidn directa o al microscopio, las
alteraciones superficiales o profundas de la comea,

= Extraer un cuerpo extrafo cormeal,

c. Actitudes para:

« Fenoconer y recomendar al especialisia la sclucidn de las patologias que no fueren
del ambito del médico practico.

UNIDAD V: Humar acuocso. VWitrao, Cristakno: Catarata.

a. Conocimienios:

» De la produccitn del humor acuoso,

De la estructura del vilreo.

De las alteraciones més comunes del vitreo.

De las estructura v funcionamiento del cristaling.

De los signos y sintomas de |as afecciones congénitas v adquiridas del cristalino.
De |as indicaciones y de los resultados de |a cinugia de catarata.

b. Habilidades:

» Para reconocer a la simple inspeccion la presencia de una catarata y su
orientacian.

. Actitudes:

+ Para recomendar el momento oporfuna del tratamiento v remitic el paciente al
espeacialista frente a la patologia de esta regidn ocular,

UNIDAD VI: Angulo indocemeanc. Gonioscopia. Tension ocular, Glaucoma: Primario,
secundario y congénilo.

a, Conocimientos:
De la estructura del dngulo indocorneando.

De los signos y sintomas de la hipertensidn ocular y del glaucoma verdadaro.
De la clasificacion del glavcoma.

Da los signos v sintomas del glavcoma agudo v sus diagndsticos diferenciales,

b. Actitudes:
= Para orientar al paciente hacia la correcta interpretacion de su aleccidn.
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« Para remitir al especialista en &l momente oporiuno,

UNIDAD VI Alteraciones de la molifidad ocular, Generalidades. Forlas y tropias.

. Conocimientos:
De la anatomia y fislologla de los miscules del oje.
De las aReraciones mads comunes de la motiidad ocular,
De los elementos preventivos y curativos de las alteraciones de la motifidad ocular.

b. Habllidades:

» Para reconocer una alteracion de la motilidad ocular.

* Para realizar un diagndstico con métodos semioldgicos simples.

¢. Actitudes:

« De interés para ayudar al paciente a la comprension del problema.

« Para orientar hacia una comreccidn oportuna con derivacidn al especiabista.

UNIDAD VIiI: Estrabismo: Clasificacion, patologia y tratamiento,

a. Conocimientos:

+ De la Anatomia y fisiclogia de los misculos extrinseces del ojo.

« De los desvios oculares, congénito y adquinides y su clasificacion.
« De los elementos preventivos y curativos del estrabismo.

b. Habilidades:
« Para reconocer un desvio congénito y diferenciaro de uno adquindo.

c. Actitudes:

« De interés en los nifics, haciendo gue los padres comprendan el problema y evitar
asi el miedo quirirgico, motivo frecuente de incapacidad funcional dal ojo estrabico.

« Para orentaros en la comeccién oportuna del estrabismo (funcional y estético) y
asi, evitar que el paciente llegue a una amblicpia ireversible.

UNIDAD D¢ Orbita. Exoftalmo y lumares.

a. Conocimiantos:

» Dela anatomia de la orbita.

. De las malformaciones congénilas mas comunes incluyendo: enoftalmia, exoftalmia
y la conducta terapdutica,

« De los signos y sintomas de las afecciones inflamatorias, incluyendo: pariostilis
orbitaria, repercusion de las ombosis del senc cavemaso Y la conducta
lerapéutica.

« De los signos y sintomas de las alecciones lumorales de la drbita; su frecuencia,
formas de presentacidn y conducia terapéutica.

« De los traumatismos de la Grbita, consecuencias y conductas terapéutica.

« Del diagndstico diferencial de exoftalmo en nifics y adultos.

b. Habllidades:
« Para diagnosticar por inspeccion las anomalias congénitas de la drbita.
« Para interpretar los signos y sintomas de las infeccicnes orbitanas.
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s Para instituir una medida de urgencia ante una herida orbitaria,
« Para instituir un fratamiento precoz y adecuado para cada caso.

. Actitudes:

= Para comprender ¢l pefigro de la oflalmla simpdtica.

* Para solicitar la colaboracién del especialista en los cosos Iindicados (uveitis
hipertensiva, glaumoca agudo, oftalmia simpalica)

UNIDAD X: Uvea (iris, cuerpo ciliar, coroides), (uveitis, oftalmia simpélica)

a. Conocimlentos:

» De la estruciura de esia region ocular.

» De los signos y sintomas de los procesos inflamalorios que afectan al ins, cuerpos
ciliares y coroides y la conducla terapéulica.

+ De los signos y sintomas de los wmores del iris y cuerpo ciliar, su forma de
presentacion, eticlogia y conducta lerapéutica mas apropiada para esla patologia.

« De los medios diagndsticos més apropiados para esta patologla.

b. Habilidades:
= Para reconocer los procesos inflamatorios y fumorales da asta region.

. Actitudes:

# Para comprender el peligro de la oftalmia simpatica,

* Para solicitar la colaboracidn del especialista en los casos indicados (uveitis
hipertensiva, glaucoma agudo, oftalmia simpatica).

« UNIDAD XI: Retina. Desprendimienio de retina. Fondo de ojo en alteraciones
congénitas.

a. Conoclmientos:

« De las astructuras de la retina,

+ De los signos y sintomas de los procesos inflamatorios mds comunes de la retina.
Su etiologia y conducta terapéutica.

= De los signos y sintomas del desprendimiento de retina. Su efiologia y su conducta
lerapéutica.

« De los signos y sintomas de los twmores mds frecuente (Melanoma -
Ratinoblastoma) y conducta terapéutica,

b. Habilidades:

« Para manejar el oftalmoscople como medio elemental y necesario de un examen
de fondo de ojo.

« Para considerar apropladamente los hallazgos del fondo de ojo.

» Para interpretar adecuadamente los informes médicos especializados scbre las
alteraciones de esta regidn ocular,

c. Actitudes:
« Para derivar al paciente al médico especialista segdn la patologia de base.
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UNIDAD XI: Fondo de ojo en diabetes y en oras afecciones de interés clinico:
leucemia, lupus, hipertensidn areral, twmores endocraneanos, glomerulonelritis
aguda y crénica, toxoplasmosis, diabetes.

a. Conocimientos:

De la astructura normal del fondo de ofo.

De las distinlas afecciones sistémicas que puedan lener repercusion sobre el fondo
de ojo.

De las alieraciones de fondo de ojo seqgln las distintas patologias de base.

+ Del tratamiento basico de estas enfermedades.

]

b. Habllidades:
» Para el manejo apropiado del oftalmoscopio.
« Para realizar un diagndstico correcto basado en la observacion del fondo del ojo.

c. Actitudes:
» De aulocritica para solicilar una evaluacidn por un equipe de trabajo
multidisciplinario si la situacion del paciente asi lo requiera.

UNIDAD XIi: Neuroftabmologia, nervio éplico (papila). Vias opticas. MNervios
craneancs y vasos cerebrales de interéds oftalmico.

a. Conocimientos:

+ De la anatomia y fisiclogia basica del nervio dptico, vias dpticas, nervios craneales
y vasos cerebrales de influencia sobre el drea dplica.

+ Da las afecciones mas frecuentes que alieran su estructura.

« Dea las modificaciones oculares y visuales consecuentes (hemianopsias)

b. Habilidades:

« Para Renoconer las manifestaciones oftalmolbgicas de las afecciones mas
comunes del nervio dplico.

« Para discermnir sobra los informes especializados en eslas palologias.

c. Actitudes:

« Para encausar al paciente médico especializado (neurdloga, neuracirujano o clinico
general para el estudio mas completo y el ratamiento consiguiente)

UNIDAD XIV: Traumatismo ocular. Cuenpo extrano.

a. Conocimientos:

« De las estructuras anatdmicas del globo ocular.

+ Do las manifestaciones oculares de los ftraumatismos y herida del globo,
superficiales o perforantes.

« De los distinlos mecanismos de accién de los cuerpos exiranos, extra o

infrapculanss.

De los medios auxiliares de diagndstico.

Da las medidas terapéuticas da urgencia.

. Habilidades:
Para reconocer el tipo de lesion ocular presente.

Para el manejo de los medios de examen, manual o instrumenial para el estudio de
la capacidad visual



+ Para aplicar las medidas terapéuticas de urgencia, apropladas para cada £aso.
« Para solicitar los estudios auxiliares de diagndstico apropiados.

c. Actitudes:

» Para encaminar al pacienle hacia un lralamiento més especializado si el caso bo
regquiere.

UNIDAD XV: Defectos dpticos. Mioplas. Hipermatroplas.

a. Conocimientos:
» De las manifestaciones clinicas de la miopia.
» De las manifestaciones clinicas de la hiparmetropla.

b. Habilidades:
+ Para reconocer as dificullades visuales,
s Para el auxilio en 8l diagndstico diferencial de la cefalea,

c. Actitudes:

« Para recomendar al espacialista, para el diagnostico y tratamiento adecuado de la
patologia.

UNIDAD XVI: Astigmatismao. Presbicia.

a. Conocimientos:
« Del astigmatismo, Significade y clasificacion. Manifestaciones clinicas y conducia

terapéutica.
= De la presblopia. Significade y evolucidn, Manifestaciones clinicas.

b. Hahilidadas:
« Para reconocer las difflcultades visuales.

c. Actitudes:
« Para recomendar ¢l especialista para el diagnéstico y tratamiento adecuado de la
patologia.

UNIDAD XVii: Sindromes clinicos de interés practico (2 clases)

a, Conocimientos:

« Del diagnéstico diferencial del ojo rojo (uveitis anterior aguda, glaucoma aguda,
conjuntivitis aguda y Glcera de comnea)

« De la leucocoria; definician y diagndstico diferencial.

b. Habilidades: : : .

« Para reconocer por los signos y sintomas las distintas enfidades clinicas del ojo
rajo.

« Para el inicio del tratamiento adecuado de acuerdo a la patolagia.

c. Actitudes:
s« De interés para derivar al especialista si el caso ko requiere.



IV — CONTENIDOS CURRICULARES

Unidad I: Anatomia y fisialogla del sistema ocular.

Unidad Il: Visidn — Campo Visual

Unidad Ili: Péirpados y conjuntiva,

Unidad IV: Aparato lagrimal, comea y esclera,

Unidad V: Humor acuoso, Vitreo. Cristakng: Calarata,

Unidad VI: Anguio iridocomeano. Gonloscopia. Tensidn ocular, Glaucoma: primario,
sacundario y congénito.

Unidad VI Alteraciones de la motilidad ocular. Generabdades. Forias v troplas.
Unldad Vill: Estrabismo: Clasificacian, patologla y tratamiento.

Unidad I¥: Orbita. Exoftalmo y tumares.

Unidad X: Uvea (iris, cuerpo ciliar, coroides), uveitis, oftalmia simpatica.

Unidad XI: Retina. Desprendimiento de retina. Fondo de ojo en alteraciones congénitas.
Unidad XII: Fondo de ojo en diabetes y en otras afecciones de interés clinico: leucemia,
lupus,, hiperiension arterial, tumores endocraneanos, glomerulonefritis aguda y crinica,
toxoplasmosis, diabetes,

Unidad XIll: Neuroftalmologia, nervio dptico (papila). Vias dpticas. Nervios craneanos y
vasos cerebrales de interds oftdlmico,

Unidad XIV: Traumatisme acular. Cuerpo extrafio.

Unidad XV: Defectos dpticos. Miopias. Hipermetropias.

Unidad XVI: Astigmatismo. Prasbicia.

Unidad XVii: Sindromes clinicos de interés,

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

Para lograr los objelivos propuestos se desarrollardn las siguientes actividades:

1~ Clases tedricas: de una hora de duracion, una vez por semana, para todo & grupo
de alumnos, desamclladas por un profesor con apoyo de diversos materiales
audiovisuales.

2 — Clases practicas: de una hora de duracién, una vez por semana, para un pequerno
grupo de alumnos, dirigido por un instructor y consistird en la observacidn de pacientes
de consultorios externos o intermados.

Vi - CRITERIOS DE EVALUACGION

« Exposicidn oral de los alumnos con fines evaluativos,
» Defensa de los rabajos de imnvestigacidn acompanados de graficos ilustrativos.
» Examan parcial y el examen final al concluir la asignatura.

Vil - BIBLIOGRAFIA

« ADLER'S. Fisiologia del ojo. Apficacién dinica, Editorial Mosby Doyma libros.
Madrid 1994,

« ALGAN. Como proceder en URGENCIAS OFTALMICAS. Editerial Doyma, S.A.
1987.

» ARENTSEN. Cirugia del segmento antarior del ojo. Ed. Panamericana. Buenos
Ajres, 1990.

« BONAFONTE 5., MUINOS A., BARRAQUER R. MELANOMAS UVEALES.
Histologla y Clinica. Ed. Jims 5.A. Barcelona 1982,

« CLEMENT CASADO F. Oftalmologla. Et. Luzdn 5. Madrid 1934,



» Hans pan. Diagnéstico Diferencial de las enfermedades oculares., Editorial Salvat,
5.A, 1980,

+ HERREMAN. Oftaimologia. 3ra edicidn, Editorial interamericana. 1983,

= JACK J. KANSKI. Oftalmologia clinica. Editorial Doyma, S.A. 1092,

+ LIM—|. CONSTABLE. Atlas en color de Oftalmologla, Editorial Scriba, 5.A.
Barcelona. 1981.

= PERKINS E. 5., HILL D. W, Fundamenlos cienlificos de Oftalmelogla, Ed. Salval.
Barcelona 1881,

» POULIGUEN. Oftalmologla editorial Masson, S.A, 1586,

« PROF. BENJAMIN F, BOYD, Autor v edilor. Highlights Of Opthalmology. Vel 23,
N? 5 v 6, Serig 1995 (Rep. De Panamd)

« Tratado de Medicina Interna MEDICINE N® 96. Oftalmologla. Ocl, 1995, Sexta
Edicidn. Idepsa, intemacional de ediciones y publicaciones.
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I = DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA - ETICA MEDICA I

CURSO  CUARTO

HORAS - CATEDRA SEMANALES 3

TOTAL HORAS - CATEDRA =40

PRE = REQUISITOS : TERCER CURSO APROBADO
CODIGD .

11 = FUNDAMENTACION

La “persona” independientemente de su credo, ideologia, rmen v nivel culiural, es depositaria de
“valores fundamentales e inalienables™, por que en ella radica =u “dignidad™, Sin embargo, en la
sociedad actual que vivimos somos testipos de que el crecimiento “clentifico-técnico™ del mundo no
es proporcional al nivel y la calidad de vida de las personas (“la pobreza ética, moral y cspinitual™).
Inmediatamente, nos damos cucnta que ¢l “desarrollo scondmico™ en detrimento de los “principios
&ticos ¥ morales™, acentian, cada vez mis la “crisis de valores™, Generador de todas las “crisis
soctles”, que caracteriea la “sociedad moderna™

Consccuentemente, si en la “Universidad™ se forman a log “futuros lideres de la sociedad”, es
necesario, ¥ 1o antes posible, que sz le plantee, ¥ scriamente, como pare de la “formacitn
académica™, ln discusitm sobre ¢l “gravitinte papel” que cumple “gjercicio ético, moral ¥
deontologico”™ de la “profesion™,

Sc iz de un “problems fundamental”, que se ha discutido a 1o lasgo de los siglos; pero hoy como
nunca conflilso ¢ iNseguUro en nucstros tiempos.

La “formacidn cientifica”™ del “universitanio”, os imprescindible para la insereion en “mercado
laboral”, pero también es tan nocesario como imprescindible la “formacion ética y moral”, del
mismo, para la transformacién de “la persona y la sociedad” y asi tener un mundo mejos ¥ mds
humano.

Siendo la “Medicina™ una actividad racional v libre, la mds noble actividad que el ser humano
ejercita; fieil es de comprender a “necesidad de encauzarla™ de la manera mis licida ¥ ncertada, en
todas sus dimensiones: acciones licitas y acciones inesperadas.

Si como ninguna ofra actividad humana, la “Medicina”, actividad libre ¢s noble y delicada, es
compleja ¥ es discola; la primera “cuestion fundamental”™ que nos impone su proceso ¢l “criterio de
maralidad”.

11 = OBRJETIVOS

« Realizar un “anilisis critico” sobre la existencia de las distinlas concepciones 'y
fundamentaciones del “comportamienta élico y moral™.
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Lograr que bos cstudiantes comprendan que “el comportamiento humano™ se enmarca en una
“esfera de valores™ que en &l se debe fundamentar v justilicar toda “conducta éica™.

Conocer los “Principios Fticos Universales™ y Ins exigencias de la “Moral” en el dmbito de la
“bedicina™.

Comprender que la persona cs el fundamenio de cualguier crilerio élico (inda &ica supane
una antropologia) ¥ que ella s la depositana de la “inviolable dignidad bumana®.

Analizar con los alumnos la crisis, las inimaginables violencias v ln degradacidn on que se
encuentra sumida la persona ¥ la sociedad aciual, y la necesidad, vrgente, de asumir una
conducts coherente en ¢l “plano personal™ y en el “gjercicio profesional”, (morlidad del
“servidor de la salud, sentido de la “ética médica®, dialogo enire “Medicina y Etica”)

Que los estudiantes comprendan que toda actividad debe ser enteramente ficl a la naturaleza
del ser gue s su principio y al fin altimo que cs su desting,

Que el acto es recto cuando va derecho de un puntc hasta el otro punto; va derecho desde la
naturaleza de donde sale hasta su término o scabamicnto perfective™

CONTENIDOS CURRICULARES

UNIDAD 1

Imporancia de la Etica profesional

Actuaciones anti &ticos

Difercncia entre cjereer la profesidn de Modico y Ejercer hien
Dimenston individual de la profesidn Medica

Dimensida social de 1a profesion Medica

La esposa o el esposo del Medico o Medica desde el punto de vista ético

UNIDAD I

Etica Axioldgica

Diferencia entre Mosal y Etica

Diferencias entre Etica profesional y Deontologia profesional
Etica Social y Etica individual

Concicncia profesional. Niveles

La cestembre v la responsabilidad profesional

UNTDAD LI

Etimologia, concepto ¥ objeto de la Deontologia.

Canceplo ¥ objeto de ls Moral y la Etica.

Axiologia, conceplo y objeto.

Establecer la diferencia entre ls Medicina Legal (medicina forense).

La Deontologia Médica. Principios Generales.

Conceplo de Profesion (el gjercicin profesional).

La profesitn Medica. Relaciones del Medico con sus pacientes.

Definicidn Paciente, Paciente Grave, Derecho de los Pacientes.

El Derecho a una Atencidn Medica de calidad humana y cientifica (beneficencia y buena
praxish

# El Medico servidor de la vida humana (“primun non nocere™)

El consultorio Medico.
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UNIDAD TV

= Macer y Morir con dignidad.

* El embarazo {la preficz), El Parto ¥ el Puerperio

* El trasplanie de drganas

=  Agresiones contra la vida humana. El aborio, desde el punto de vista Flico Moral y Religiosn,
* [l aborio, Tipos; Efectos fisicos y Psicoldgicos

LUNIDAD Y

La Tanatologia, Etica Medica frente 4l paciente eritico, La Eutanasia ¥ la Deontologia.
Violencia familiar “Mifios, Mujeres y Ansianns™,

La Medicina. Definiciin. Actividad Médica profesional y sociedad.

La Investigneidn cientifica, Etica. Bl curanderismo, El charlatanismo, pricticas no élicas y
formas de ejercicios ilegal de la profesion,

* Relaciones de los médicos enfre si, con otros profesionales v corporaciones,

* Decilogo de ética para profesionales de la saled

UNIDAD V1

*  Deberes v derechos del Medico. La actualivaciin e un deber, un compromise y un derecho,

# La responsshilidad Medica, foemns de eulpa, Negligencia, Impericin, Imprudencia e
inohservancin.

=  Los actos médicos. La historin clinice. El cerlificado medico o informe. El secreto medico
(inherente al ¢jercicio de la profesidn).

s Ejercicio de la medicina en cquipn cxige a tndns, diserecitn y ohservancia escrupulosa del
seereto profestonal.

UNIDAD VI

¢ El medicn tiene el deber de intentar s curacion o mejoria del paciente

# FEl medico debe abstenerse de actuaciones que sobre pasen su capacidad, por razoncs de su
edud, enfermedad u ofras causas,

» El medico no deberd emprender acciones diagnosticas o terapéuticas sin esperanza, iniitiles
u ohstinadaz. Por razoncs cientificas de conciencin o &icas, ¢ medico queda dispensado de
actuar.

& De los honorarios, junto a las exigencias de los tres géneres de justicia; [a conmutativa, la
distributiva ¥ la legal. Disposicidn (inal.

V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

# El tirufar de la citedra disertara sobre los temas fundamentales del contenido programatico, con
cjcmplos pricticos, en clases presencisles expositivas, propiciando la participacion de os
alumnos {con reflexiones, didlogos, plancamicntos de problemas v situaciones, buscando la
respatesta con probables soluciones y sitsaciones, siguicndo los principios deontolégicos), con
el propisito de enriquecerse, complementarse ¥ alimentarse mutuamente en ¢l debate de los
temas abordados.

s Los contenidos a ser desarrollados estardn acompafiados con matenal de apoyo para que el
alumno con In lectura pueda profindizar su estudio.
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V1 = CRITERIOS DE EVALUACION

= El sisiema de evaluacién 2 ajustard a lo que rige ene | reglamenio correspondiente de la
Facultad,

=S¢ tendrd en cuenta actitud (cs) morales v éticas del alumno, puntualidad v asistencia a clases
{escolaridad); responsabilidad, integridad, puleriud, ete.
= Exdmenes (parcial final, tedricos). Analisis de Caso (s)

* Los alumnos presentaran imbajos monogrificos, cuyos lemas serin expucstos en clase y

defendides como una mini-tesis (Tesina), con puntuacidn valida para ¢l sistema de evaluacion y
promaocion.

VI = BIBLIOGRAFiA
I. Sanabria, José Rubén. “Etica”, Editorial. Porria, México,
2. Chalmeta, Gabricl. “Etica Social™ (familia, profesitn y ciudmdania), Ediciones Universidad
de Navarm, Pamplona.

3. Lucas Lucas, Roman “Biocticn per Tutti™ Edicion Espafiola; Bibliotoca Awlares cristianos
{BAC).

4. Simposio de Profesores de la Universidad Pontificia de Comillas, Madrid “Etica de las
Profesiones™,

5. Véler Correa, Luis Alfonso, “Frica Medica™.

6. Widal, Marciano, *Etica personal”, Edicioncs Paulinas, Madrid,

T “Cotesismo de la Iglesia catolica®, "cantas Enciclicas™ y otros “Documentos del Magisterio
Eclesial™ (Humanae Vitae", “La Persona Humana™, Dignitatis Humanag™, “Donun Vitae v
otros).

8. Basso, Domingo. “Nacer ¥ Morir con Dignidad”, editorial consorcio de Médicos Catdlicos,
Buenos Aires.,

9. Vega Gutiérrez, J. v Mariinez Baza, P, “Eutanasia y Deontologia™.

10. Nufiez, Secundino, “La situaciton espinitual de nuestrs tempo™ “Ordo Amons™ ¥ ofros.

11, Wilhelm, Manfredo, “Actualidades del pasado™ v olros,,

12. Cataldi V. Gregorio *Morzl Fundamental y Personal”, “Andlisis y pensamientos de noestra
realidad cotidiana™ ¥ o4ros,.

I3, Franca, Tarrago v J. Galdona, “Instruccion a la Etica”, Ediciones paulinas..

14, Abadad. Pascual. “La vida Moral y ln Reflexion Etica”™, Me. Graw Hill, Espafa..

15, Gonzdlez Alvarez, José Luis. “Etica Latinoamericana”, Usta, Bogotd.

16. Rodriguez Lozano y otros. “Etica”, Editorial Alhambra, México,

17. Wagner, Fudeba, “Lecciones de Etica y Moral”

18. Lipez Axpitarte, Eduardo. “Ttica v Vida™, “Prax Cristiann™ Ediciones Paulinas, Madrid.

19, Tony MFSUD “El Respetn por la Vida Hemana™ (bioética). Editoral Paulina, Chile.

-, Stanley I. Grenz y Jay T. Smith. “Diccionario de Litica” editorial Unilit, Miami (FT)
Estados Unidos,
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| - DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: TERAPEUTICA MEDICA ¥ TOXICOLOGIA
CURSO: CUARTO

HORAS - CATEDRA SEMANALES: 4

TOTAL HORAS - CATEDRA: 100

PRE = REQUISITOS: TERCER CURSO APROBADO

Il = FUNDAMENTACION

Al igual que otras amaergencias médicas, una inloxicacion aguda precisa con fracuencia
de un tratarmiento urgenta. En toxicologia la precocidad con sa aplica aste tratamiento es
directamente proporcional a su eficacia. Ello conlleva a que cada nivel asistencial no debe
diferir un tratamiento esperando que s& haga cuando el intoxicando se {raslade a un nivel
asistencial superior,

Asi pues, ante una inloxicacion aguda cualquier nivel asistencial deberia cumplir con &l
comelido terapéutico que l& cormesponds, lo que requiare astar previamente preparados
como protocolos, conocimlentos técnicos, botiguines todcoldgions a punto.

A pasar de que una importanie proparcidn de intoxicaciones son asistidas directamente
en um hospital, cualguer médico ante una intoxicacién aguda en el ambilo
exirahospitalario debe conocer, para aplicarlas, las lineas bdsicas diagndsticas y
terapéuticas de la toxicologia.

Il = OBJETIVOS

« Conocer las caracteristicas generales de los farmacos, esiruclura guimica,
mecanismos de accidn secundarios, dosificacidn y controles clinicos necesarios,
indicaciones, contra indicacionas inleracciones medicamenlosas.

# Dascrbir las caracteristicas clinicas vy laboratoriales de las intoxicaciones
medicamentosas y ambientales mas frecuentes en nuestro pais.

» Seleccionar adecuadamenie los fArmacos necesarios segin la situacién clinica de
cada pacienta, v i

=  Adguirir habilidades en el diagndstico clinico y el tratamiento de las inloxicaciones,

= Ltikzar adecuadaments las medidas no farmacologicas necesarnas en cada
paciente.

Mantener una adecuada relacidn médico — pacienta.
Fomentar la educaciin de los pacientes en relacidn con su patolegia v a las
necesidades higiénicas — dietéticas de cada caso.

= Inslruir a los pacientes sobre los riesgos y beneficos de cada farmaco vy los
controles necesanos.

=  Asumir con responsabilidad la utilizacidn de los medicamentos en cada paciente.
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Conocer los farmacos disponibles en el tralamiento de las enfermedades
infecciosas y utiizarios en la lerapéulica de estas enfermedades en conjunio con
otras medidas farmacoldgicas v no farmacoldgicas.

Conocer los efecios secundarios de los medicamentos v lomar las precauciones
necesarias en cada paciente seqgin su condicidn clinica.

Conocer los farmacos disponibles en el tratamiento de las enfermedades

cardiovasculares y ulilizarlos en la terapéutica de enfermedades en conjunio con
olras medidas farmacoldgicas y no farmacoldgicas.

Conocer los efeclos secundarios de estos medicamentos v tomar las precauciones
necasarias en cada paciente seqgin su condicidn cinica.

Conocer los farmacos disponibles en el tratamiento de las enfermedades
neurcpsiquiatricas y del dolor y tranquilizarlos y ulilizarlos en la terapéutica de
estas enfermedades en conjunto con olras medidas farmacoldgicas y no
farmacoldglcas.

Conocer los efectos secundarios de estos medicamentos y tomar precauciones
necesaras en cada pacienle segun su condicitn clinica.

Apﬂpar las medidas farmacolGgicas y no farmacoldgicas necesarias para los
patciante con enferrmedades gastroiniestinales.

Compensar los desequilibrios hidroelectroliticos en las distinlas  situaciones
Clinicas.

Aplicar las medidas farmacoldgicas y no farmacoligicas necesarias para los
pacienies con enfermedades gastrointestinales,

Aplicar las madidas farmacolgicas y no Tarmacoldgicas necesaras an paclentes
con enfermedades hematoldgicas,

Aplicar las medidas farmacokdgicas v no farmacoldgicas necesarias en pacienies
con enfermedades respiratorias.

Seleccionar el contenido adecuado v el esquema de administracion necesaro para
cada paciente segin su patologia.

Conocer los farmacos disponibles en el fratamiento de las enfermedades
melabdlicas v endocrinoldgicas mas frecuentes vy ulllizarlos en la lerapéutica de
estas enfermedades en conjuntc con olras medidas farmacoldgicas y no
farmacoldgicas.

Tomar las precauciones necesaras para evitar complicaciones del tratamianto,
Disefiar un asguema lerapéutico en cada paciente seglin su situacidn y su
patologia de base.

Conocer todos los famacos de utilizacién habitual por &l médico generalista, sus
caracteristicas quimicas, mecanismo de accidn, dosis, vias de administracidn,
interacciones medicamentosas v efeclos secundarios.,

Conocer las medidas higiénicas, nutriclonales y generales que sa deben saquir en
cada patologia. .

Aplicar los conocimientos farmacologicos ¥ clinicos en el disefio de esquemas
terapéulicos individualizados en relacién con e paciente y a la patologia.
Considerar en cada caso de riesgos polanciales que emergen de la terapéutica
instaurada y tomar las medidas preventivas o realizar los controles necesarios para
minimizar esios resgos.

Informar a los pacientes y'o responsable sobre el tratamiento instaurado y los
riesgos potenciales del mismo.

Lic, (WveSE) Micalds Tares &,
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= Educar a los pacientes tanto en relacidn a las medidas farmacoldgicas como a las
medidas generales a ser utilizacdas.

IV — CONTENIDOS CURRICULARES
Farmacologia, Generalidades

Unidad 1: Terapéutica antimicrobiana.
Unidad 2: Antibidticos quimioterdpicos.

Unidad 3: Terapéutica antiinfecclosa.

Unidad 4: Farmacos antituberculasos v tratamiento de la tuberculosis.

Unidad 5: Farmacos anliparasitarios y Tratamiento de la parasilosis.

Unidad 6: Antimiciticos de uso oral v sislémico.

Unidad 7: Farmacos antivirales generalidades y tratamiento de las enfermedades viricas.

Terapéutica cardlovascular

Unidad B: Farmacos antianginosos.

Unidad 9: Farmacos antiarritmicos.

Unidad 10: Hipotensores de accidn central
Unidad 11: Hipotensores periféricos.

Unidad 12: Diurdticos.

Unidad 13: Terapéutica del aparato cardiovascular,

Terapéutica del dolor y los trastornos de la personalidad

Unidad 14: Analgésicos opioides.

Unidad 15: Analgésicas y antipiréticos.

Unidad 16: Terapéulica de dolor,

Unidad 17: Tranguilizantes mayores.

Unidad 18: Trangullizantes menores,

Unidad 19: Psicafdrmacos hipndlicos,

Unidad 20: Anlidepresivos,

Unidad 21: Relajantes musculares.

Unidad 22: Terapéutica de los trastornos del Suefio y de la personalidad.

Terapéuticas del aparato digestivo

Unidad 23: Farmacologia del aparato digestvo.,
Unidad 24: Terapautica de las enfermedades gastreintestinales,

Terapéutica del medio interno

Unidad 25: Terapéutica de la deshidratacion y la scbrecarga hidrica,
Unidad 26: Terapéutica hematolégica.

Aparato respiratorio
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Unidad 2T: Farmacologia del aparato respiratorio.
Unidad 28: Terapéutica de las palcloglas del aparato respiratorio,

Terapéutica de las enfermedades endocrinolégicas

Unidad 29: Corticoides farmacologia.

Unidad 30: Coricoterapia en enfermedades agudas y cranicas,
Unidad 31: Hipoglicemiantes orales & insulinas,

Unidad 32: Terapéutica de la diabetes.

Unidad 33: Terapéutica de las dislipidemias.

Unidad 34: Terapéutica de la hiperuricemia y la gola.
Unidad 35: Terapéuticas de las enfermedades troideas,

Terapéutica de las enfermedades renales

Unidad 36: Terapéutica de |a insuficiencia renal aguda y cronica,
Unidad 37: Terapéutica del sindrome convulsive.

Toxlcologia

Unidad 38: Toxicologla. Generalidades.

Unidad 39: Inseclicidas: Cofa Carbamatos. Corados, piretroides, herbicidas, rodenticidas,
Unidad 40: Toxicomanias, cocalna, marinuana, Alcahol, solvantes,

Unidad 41: Intoxicaciones almeantarias y del hogar.

Unidad 42; Intoxicaciones por melales pesados.

Unidad 43: Manejo general del paciente intoxicado.

V — ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

Las clases se desamollardn en un amblente dindmico, con participacién activa de los
alumnos.

Se aplicara |a técnica de adopcidn de roles para determinar la adquisicion de
habilidades para el diagndstico clinico y el tratamiento de [as intoxicaciones, como para la
prescripcion de firmacos.

Exposiciones orales y escritas.

V1 = CRITERIOS DE EVALUACION

Para la promocion del alumno se seguirdn las reglamentaciones vigentes de la facultad
de Madicina.

La asistencia a las clases ledrico — practicos sard como minimo de B0%.

Los alumnos deberan participar de 4 examenes parciales. Estos serdn mdlliples
optiones y se calificardn en una escala de 50 punios o items. Se considerardn aprobados
con un 60% de respuestas comeclas. Se realizara un examen final sobre todo &l universo
tematico desarrollada, del tipo escrito de multiples opciones para lener derecho a esta
evaluacion final, el alumno deberd tener un promedio de evaluaciones parciales del 60%
los alumnos gue no alcancen este promedio deberdn presentarse a un examen parcial
extraordinario, hasta alcanzar un promedio de 50%.
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La calificacién de la evaluacién final se hard sobre una escala de 100 puntos o items,
sobre los cuales el alumno deberd realizar un 60% para considerarse aprobado.

La calficacidn final se oblendra a través de la suma de 50% del promedio anual
(representado por las calificaciones de parciales) mds el 50% de la nota de la avaluacién
final. Para la aprobacién de la asignatura, el alumno deberd sumar un minimo de G0%.

Vil - BIBLIOGRAFIA

s PERETTA - CICCIA, Reingeniarfa de la practica farmacéutica. Guia para
implementar atencion farmacéutica en la larmacia, Buenos Alres, Argentina, 1997,
= REMINGTON, Alfonso R. Farmacia. 19* edicidn, Editorial Panamericana. EE.UU.

1998,
» REMINGTON, Alfonso R. Farmacia. 20" edicidn. Editorial Panamericana. EE.UU.
2002,

» WASHINGTON. Terapéutica. 10ma edicidn. Edilorial Masson, 1999,
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| - DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA
CURSO: CUARTD

HORAS - CATEDRA SEMANALES: 2

TOTAL HORAS - CATEDRA: 40

PRE - REQUISITOS: TERCER CURSO APROBADO
CODIGO:

Il - FUNDAMENTACION

La maleria de traumatologia y ortopedia es muy importante por el incremento de los
accidentes de trénsito y del trabajo, la merbilidad impartante consecuente con
traumalismaos en el sistema musculo esquelético, las incapacidades desamolladas por las
malformaciones o deformidades no tratadas.,

Por consiguienta es fundamental la reconsideracion permanente, tanto desde el
punto de visla epidemioldgico etiopatogénica como del terapéutico que debe demostrar el
futuro meédico desde su formacidn,

- 0BJETIVOS

Conocer los mecanismos de las fracturas mas frecuentes del esqueleto.
Realizar un diagndstico clinico de la patologia orlopédica regional.

Demostrar conocimients y mansjo adecuado de las urgendias en traumatologia.
Aplicar el tratamiento basico como médico general de las fraciuras.

IV — CONTENIDOS CURRICULARES

Samioclogia en O, ¥ T,

Fraciura en general.

Fracura en cadera.

Medios Aux. en O,y T,
Fraciura de piermna.

Fractura de platillo y pildn tibial,
Fraciura de tobillo.

Fraciura de pie.

Fraciura de fémur.

10. Fraciura de pelvis.

11. Fraciura de rotula.

12. Fracluras expuesias.

13. Malformacionas congénitas.
14. Luxaciones (Hombro, rodilla, coda)
15. Fracluras obslefricias.

16. Mecrosis dseas asplicas,

17. Osteomietiles,

18. Artritis,
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19. Lesiones meniscales y ligamanios de rodillas.
20. Artroscopia.

21. Fractura de antebrazo.

22. Episfisidlisis femoral,

23. Lumbociatalgia.

24 Paktraumatizsmo.

25. Arrosis en general,

26. Arlrosis de cadera.

27. Fractura de himero.

28. Fraclura en los nifios (clavicula, codo).
29, Fraclura de columna veriebral.

30, Tumores externas.

31. Artrosis de rodilla.

32, Tumores dseos.

33. Sindrome doloroso de hombro.

34, Urgencias en Traumatologia.

35. Fractura expuesta a luxaciones.

V - ESTRATEGIAS DE ENSERNANZA

Clases participativas y exposiciones realizadas por el profesor,
Presentaciones orales por parte de les alumnos con evaluaciones parciales.

Vi= CRITERIOS DE EVALUACION

# Examenes parciales.

» Maonografia cuye titulo serd dado por &l staff. Se evaluard la presentacién el

desarrollo y al desempedio ante las preguntas, equivaldrd a un examen parcial.
# Examen final.

Vil - BIBLIOGRAFIA

1} DE PEDRD MORDO - PEREZ CABALLER. Fracturas Cirugia ortopédica y
traumatologia. Editorial Panamericana, Madrid, Espara, 1989,

2) DE PEDRO MORO - PEREZ CABALLER. Fraciuras de la cadera en adulto
joven. Editorial Panamericana. Madrid, Esparfia, 2000,

3) GARCIA RODRIGUEZ L. A. Conceplos basicos de cirugla veriebral, Editorial
Panamericana. Espafia 2000,

4) GREEN NEIL E. SWIONTKOWSI, MARC F. Traumatismo esguelético en nifios.
Editorial Panamericana, EE UU 2000.

5) SCHATZKER, JOSEPH. TILE, MARVIN. Tratamienlo quirirgico de las fracturas.
Editorial Panamericana. Toronlo, Canadd. 1998,
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| - DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: CIRUGIA

CURSO: CUARTO

HORAS - CATEDRA SEMANALES: Bhs

TOTAL HORAS - CATEDRA: 250

PRE - REQUISITOS: TERCER CURSD APROBADO

Il = FUNDAMENTACION

a)

Justificacion:

La cirugla es una de las cencias de aplicacidn en ks Medicina.
Se ha convertido actualmenta en un instrumento terapéutico esenclal, pero no
exclusivo, en el tratamiento del enfarmo,-

La educacidn médica de pre grado ha de orientarse hacia un mejor ¥ cada vez mis
temprano conlacls dal alumno con el paciente, acorde con las nuevas tendencias
pedagogicas. La relacién alumno-pacienta debe ser enfatizada, con el objetivo de
una mayor compresion por parte del alumno de la problemdtica integral del paciente,
y con allo su mundo fisico, psiquico y sociocultural, buscando un verdadero vinculo
alumno-paciente.

Luego de haber adguirdo conocimientos bdsicos durante lbos primeros afios y un
conocimiento profundo de las patologias, el alumno se encuentra preparado para
desarmollar una malena eminentemente teonco - prachica, gue le permilird reconocer
las enfermedades de terapia quirdrgica, con énfasis en aguellas que son mas
frecuenies en nuestro pais.-

La Cétedra de Cirugia |, ofrece un programa académico, cuye objetive primordial
es que el alumno, al finalzar el curso, adquiera ademas de las bases tedricas,
destreza en el examen clinico y procedimienios quinirgicos més frecuentes. De
manera que & médico general que haya aprobado la materia, sea capar de
diagnosticar utilizande la  semiclogla aplicada corectamente vy  realizar
procedimientos quinirgicos minimos, gue sirvan de diagndstico yio tratamiento.-

Aquel gue decida realizar la especialidad quinirgica y por sobre todo aquel que no va
realizar s especialidad, ya habré recibido los conocimienios y bases para su inicio
en la cirugia y “tendra los comocimienios basicos para diagnosticar y resolver al
problema y sus confliclos”.

En sus primaras practicas profesionales el estudianle aprende a trabajar en equipo,
a complementarse con su realidad social vy cultural, @ respetar y praclicar los
principios éticos de |a profesidn, loméndose més solidario con los pacientes y todo
ese gran enlome, favoreciendo el relacionamiento y la integracién alumno-paciente.
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b) Caracterizacién:

MNombre del Curso: Clrugla L.

Duracién del Curso: Se extiende desde marzo a noviembre inclusive.

Recursoes: El programa se desarrollard en la Facullad de Medicina, como las dreas
de practicas hospitalarias.

Se realizaran aclividades praclicas, con ensefianza a la cabecera del paclente, e
insisliendo en las bases semiologicas con orientacidn terapéutica: Histaria Clinica
con interrogaloric y examen fisico, medics de diagnéstico y diagndstico de las
diferentes palclogias.-

Los alumnos serdn distribuidos de tal manera de lener grupos de alumnos de ocho
personas por Instructor o Auxliar de la Ensefianza.

il = OBJETIVOS

A) OBJETIVOS GENERALES:

Dlagﬁuﬂimr las afecciones quirlrgicas utilizando todas las destrezas semioldgicas
posibles

* Conocer las patologias de resorie quinirgico.

* [Ensefiar el reconccimiento diagnostico de las dolencias, lesiones y malfarmaciones
quindrgicas.

= Mantener una aclitud profeslonal adecuada ante los paciente, con criterios
técnicos, éticos y humanisticos.
Estimular la docencia.
Estimular la Investigacion Cientifica.

B)OBJETIVOS ESPECIFICOS:

En el drea cognoscitiva:

= Reconocer las enfermedades da resorte quinirglco mas frecuentes, con dnfasls an
las enfermedades regionales.

= Conocer los mecanismos basicos dae la anfarmedad, su historia netural, los niveles
de prevencion, asi como los factores psicoldgicos, bloldgicos, econdmicos, y
culturales que alectan la salud del individuo, la familia y la poblacién.

= Conocer las afecciones quinirgicas posibles, siguiendo los deBneambantos

cldsicos de la Cétedra de Cirugia.
= Capacidad de interpretar y correlacionar los métodos auxiliares de diagndstico con
la patologia estudiada,

= Adquirir la capacidad cognoscitiva para el andlisis vy la sintesis de las
manifestaciones clinicas y pataldgicas, y da los madios auxiliares de diagndstico,
como para cbtener conclusionas diagnasticas y terapéuticas.

s |dentificar problemas médicos del paciente, y en especial en aquellos da resorte
qQuUINirgicos.-
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En el drea soclo afectiva:

» Mantener actitud de servicio pemmanente.

= Establecer una relacion adecuada con el paciente y su entomno (familiares, amigos,
elc.), buscando la parlicipacidn activa de eslos en la recuperacidn plena del
pacienie.

» Trabajar como parle de un equipo médico, ocupando un lugar de imporancia,
demostrando profesionalidad, responsabilidad, disciplina y ética médica en lado
momento.

= Parlicipar activamente en las discusiones clinicas, reunicnes, ateneos, elc. para
favorecer el conociméiento de las diferentes conductas diagndsticas y terapéulicas y
asi poder desarrollar un juicko criico propio.

= Eslablecer una relacidn adecuada con los médicos del sendcio.

IV — CONTENIDOS CURRICULARES

Unidad I: Conceplos de Semialogia Quirirgica. Plan para ¢l diagnéstico de las afecciones
guirirgicas. Sindromes; conceplos y ejemplos. Hisloria clinica del paciente quinirgica.
Motivos de consulta. Interrogatorio dirigido. El valor de los anlecedentes patoldgicos
personales y familiares. Antecedenles genitourinarios del paciente. Examen fisico de la
region afecta; inspeccidn, palpacidn, percusién auscultacidn. Examen regional. Elementos
Auxiliares del diagndstico.

Unidad ll: Semiologia general del abdomen. Motive de consulta, Examen fisico:
inspeccion, palpacitn, percusidn, auscullacion, lacto vaginal y/o rectal. Examen general.
Elementos auxiliares de diagndstico,

Unidad lli: Abdomen agudo quirirgico, Plan de diagndstico en las afecciones agudas del
abdomen. Clasificacién: afecciones generales con repercusion abdominal. Afecciones
tordcicas con repercusion abdominal. Afecciones abdominales de lratamiento médico.
Afecciones abdominales de tratamiento guirirgico; inflamatorio, hemormragico, oclusivo,
necrobidtico y traumdtico.

Unidad IV: Abdomen agudo quinirgleo de orgen inflamatorio. Apendicitis aguda,
diverticulitis de Meckel, diverticulitis coldnica, Paritonitis: clasificacidn, sintomas y signos
fisicos. Manifestaciones generales. Medios auxiliares de diagndstico. Diagnostico
diferencial, Taclo vaginal y tacto rectal.

Unidad V: Abdomen agudo guirirgico de crigen hemomragico. Hemaorragia Digestiva Alta.
Hemarragia Digestiva Baja. Hemomagia Infraperitoneal: embarazo ectépico complicado,
roluera de viscera maciza y rotura de quiste de ovario. Historia clinica e interrogatorio.
Maotivas de consulta. Sintomas y signos fisicos. Importancia del taclo vaginal y fo rectal.
Puncién dal Douglas. Puncion abdominal. Diagndstico etiokdgico y diagndstico lopografice.
Medios Auxiliares da diagndslico.

Unidad VI: Abdamen agudo quinirgice de origen oclusivo. Sindrome aclusivo.
Obstruccion intestinal, Sintomas y signos fisicos. Clasificacidn. Invaginacidn intestinal,
aguda, sub aguda y cronica. Repercusion del eslado general. Importancia del laboratario v
de la Radiologia. Impertancia de las Imagenes en oclusion intestinal. Diagndstico de las
oclusiones: naturaleza, diagndstico topografico y elioldgico.

Unidad VIIi: Abdomen agudo quirdrgico de origen necrobidlico. Grandes dramas
abdominales: Infarto Intestino mesentérico. Pancreatitis aguda. Sintomas y signos fisicos.
Clasificaciones. Examen general del paciente. Auxiliares de diagndstico. Importancia del
laboratorio y de la imagenologia. Sistemas de puntuacidn miliple y su valor prondstico.
Diagnastico diferencial,
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| onla de los tumores de |a regi i - Ccrura
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- =INDMas y signos fisicos. Dlagndstico diferencial,
Unidad X: Diagnéstico de lag afecciones en Fosa | i

kaca derecha, Consideraciones

generales, Cuadros agudos y crénicos, nidicitis i
diverticulo de Meckel, membrang do | . 08 Cloger oo Smberazo ecidpco

de Lane, vélvulg de 0, duplicacian intestin
El._lmnr_a-s! plastran apendicular, berculosis, cancer d:JW tiago, ugflntms ¥ sigr-n:l ﬂﬂma
‘agnostico topografico y alioldgico, Awiiliares da diagndstico,

Unidad XIIl: Ictericias, Consideraciones generales. Clasificacion, Sintomas y signos
fisicos. Sindrome de letericia Obstructiva. Auxiliares de diagnastico, Impartancia del
hemograma y del hepatograma, Importancia de la Imagenologia,

Colangiografias. Blopsia hepatica, Diagnostice diferencial,

Unidad XIV: Afecciones quirtingicas del estfago. Consideraciones generales, Mega
escfago, diverticulo esofigico, cincer da estfago, virices esolagicas, hemia hiatal,
Semioclogia. Motivos de consulta: disfagia, odinofagia, sialorea, regurgitacian, sfndrome
constitucional. Examen fisico. Medios auxiliares de diagnéstico. Sindrome esofdgico
congenito y adquirido. Conceptos y clasificaciones, Diagndstico etialagico.

Unidad XV: Diagnéstico de los gruesas vientres crdnicos, Consideraciones generales.
Clasificacidn : distension Bquida(ascitis): distensisn gaseosa (balonamientos
abdominales); y balonamientos sdlides. Sintomas y signos fisicos. Audliares de
diagnostico. Tumaores retraperiioneales.

Unidad XVI: Tumares, quistes y pseudo quistes abdominales. Consideraciones
generales. Clasificacidn topogrifica. Tumores benignos y malignos del péncreas, pseudo
quiste de pancreas, esplenomegalias, lumores hepdticas, l:;nnures_ dal epipldn, tumores de
mesenterio. Sinlomas y signos fisicos. Semiclogia de las tumaraciones: inspeccidn,
palpacitn, percusion y auscultacidn. Auxiliares de diagnastico. Diagnéstico diferencial,

idad XVil: Afecciones colo-rectales. Enfermedad diverticular, tumares benignos y
::li:gnuﬂ- del colon, tumaores benignos y malignos del recta y anc. Laslnn_es p&ﬂqﬂﬁmaﬂu
agudas y cronicas. Semiologia. Consideraciones generales. Interrogatorio y metivos de
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consulta. Sindrome reclal. Examen fisien, Tacto rectal, Auxiliare
Clasificacion etiologica. ares de diagnéetico.

Unidad XX: Afecciones quirdrgicas del torax:

amplemas y derrames pleurales, absceso de pulmdn, bronquiectasia, neumaldrax,
lumares benignos y malignos del pulmén y pleura. Mediastinitis, lumores de mediasting
Semiologia del Térax. Consideraciones generales. Diagndstico de las. Maotivos de
consulta. Examen fisico del tdrax. Examenss funcionales del. Auxiliares de diagnéstico:
Radiologla, Brencoscopia, otros, Toracocentesis y videotoracoscopia, Toracolomia
exploradora. Afecciones de la pared tordcica, Coensideraciones generales,

palologla infecciosa aguda y crénica,

Unidad XXE: Traumatismos tordcicos: Contusiones y heridas del térax, Hematdrax, rolura
brongquial, fistula broncopleural, heridas pulmonares, heridas esofdgicas, heridas de

grandes vasos, rolura diafragmitica. Consideraciones generalas. Interrogatorio, motivas

de consulta, circunslancias del accidents. Examen lisico del idrax. Anamnesis y examen

fisico. Diagnostico lopogréfico y etiolégico. Traumatismos loracoabdominales.
Cansideraciones generales,

Unidad XXIi: Patologia y Semiclogia de los miembros. Semiologia vascular periférica.
Aneurismas arleriales periféricos. Arteriopatias periféricas. Varices de miembros

inferiores. Anamnesis v examen fiskco. Diagnéstico de la enfermedad rombo-embélica.
Diagndstico de las ulceras de la piema.

Unidad XXIlI: Alecciones traumiticas del rifién, contusién y heridas, patogenia,
Semiologla, orientacion diagndslica

Unidad XXIV: Afecciones de la boca, patologia inflamatoria, wbarculosis, mieosls,
infecciones por gérmenes comunes, flemones de piso de boca, angina da Ludwig y otros.
Tumones y quistes del maxilar, tumcres dentarios, clasificacién, signos y sintomas,
tumores de la lengua v piso da la boca,

Unidad XXV: Traumatismo de la regidn bucomaxilofacial, fracturas de maxilares y macizo
facial, clasificacion, fractura del malar, traumatismo dentario.
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V - ESTRATEGIAS DE ENSENANZA

ic :
# En la Catadra de Cirugia | y el Hospital distrital y lugares de practicas hospitalarias:
Sala de inlemados, Aula, Consultorios, Sala de Curaciones, Quirdfanos, Archivo y
Bibkoteca.
#Servicio de Admisidn y Guardia de Urgencias de Cirugla

Duracién del Curso: Desde marzo a noviembre inclusive.
Carga Horaria:

El programa consta de Unidades Didacticas, para alcanzar los objetivos propuestos ¥
establece con clardad las actividades de aprendizaje que desarrollara el alumno y
pardmetros de evaluacion final.

El tiempo de dedicacitn al curso serd de 3 (tres) horas / diarias como minima y de hasia
16 horas / diarias en los dias de Guardia respectiva.

En esta distribucidn, no tenemos en cuenta las 24 horas de guardia en dias domingo, ni
las horas extras que el alumno utiliza Ebremente dentro del horario expuesto, para el
auloaprendizaje v estudio permenorizado.

ACTIVIDADES DE APRENDIZAJE:
Las actividades del aprendizaje serdn: académicas v practica clinicas.
ESTRATEGIAS ACADEMICAS:

Serdn dindmicas y parlicipativas, eslimulando a los alumnos a adguinr nuevos
conocimientos, Los docentes centrardn el proceso de aprendizaje en el alumno. Los
alumnos parlicipardn on todas las tareas de la catedra y de los servicios donde realicen su
pasaniia, estas seran:

Clases tedrico practicas; desamolladas por los docantes.

Clases dialogadas; dirgidas por los docentes con participacion activa del alumno.

Dinémica de grupo; coordinadas por los docenles y desarrolladas por alumnos.

Confeccién de hisloria clinica; con fodo su contenido, evolucidn, medios awdliares

tratamiento, incluyendo la técnica quirirgica. Cada alumno hard presentara tres

hisiorias completas y discutirlas en clase.

s Pasantia hospitalaria: cada alumno, durante sus guardias y asistencia a hospitales
confeccionara las historias clinicas que se le asignen y el sequimiento completo del
paciente incluyendo los estudios auxiliares, formando parte del equipo quinirgico. Esto
se realizard en lugar y tempo delerminado por la citedra y el departamento de
docencia.

s Asistencia obligatoria a conferencias, jomadas, congresos y cursos que se ke asigne.
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ACTIVIDADES DE PRACTICA CLINICA:

Se realizard en la Sala de Intemados, en los Consullorios en la Guardia de urgencia:
Consultorios Sala de recuperacion o intermacidn, Quirdlanos.-

Practica en la Sala de Internados

Los alumnos se distibuyen per grupos de no mas de seis a ocho alumnos v en forma
rotativa con los Instructores, donde sa realizan historias dinicas, examen fisico comecio y

pormenorizado del paciente, analisis diagnostico de la patologla y discusidn del probable
tratamiento y de sus complicaciones-

Practica en consulterio Externo y de Especlalidades

El alumno se integra a la actividad del Consullorio Externa, favoreciendo el conocimiento
de patologias que se lratan en forma ambulatoria, el aprendizaje v la importancia de los
conlroles médicos, pre o pos operalonos.

La rolacién por la sala de curaciones, tiene por objeto promover un control mas cercano
del pacienta &n su postoperatorio inmedialo y precoz.

Guardia de Urgencia

La mayor parde de los Instructores de la Sala, paricipan activamente en la Guardia de
Cirugla, en escala Jerarguica ¥ lo que posibilita un aprendizaje continuo y secuencial,

En la Guardia de Urgencias, los alumnos sa dividen en grupos y participan activamente en
tres dependencias bien establecidas;

1) Consultorios.-

1} Sala de Internadas,.-

My  Sala de Operaciones.-

En Ia sala de urgencias, e alumno se coupa de |2 intemaciin de los paclentes con sus
diferentes patologias, buscando lograr adquirr destreza en |a prasentacion de pacienias,
diagnostico y manejo de enfermos de urgencia y de exirema urgencia, conocimientos de
reanimacion y realizar cirugias de pequefio porte.

En la Sala de Internados, confeccién de historias clinicas, participacién en preparacién
preaparaloria, @ indicaciones de los pacientes. Control de pacienies internos graves en
especial con control de los médicos y jefes de Guarida. Conlrol de pacientes operados en
urgancias.

En Sala de Operaciones, asistencia en las druglas con roles diferentes:
instrumentadores quirirgicos, segundo ayudanie en cirugias de mediano porie.

Asistencia como primer ayudanie en: descubierta venosa, calelerizacion venosa central
(puncién venosa yugular o subclavia), raguectomias, drenajes pleurales, drenaje de
colecciones.

Postefiormente y segln inlerds o dedicacion demostrada y evaluados por los médicos de

la Guardia, podrian pasar a realizar |los procedimienios quindrgicos descriptos
anteripmente.-
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VI - CRITERIOS DE EVALUACION

Los principios generales son:

a- Realizar una evaluacién objeliva, clara y vélida (basada en el programa del cursa)
en forma acumulativa ¥ secuencial, favoreciendo el interés del alumna desde el inicio
mismo de las aclividades en forma de evaluaciones orales, escritas o practicas de
frecuencia semanal o quincenal.

b- Tres exadmenes parciales en el transcurso del afio.

t- Un examen final, para evaluacidn general de todos los conocimientos y destrozas
adquiridos en las areas del curso académico.

La evaluacion se hard siempre en las tres dreas del conocimiento, estableciéndose asi
un promeadio general, que tendrd incidencia en la nota final,

Area Cognoscitiva. Examenes parciales en nimero de tres, del lipo de opciones
multiples o similares y acumulativas. La ponderacidn asignada es del 50 % del
promedio general,

Area Psicomotriz. Evaluada per los instructores duranie las dases précticas, es la
sumatoria de varios puntos y que tratan de evaluar en forma integral al alumno. La
ponderacion asignada es del 30 % del promedio general,

Area Socio afectiva, Es evaluados por los jefes de guardia, tomando diferentes
aspeclos: responsabilidad, iniciativa, paricipacidn en equipo de trabajo, relaciones
humanas, y disciplina, La ponderacian asignada es del 20 % del promedio general.

De los exdmenes finales

El examen final sera también del cardcler tedrico practico y constard de dos fases, La
primera con la presentacién de un paciente que se le asigha al alumno por sorteo o segln
el criterio de la catedra acorde con las posibilidades del hospital donde se desarrolle el
examen ¥y [a sagunda fase da praguntas y respuasias sobre cualquier lama dal programa.,

El promedia general tendrd un valor del 40% de Ia nota final si en el examen el alumno
obtuviera una calificacién de 2(dos) o mas. Dando asi un valor de 30% en la fase de
presentacidon del enfermo y 30% en las pregunias orales o escrilas, sismpre que el
glumno no desconozca un tema lo cual e lleva indefectiblemente a reprobar la materia,

La escala de notas serd del 1 al 5.
Siendo requisito llegar al 60% de la puntuacién tolal para llevar como promedio [a nota

2(dos)

DONDE: 1= REPROBADO
2= APROBADO
3= REGULAR
4= BUEND
5= EXCELENTE

De las asistencias y promedios
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1. La asistencia debe ser como minimo de 90% sumando todas las actividades de la
ciledra, ya que todas son consideradas clases tedrico - priclicas.
2, Las nolas serdn de la escala del 1 al 5, donde desde 2 serd aprobado.

El promedio minimo para derecho a examen final serd de 2{dos). Quedanda a criteria
de la citedra el asignar frabajos practicos para elevar los promedios y recomendar un
promedio minimo para la primera cportunidad, acorde con el rendimiento general.

3. Los alumnos deberan porlar la respecliva kbreta donde se documentars su presencia y
actuacion en las diferentes actividades que se le asigne.

De los profesores, docentes e instructores y jefes de guardia

1. Deberan adaptarse al programa vigente y a su reglamentacin,

2. Desarrollarén las clases los dias martes, jueves de 13:00 Hs a 16:00 Hs. y sabado de
10:00 a 13:00 Hs. o segin se le asigne, vy ademds segin criterio de la ciledra en
olros dias y horas sin perjudicar las tareas académicas de los alumnos sl lo consideren
util para los objetivos de la caledra,

3. En cuanto a las actividades de los docentes, seqgiin su dia asignado:

Los martes y jueves: se desarrolflarén clases practicas de Cirugla | y tedrico-practico.

Los sdbados: en el Hospital Distrital se desarrollarin clases tedrico - practicas y clases
dialogadas sobre un tema del programa o presentacién de paclentes y semana de por

medio se realizard una evaluacion tedrico-practica de los temas desarrollados hasta ese
momenio,

4, En Su servicio cada uno debera guiar a los alumnos cuando coincidan con la rotacién
& eslos.

5. Deberdn anolar en el lbro de céledra detalladamente las acthvidades realizadas
durante su desempefio como docente.
6. Deberdn controlar la asistenda y evaluar y calificar a cada alumno en cada clase para

hacer parie del promedio general de asistencia y de notas y hacer constar las nolas y
presancias en las respectivas planillas.

7. La caledra se reserva el derecho de llamar a concurso a fin de aflo para cubrir
vacancias que necesitare an su desempefio lectivo.

Existe un plantel de Profesores Invitados que por su espedalizacién y por su trabajo,
son designados por la Caledra para dictar temas referentes a su especialidad, con el
objeto de dar mas categoria a nuestras clases.

REQUISITOS DE PROMOCION

, B0 % de Asistendcia a Clases Tedrcas-Practicas,

. 80% de Aslstencla a Clases Practicas,

. B0% de Asistencia a las Guardias de Urgencias,

. 70% de Promedio de los exdmenas Parcialaes.

. Presentacion de dos Historias Clinicas aprobadas por la citedra(individual)

La evaluacion o examen final, tendrd una nota de uno al cinco, v contemplars el
rendimienio anual del alumno.-

LN e L B =

W

o
{.ﬂﬁ‘i:}'- Fiik oW
& ovee A1
WAy Miee

pempagre T W TE I

{5 Frores Ca.

.'I__ﬁ,hl-



Vil - BIBLIDGRAFIA

1) Ortiz V. J. 0., Acosta R. R. M,, Bogado Y. L. A. Manual Prictico da Palologia
Quinirgica, EFACIM; Asuncitn, 2001-07-22

2) FERRAINA PEDRO, ORIA ALEJANDRO, Cirugia de Michans, 5th Ed.2%.
Reimpresién. El Ateneo Buenos Aires,

3) DIAZ ESCOBAR SILVIO. Semiclogia Quinirgica, 1°, Edicién EFACIM 1.681
Asuncidn-Paraguay.

4) RICCIARDI L, VILLALBA J, MARIN J. ABC de la cinugla laparoscopica. 1%, Edicién
1.889 EFACIM . Asuncidn — uay.-

5) DIAZ ESCOBAR SILVIO. CIRUGIA 1°. Edicion EFACIM 1.891. Asuncidn-Paraguay.

B) :‘EI-MJLFITZ. SHIRES, SPENCER. Principios de Cirugla. 6*. Edicitn Mc. Graw Hill,

£xico.

7) SANGUINETTI LUCIO. Semiologia, Semiatecnia y Medicina Interna 5°, Edicidn
Lopez Libreros 1,983,

8} SURDS BATLLO JUAN, SUROS BATLLO ANTONIO, Semiologia Médica y
Técnica Exploratoria, 7°, Edicién Salvat Editores. 1,992 Mésico.

9) SAMANIEGO AYALA CASTOR. Pautas de la Conducta Medica. 29, Edicién
EFACIM-EDUNA. 2000 Asuncidn — Paraguay.

rwni 15 VE =
) . ; rd‘
- - Fraes g v q
g L VUL N ﬁ‘qmb
i, A ke
v NiErls Moves ,



i

':_-l' -."'- ff l:lqh_h
2 | 154
uPE  ILTAD DR ecrss me a savomypmor, o MANVEL EIVERSE
IPE

| - DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: DERMATOLOGIA

CURSOD: CUARTO

HORAS - CATEDRA SEMANALES: 4

TOTAL HORAS - CATEDRA: 40

PRE - REQUISITOS: TERCERD CURSO APROBADD

Il - FUNDAMENTACION

Esta asignatura permite al alumno introducirse en el lenguaje dermatoldgice, clinico y
MICroscopico, es decir, ke permite conocer ka estructura de la piel y su fisiologra. Al mismo
bempo va adquiriendo el conocimiento y la descripcion de las lesiones de la piel para

encontrar la sinlomatologia que origina la palologia cutdnea. Se va describiendo las
diferentes caracteristicas de los diversos lipos de piel.

Muchas enfermedades cutineas lienen como caracteristica principal la distibucidn de

clertas lesiones elementales v es a través de la conjugacién del lipo de lesiones y el
andlisis de su distribucidn, que se formula el diagndstico.

Il - OBJETIVOS

A - OBJETIVOS GENERALES
Al término del curso los estudiantes debardn adaquirir:

a. Conocimientos:
= Dea las caraclaristicas de las afecciones dermatoldgicas méds comunes del pals.

= Para identificar la lopografia y la morfologia de las dermatosis, con el fin de lograr
una historia dinica dermatolbgica completa,

= Del tratamienio adecuado de cada una.

b. Habilidades para:
= Levanlar una correcta historia clinica da un paciente dermatalagica.
» Ltilizar los medios auxiiares: bacterioldgicos, histopaloldgices en el proceso de
diagresis.
Aplicar la terapéutica adecuada después de un diagndstico comeclo.
Aplicar los conocimientos de medicina preventiva epidemiolgica.

¢. Actitudes para:

# El autoaprendizaje que bs ayude a actuakizar sus conocimientos &n dermalologla.

= Considerar al enfermo damaloldgico en forma integral.

= Promover y desarrollar sentido de responsabilidad, de respeto a la personalidad
humana vy ética prafesional,

= El trabajo en equipo y un oportuno discemimiento de ka necesidad de una consulta
con el especialista,
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B - DBJETIVOS GENERALES
UNIDAD |: GENERALIDADES:

Conocimlentos: El alumno deberd conocer:
* La definicién de la Dermatologia. Sus ramas.
= Laimportancia de la Dermatologlia dentre de la patologia reglonal.
* Las caracteristicas clinicas de las lesiones elementales sean estas primarias o
secundarias.
= Las caracleristicas histopatcldgicas de las lesiones elementales.

UNIDAD Ii: SEMIOLOGIA DERMATOLOGIA.

Conocimientos: El alumno deberd conocer:

La técnica del interrogatorio en una historia dermatoldgica,

Los fundamentos del examen fisico del paciente dermaltolégico.

La técnica y el valor de la prueba démmica,

La ayuda que el laboratorio puede prestar en el diagndstico dermatolagico.

Habilidades: El alumne serd capaz de:
= Levantar una comecta historia dinica,
* Realizar la semiologia de las lesiones dermatolégicos méds comunes.
= Tomar malerial para estudio de algunas lesiones dermalcldgicas.

UNIDAD [I: ECTOPARASITOSIS

Conocimientos: El alumno deberd conocer:

» Las caracteristicas clinicas de la pediculosis.

s Las caracteristicas clinicas de las lesiones preducidas por las chinches.

+ Las caracteristicas cinicas de la Sama.
Las caracteristicas clinicas de las lesionas producidas par el bicho colorado.
Las caraclterislicas clinicas producidas por la larva migrans.
Las caracteristicas clinicas de [a tungiasis.
La ayuda que el laboratorio parasitoldgicn puede brindar al médico ganeral.
El tratamiento adecuado de las ectoparasitosis descritas,

Habilidades: El alumno serd capaz de:
+ Reconocer por el examen directo los ectoparasilos que sean accesibles al examen

macroscopico.

» Renoconer por el examen semioldgico las caracteristicas producidas por los
pardsitos descrilos.

# Seleccionar el Iralamiento adecuado para cada caso,

Conocimientos: El alumno deberd conocer:

« El agente atioldgico de las moniliasis.
« Las caracteristicas clinicas de las moniliasis.
« Su incidencia y localizacién segin las diversas edades y sexo.
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La ayuda laboratorial que puede Nevar el diagnéstico y la toma de material para
dicho estudio.

* Elriesgo de la moniliasis en el paciente inmunodeprimido.
* El ratamiento comecto de la moniliasis en sus diversas localizaciones y seglin su

estado de inmunocompetencia,

* Los agentes eticldgicos de las tifias.
* Las camacteristicas clinicas de las tifias {capitis — pedis — manum - creeris —

barbacunguium)

La ayuda que el laboratorio puede dar para su diagndstico,
El tratamiento adecuado de las tifas.

El agente etiolégico de la pitiriasis versicolor.

Las caracteristicas clinicas de la pitinasis versicolor.

La ayuda laboratorial que puede conseguirse para el diagndstico de piliiasis
versicolor,

El tratamiento adecuado de |a pitifiasis versicolar,

El agente etioldgico del eritrasma.

Las caracteristicas clinicas del eritrasma.

El tratamiento adecuado del eritrasma,

Habilidades: El alumno serd capaz de:

Reconocer por inspeccidn ocular las caracteristicas clinicas de una fitoparasitosis.
Tomar material para el estudio laboratorial de las fitoparasitosis cutdneas,

UNIDAD V: LEPRA

Conocimlentas: El alumno deberd conooer

- B & & B N & 8

La importancia de |a Lepra como problema de la Salud Pibkca en of Paraguay.

La etiologia de la Lepra.

Las caracterizticas clinicas de [a Lepra.

La clasificacion segun criterio diagndstico,

Su diagnastico diferencial,

Las prusbas laboratorales de diagnostico,

La hitopatologia de la Lepra.

El tratamigntos de Ia Lepra segun sus diversas formas clinicas.
El pronostico de la Lepra.

Habilidades: El alumno serd capaz da:

Diferenciar v clasificar los diversos tipos de Lepra.

» Raalizar los test — diagndstico.
« Seleccionar &l tratamients adecuads a cada forma clinica.

UNIDAD Vi: SIFiLIS

Conocimientos: El alumna debard conocer:
« Las caracleristicas de |as lesiones cutdneas de la Siiilis,
+ Sue localizaciones predominantes tanto en sus formas connatales como adguiridas.
» Los métodos de diagndsticos a partir de las lesiones cuténeas.
« El tratamienin de la Sifils cutdnea.

Habilidades: El alumno serd capaz de:
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* Reconocer una lesidn sifilltica en plal,

* Tomar malerial para diagndstico,

Solicitar la ayuda laboratorial Giil y necesaria para el dlagnéstico.
Establecer el diagnéstico diferencial da las lesiones cutdneas sifiiilicas.
= Planiear un tratamienio adecuado.

UNIDAD VIi: PIODERMITIS

Conocimlentos: El alumno deberd conocer:
* Las eficlogias de las plodermitis méds comunes.
* Las caracleristicas semioldgicas de las plodermitis estreptocéccicas.
* Las caracteristicas semioldgicas de las piodermitis estafilocdccicas.
= El diagndstico diferencial de las plodermilis.
* El raamiento dermatolégico y general de las picdermitis estreplocdccica y
eslafilococcica,

Habilidades: El alumno serd capaz de:
= Eslablecer un diagnéstico diferencial de las piodermitis bacleriana con olras
inflamatorias de piel.
* Tomar material de las lesiones cuténeas para establecer un diagndstico.
» Seleccionar y aphicar adecuadamente los medios terapéuticos segin la eticlogia v
extansion de las lesiones.

UNIDAD ViIl: ECZEMA.

Conocimientos: El alumno deberd conocer;
» La definicidn de eczema.
» Las caracteristicas de las eczemas.
» La etiologia de las eczemas.
» La conducta terapéutica adecuada a las etiologias.

Habilidades: El alumno serd capaz di
« Establecer un diagndstico diferencial de las eczemas con otras lesiones parecidas.
« [liscemir [a terapeutica adecuada.

UNIDAD [X: AFECCIONES ERITEMATOESCAMOSAS.

Conocimientos: El alumno debera conocer;

Las caracterislicas clinicas de las eczematides.

Las caracteristicas clinicas de |a psoriasis y parapsorasis.

Las caracteristicas clinicas de la pitiriasis rosada de Gilbet,

Las caracteristicas clinicas del Lupus Discoldes Crédnico.

La efiologia de las alecciones erfemato = escamosas,

El tratamiento adecuado de cada una de las lesiones ertemato — escamosas
estudiadas.

Habilldades: El alumno serd capaz de;
s Establecer el diagndstico diferencial de las afecciones eritemato - escamosas.
# Seleccionar el tratamienio adecuado a cada una de ellas,
« Buscar la ayuda laboratorial que lo acergue al diagndstico.

UNIDAD X: VIROSIS CUTANEAS
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Conocimiente: El alumno deberd conocar:

» Las caracteristicas clinicas de las leslones cutineas del herpes simple.
Las caracteristicas clinicas de las lesiones del herpes zoster.
Las caracteristicas clinicas de las leslones de la varicela,
La eliclogla de las lesiones herpes simple, el harpes zoster v la varicela.
Ln_lmpmanciu de la inmunocompetencia en la evaluacin v el prondstica de estas
lesicnes producida por virus.

. Elrtlralamian[u de las lesiones cutineas producidas por los virus del herpes y de la
varicela,

Habilidades: El alumno serd capaz de:
= Establecer un diagndstico diferencial de las lesiones herpéticas.

* Seleccionar la conducta terapéutica ante las manifestaciones culdneas del herpes
simple, herpes zoster y varicela,

UNIDAD XI: TERAPEUTICA DERMATOLOGICA.

Conocimiento: El alumno deberd conocer:
+ Las sustancias activas y vehiculos.
+ Los agentes fisicos (rayos - niave carbdnica y crio - cirugia) su accitn y utilkzacion
en lerapeutica dermatoligica.

* El uso de antibidlicos en tratamiento locales y en forma sistemdtica para las
afecciones dermatoldgicas.

« El uso y la accién de los coricoides en terapéutica topica y sistémica de las

lasiones dermatologicas. .

Los coricoldes de mayor afectividad en aplicaciones topicas.

El uso de inmunosupresores en lerapéutica dermatologica, sus indicaciones,

El uso de antiinflamatorios en terapéutica demaloldgica.

El uso de vitaminas en afecciones dermatolagicas,

UNIDAD XiI: LEISHMANIASIS.

Conocimientos: El alumno deberd conocar:

# La eliclogia de la Leilshmaniasis,
Su forma de ransmisian v su wector.
La clasificacidn de la Leishmaniasis.
Las manifestaciones clinicas de las Leishmaniasis en la piel.
Las ayudas diagndsticas que puede brindar el laboratorio.
El tratamiento de la Leishmaniasis.

Habilidades: El alumno sera capaz de:
» Eslablecer el diagndstice diferencial de las diversas formas de Leishmaniasis,
» Eslablecer gl disgndstico diferencial con otras lesiones cutdneas que se paracean.
» Tomar material de las lesiones de piel para estudio laboratorial,
« Plantear el fratamiento adecuado seleccionado las drogas, sus esguema
terapéutico y la duracion del tratamienta.

UNIDAD XIill: MICOSIS PROFUNDAS

Conocimientos: El alumng deberd conocer:
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* La eliclogia de las micosls profundas.

* Las manifestacionas an piel.

La ayuda laboratorial disponible para su diagnéstico,
= El tratamiento de las micosks profundas.

-

Habllidades: El alumno serd capaz de:

* Renoconer las caracleristicas clinicas de las lesiones cutdneas de las micosis
profundas.,

Actitudes:

= Saber remitir oporunamente al dermatélogo &l paciente con & diagnostico
presuntivo de una micosis profunda.

UNIDAD XIV: LESIONES AMPOLLARES

Conocimientos: El alumno deberd conocer:

* La etiologia del pénfigo.

* La eliclogla del eritema polimorfo.
La eticlogia del sindrome de Stevens = Jonson.
Las caracteristicas semioldgicas de estas lesicnes culdneas.
La ayuda que el laboratorio puede brindar para &l diagnostico.
El tratamiento adecuado de estas afecciones.

Habllidades: El alumno serd capaz de:
* Plantear adecuadamente el diagndstico de las lesiones ampollares en base a sus
caracteristicas.clinicas y los datos de labaratorios.
+ Tomar material de plel para el estudio de diagndstico laboratosial.
+ Planiear el tratamiento adecuado, local y general de las lesiones ampollares.

UNIDAD XV: FARMACODERMIA

Conocimientos: £l alumno deberd conocer:

* Las caracteristicas clinicas de las lesiones fotoalérgicas y fototdxicas,

+ Las caracleristicas clinicas de las reacciones cutdneas a los miedicamantos:
exantematicas, papulosas, foliculo — ampollar, nodulares, furfurdceas, exaniema
fisico medicamentosos.

e Los medicamentos mds frecuentemente implicados en reacciones cutdneas
secundanas a su uso.

» [Elratamiento adecuado a cada caso.

Habilidades: El alumno sera capaz de:

« Establecer la sospecha diagnastica de la etiologla segin el aspecta da las lesiones
cutdneas.

» Plantear el diagndstico diferencial,

» Seleccionar el tratamienio adecuado.

Actitudes: El alumno debers tener:

« La conclencia de que cada medicamento administrado a un paciente es
potencialmente responsable de reacciones cutdneas secundarias,
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UNIDAD XVI: PATOLOGIA DE LAS GLANDULAS SEBACEAS |

Conocimlentos: El alumno deberd conocer
* Las caracleristicas clinica del acné en sus diversas formas: juvenil, comedoniano,
pustulass, nddulo - quistico, flemasa.
La etinlogia del acne juvenil,
El tratamiento, topico y genaral del acne juvenll sequn su diversa formas clinlcas.
Las caracterislicas clinicas dal acrvd neanatomm,
Su elinlogla.
El tratamiento local.

Hablilidades: El alumno serd capaz de:
* Reconocer las diversas formas del acné juvenil.
= Discemir la terapéutica adecuada para cada forma clinica,

Actitudes: El estudianta tendrd:
» Conciencia del impacto emocional que tlene el acne juvenil sobre el joven
adolescente.

» Criterio para derivar el paciente al especialista cuandop el case exceda su capacidad
de tratamiento.

UNIDAD XVil: PATOLOGIA DE LAS GLANDULAS SEBACEAS Il

Conocimlentos: El alumno deberd conocer:

Las caracterislicas clinicas del acne medicamentoso,

Las caracteristicas clinicas de la dermalitis seborreica.

Las caracleristicas de la eritrodermia de Leiner,

El tratamionto adecuado de cada una de las formas clinicas.,

- " & W

UNIDAD XVill: TUMORES DE PIEL

Conocimientos: El alumno deberd conocer.

Las caracteristicas clinicas del papilama.

Las caracteristicas clinicas de las vemugas.

Las caracteristicas clinicas de la queratosis senil.
Las caracteristicas clinicas de los epitefiomas.

Las caracleristicas clinicas del malanoma.

El tratamiento adecuada para ipo de tumar de piel.

Habilidades: El alumno serd capaz de:
« Diferenciar semicldgicamente los diverso tumores de piel. .
s Indicar los estudios histopatoldgices adecuados para certificar su diagndstico.

Actitudes: El alumno debera lener.
s Critefio para derivar al especialista los casos que excedan su posibiidad de

tratamianto.
UNIDAD XIX: MALFORMACIONES Y TUMORES VASCULARES

conocimientes: El alumno debara conocer.



« Las caracleristicas clinicas de los angiomas en sus diversas formas( superficiales,
profundos y mixtos)

» Las caracleristicas clinicas de las malformaciones vasculares; capilares, arteriales,
venosas y linfaticas (manchas de vino oporto, higromas quisticos)

* Las caracteristicas diferenciales de cada una de ellas,

Habilidades: El alumno serd capaz de:

* Renoconer por historia clinica y la inspeccién las diversas formas de tumores y
malformaciones vasculares,

» Derivar oportunamente el paciente al especialista adecuado.
IV - CONTENIDOS CURRICULARES

UNIDAD I: Dermatalogia, Definicidn. Ramas de la dermatologia. Importancia de la
dermatologia en los palses tropicales, en especial en el Paraguay.
UNIDAD [I: a) Lesiones elementales. Primarias. Secundarias, Clinica @ histopatologia. b)
Semiclogla dermalolagica. Interregatorio, Examen clinico. Prueba dérmica. Examen de
laboratonio,
UNIDAD Ill: Ectoparasilosis (zooparasitosis) Pediculosis, Sarma vulgar. Sama noruega.
Otros pardsitos. Chinches. Bichos colorados. Pulgas. Larva migrans. Oxjuriasis.
Tungiasis.
UNIDAD IV: Dermatosis fitoparasitarias. Pitifiasls versicolor. Moniliasis Mikides. Herpes
circinado parasitario. Eczema mictico palmo — plantas. Tifas tonsurans. Tifia de la barba.
Onlcomicosis.
UNIDAD V: Lepra: generalidades. Eticlogia. Epidemiologla. La lepra come problema de
salud plblica en el Paraguay. Resistencia. Reaccidn de Mitsuda. Lepromin test.
Incubacion, Clasificacidn sequn citerio diagndstico. Inmunociogla. Bacteriologia. Histologia.
UNIDAD Vi Lepra. Sintomatologia. Indeterminada, Tuberculoide. Lepromatosa. Bordeline
o dimorfa. Diagnéstico. Etaps reaccionales. Pronostico epidemiclogla contra la lepra en el
Paraguay.
LIHI[JHADFWI: Sifilis: Definicién. Eticlogia. Evolucidn natural de la sifilis adquirida (primaria,
secundaria y tardia) Localizacion mucocuténeas y otras ocalizaclones. Sifilis congénita
pracoz y tardia (estigmas) Métodos de diagndstico. Tratamiento.
UNIDAD VIli: Estreptococias,
1) Lesicnes ampollares: impétigo verdadero, Tillbury - Fox. Eslima. _
2) Lesiones erllematosas: erisipela. Linfagitis. Impétigo seco, Eritrodermia n.
3) Lesiones escamosas. Falsa lifia amiantasica.
4) Lesiones erosivas o fisuradas: boqueras.
UNIDAD IX: Estafilococelas.
1) Anexiales _

el foliculo pllosevaceo. Agudas. Impétigo de Bockart. Foninculo y antrax.

Cronicas: psicosis vulgar. Acne ql._mlﬂi:llanc_r. . .
2) Da las glindulas sudoriparas: periparitis, hidroadenitis.
3) De la ufia: Oniquia y perioniquia pidgenica.
UNIDAD X: Extranexiales: Botiomicoma y picdermilis vegetante. g
UNIDAD XI: Eczema: Definicién. Caracteres ciinicos e histolégices. Formas clinicas:
1. Eczema de contaclo {eczamalde mana)

crama micolico (microbians

§'_ E.;zema Tmmm}unm o endégeno o demmatitis atopica (lactante, infantil y adulio}
4 Eczema dishidroticos. Tratamiento general y local.
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UNIDAD Xli: Afecciones entematoescamosas. Eczematides. Psoriasis. Parapsoriasis.

Pitirlasis rosada de Gilbert. Lupus discoldec crénico: caracteristicas clinicas: diagnostico y
tratamiento.

UNIDAD XMll: Virosis cutdneas. Consideraciones generales. Herpes virus: Herpes simpla.
Herpes zdster. Varicela, Poxvirus: Moluscum contagioum, Papovirus: Verrugas planas,
juveniles, verrugas vulgares, condilomas acuminados.
UNIDAD XIV: Terapéutica dermatoldgica. Tralamiento tdpico:
1. Sustancias Activas y vehiculos.
2. Agentes fisicos (rayos, nieve carbonica, crio — cirugia)
3. Tratamientos sistémicos: Antibioticos. Corticoides. Inmunosupresores.
Antiinflamatorios. Vitaminas.
UNIDAD XV: Leishmaniasis: Consideraciones generales. Clasificaciones:

1. Leishmaniasis cutdnea o boldn de Oriente.

2, Leishmaniasis cutdnea mucosa o sudamernicana.

3. Leishmaniasis visceral o donovani, Clinica. Diagndstico y tratamiento.
UNIDAD XVI: Micosis profunda: Micetomas: {actinomicosis maduromocosis)
Esperotricosis, Cromomicosis. Blastomicosis. Enfermedades de Jorge Lobo. Histopimosis.
UNIDAD XVII: Lesiones ampoliares; Pénfigo. Penfigoide. Enfermedad de Dirhing.
Eritema palimorfo. Sindrome de Stevens — Jonson. Necrdlisis epidérmico tdico.
Pustulosis subcomea.

Herpes gestaciones. Caracteristicas Clinicas. Diagndstice y tratamiento.
UNIDAD XVII: Farmacodermia.
Reacciones foloalérgicas y fotoldxicas. Formas clinlcas cutaneas medicamentosas:

exantematicas, papulosas, foliculo ampoliar, sindrome Lyell, nodulares, furfuraceas.
Exantema fijo medicamentoso.

UNIDAD XIX: Patclogia de gldndulas sebaceas:
Acne. Patogenia. Formas clinicas:
1} Acne polimorfo jumentil:
Comedoniano; Pustuloso;
Médulo — guislico;
Flamonoso.,
2) Conglobata.
3) Quelcideo,
4) Neonatorum,
5) Excoriado.
6) Mecrotico.
UNIDAD XX: Medicamantos coristnico y otros. Tratamlento rosdcea. Rinofima.
Eczematide seborreico. Caracteres y formas chinicas. Dermatitis sabormaica infantil y
gfitrodermia de Leinar.
UNIDAD XXI: Tumores benignos. Paploma. Verruga seborreica. Quisles.
Qusratoacantoma, Cilindroma, Anexos: Foliculo, foliculoma. Gldndulas sebdceas,
glandulas sudoriparas tricoepitelioma.
UNIDAD XXIi: Tumores malignos. In situ: queratosis senil, enfermedad de Bowen, baso
celular, espinocelulas, diagndstico, tratamiento.
UNIDAD XXIll: Enfermedades auto inmune. Colagenosis. Lupus eritemaloso sistamitics.
Caracteres clinicos, cutdneos y viscerales. Discoldeo erbnico. Diagnastico. Prusba.
Tratamiento en placas (varedades). Dermatomiositis clinica, diagnostico y Tratamienio.

\V — ESTRATEGIAS DE ENSERANZA
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a) Clases tedricas: los alumnes gue cursan Derm asas tedrica
atologia, cuentan con

unI: vz a la semana, con una hora de duracidn durante las cuales se leﬂrit.as tLE'I-ﬂ v&:

a Hsamana, con una hora de duracion duranta las cuales se desarrollan las difarantes

unidades estructuradas con que cuenta el programa de Dermatalogia, en el cual se da

mayor énfasis en las patologias reglonales, :

La clase ledrica esta estruclurada de tal forma
a
alumno dando énfasis en: que la palologla, sea presentads al
Epidemiologla.
Incidencia en nuestro pals.

La clase tedrica serd apoyada con audiovisuales
I5e , que favorecen
entendimiento de la patologia a ser tratada. . Sl

A los alumnos se les ofrece peliculas sobre Micosis, Virosis, Sifilis, L
. : . Lepra, que son de
gran apoyo para su mejor aprendizaje. e

Las clases tedricas estaran a cargo del Jefe de Catedra y de los Médicas integrante
del Staff del Senvcio. . e

b]ﬂlqsu pricticas: A los alumnos para el efecto se les estruclura en GrUpos de
trabajo, con un Instructor que tiene asignada una hora con cada grupo, en la cual se les
presentan pacientes que se consideran de inlerés para el aprendizaje de los mismos.

Se les snsefia como hacer una historia en Demmatologia, un intarrogatorio enfocado a
la patologia, la semiologia y los exdmenes auxiliares como las biopsias, mucus nasal,
linfa cutdnea, que se usan en una consulta Dermatologla, durante la primera hora y en
la sequnda hora con parlicipacion de todo el curso, uno de Jos grupos presentara para

la discusion un caso clinlco.

El instructar orenta a los alumnos y & la vez gvalia sus conocimiantos tedricos y S8
aciualiza sobre los nuevos lratamientos.

Vi — CRITERIOS DE EVALUACION

Los alumnos que cursan Dermatologia, son evaluados por:
a) Examenes Parciales: Los alumnos deben dar examenes parciales durante el afio,

an el cual se evalian los conocimientos ledricos del mismo. La elaboracion de las
en se hacen de comdn acuardo con los Instruclores, a fin de
de avaluacidn, La correccion de los examenes estd 8 cargo del
{ Instructor y los alumnos a fin de obtener una version del nivel

de aprendizaje de los mismaos, e insistir sobre algunas patologias que los alumnos

preguntas de exam
unificar los criterios

La nota da examen parcial s avalia del 1 al 5 y cada alumno (b una nota.,

final: consta de dos partes:
o E’F“;: prictica: en la cual el alumno tieng a su cargo l]a presentacién de un

paciente.
o4 Parte tedrica: en la cual el alumno retira una
p ma y sobre la cual el mismo debe expon
nota, al igual que en la parte practica. ) .
) Conclusién: a nota final del alumno abarca los siguientes aspectos:

holilla que contiene una unidad del
er. La parle leorica consta de una
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« Nolas de exdmenes parciales.

» Nota de conceplo (se evallan: interés, padicipacidn y conocimiento),
« Examen final.

Cada examinador posee una planilla donde constan todas las notas mencionadas, a fin
de que la nota Tinal sea el reflejo del trabajo de un afio,

Vil - BIBLIOGRAFIA
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« JUAN CARLOS GATTI, JOSE ESTEBAN CARDAMA, Manual de dermalologia: 11
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1-DATOS DE IDENTIFICACION

MATERIA: GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA.
CURSO: CUARTO.

HORAS - CATEDRA SEMAMNALES: B

TOTAL HORAS - CATEDRA: 280

PRE. - REQUISITOS: TERCER CURSO APROBADO.

11 = FUNDAMENTACION

La asignaturn de ginecologia ¥ obstetricia introduce al alumno en el contexto nacienal de las altas

wasas de mortalidad matema vy perinatal ¥ la gran cantidad de mujercs paraguayas que tienen S0
asistencia del parto fuera de servicio de ohstetricia basica. E1 40 = 50 % de mujeres en ¢l Paraguay

tienen partos domiciliarios con personas no capacitadas para el cuidado de madres y nifios.

También enscfia las principales patologias de la mujer que sc cncucnlz on Ins ctapas de:
Adolescencia, Fertilidad, Climaterio y Menopausia, con tecnolopias modemas ¥y de ripida
utilizacién en la practica médica, ademdis de conceptos adecuados para su remiston oportuna hacia

servicios miedicos de niveles superiones.

Deniro de la obstetricia modernn considerada como una ciencia médica en constante cvelucion
cientifics, introduce las mucvas tecnologias del Centro Latincamericano de perinatologla
perteneciente a la Organiracion Panamericana de la Salud en el cual ticnen recomendaciones
precisas sobre 1a atencion de bajo ¥ de alio riesgo del embarazo, asi como la lactancia matema y los
cuidados del recién nacido y el crecimiento v desarmollo del infante.

En forma fmportante las pricticas de obsiciricia sc realizan on gervicios regionales iniciando una
importante activided asistencial con ¢l fin de mejorar la calidad de atencion a las usuarias de Jog
servicios de ginccoohstetricia del Ministerio de Salud Publicn y Bienestar Social.

‘También ensefia ka Demografia de Concepeion con Enfasis en Perinatologia y los avances
socinccontmicos que vive ef Puruguay, en su transicidn hacia la democracin,

1= OBJETIVOS

Conocer todas las etapas de la gestion de la mujer normal a través de las cuales se
desencadenan las anormalidades del embarazo ¥ el trabajo de parto.

. Conocer las manifestaciones clinicos normales ¥ anormales de los etepas de la vida
femenina.

- Aplicar ¢l conocimiento adguirido de la Demografia Concepcionera y Ias principales Causas
de maortalidad matema v perinatal.

. Demostrar una conducia ética hacia la mujer, principalmente en sus derechos reproductivos,
a|T|:1'Em a la familia, género ¥ equidad recomendada por Iz Organizacién Mundial de la
Salud.

- Demostrar capacidad, de investigacidn local, que le permita trabajar en cquipn parn
intro<lucirse en é] dialogo ¥ lu discusion clinica
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IV - CONTENIDOS CURRI CULARES

UNIDAD I

- Ciencias bazicas aplicadas a la especialidad.
. Anatomia clinica del Aparato Reproducior
- Embriologia - Farmacologia.

- Fisiologia de la reproduccion.

UNIDAD 11

- Estado gnlividn puerperal normal propedeutica, Olbstelricia. Fisiologia dingnostica y vigilancia
de la mujer embarazada.

- T_m‘uujn de parto y atencidn de parto puerperio Fisioldgico.

- Fisiologia del recién nacido normal.

UNIDAD 111

- Estade privido puerperal anormal.

- Complicaciones del embarazo, hemorragias, loxemias, parto preterming y aborto, ruptura
prematura de membranas, embarazos miiltiples, oligo y polhidranmios.

UNIDAD TV,
»  Operatoria Obstétnca.
. Procedimicntos vaginales y Procedimicntos abdominales.

UNIDAD V.

- (iinecologia normal

- Propedeutica ginccolagici.

- Adolescencin, periodo fértil, climatérico.

. Menopuusia con sus patologias mas frecuenies.

UNIDAD VI
. Planificacion familiar.

UNIDAD VIT.
» Inficciones de transmisitn Sexual.

V — ESTRATEGIAS DE ENSERNANZA — APRENDIZAJE.
Desarrollo de los contenidos con técnicas dindmicas.
Utilizacion de grabaciones de las exposiciones orales realizadas por los alumnos en clase
con fines de auto evaluacidn para promover lg correccion en la expresion ¥ <l
desenvalvimiento en paiblico.

Vi - CRITERIOS DE EVALUACION

Estan basados en cximenes de conocimienios que 5¢ evaliian en forma penibdica (tres) ante de dos
exdmenes parciales {rimestrales con miltiplos choice es de carcter oficial que lleva una puniuacidin
de T0% minima. )

La asistencia a las clascs de Orientacion tearica que debe ser de §0% minima.

La asistencia a las priicticas con los tutores segin reglamento académico corresponde al 90%

1a calificacitn individual de los tutores.
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La firma de las actividades practicas,

Todos ettos conceptos permiten lencr una evaluacion final para ¢l derecho a examen final, que s
oral y debe tener un minimo de calificacion global de 70% para derecho al examen final.

Ademids la escolaridad anual debe tener un 0%,

VIl = BIBLIDGRAFIA
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Connecticut. EE.UU.

- COPELAND, LARRY J Ginccologia, Columbos. Ohio, EE.ULL 2002

- PEREZ SAMCHEZ Ginecologin. 2da edicion Editorial Mediterrinco, 1995.

- SCHWARCZ Ginecologia y Obstetricia 2da edicidn. Editorial EFACIN, 2000
- TELINDE. THOMPPSON — ROCH. Ginecologia quirirgica. EE.ULL 1998,
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