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Córdoba, O} AGO 2017 

VISTO: 
i 
! ¡ :", 

Las mddificaciones del¡ Plan de Estudio,s y Reglamento de la Carrera de 
Doctorado en Medicina y Cirugía que se aprobaran según RHCD N° 325/08, 308/08 
Y 313/07, I .' 

, 
, , 

y CONSIDERANDO: I 
La necesidad de" realjzar modificaciones en el. Plan de Estudios y el 
Reglamento de la carrera según requisitos de la Res. Min. 160/11, 2385/15 Y 
Ord. del HCS 7/13, ¡ 
La adecuación de la de~ominación de la Carrera de acuerdo a lo sugerido por 
el Consejo Asesor de P~$grado, ' . . 
La aprobación de la Subsecretaría de 'Posgradó, Secretaría de Asuntos 
Académicos de la Univdrsidad Nacional de Córdoba (CAP de la UNC), 
Lo aconsejado por la domisión de Ense~anza aprobado por este Honorable 
Cuerpo en sesión del4be mayo de 2017,:' .. 
Lo aconsejado por la C6misión de Vigilancia y Reglamento aprobado por este 

j i - '. . 

Honorable Cuerpo en s~sión del 27 de julio de 2017,'· 
¡ , 

Parella, l' 
EL HONORABLE CONSEJO DIRECTIVO 

• 

DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MÉDICAS ; , 
¡ R E S U E L V:E: 
¡ 

Art.1° Aprobar el cambio de denominación realizado para la Carrera de Doctorado 
en Medicina y Cirugía a ¡CARRERA DE D()CTORADO EN MEDICINA. 

I , 
Art.2° Aprobar el nuevo Reglamento y Plan de Estudios de la Carrera de 

Doctorado en Medicina ¡que consta de 31' fojas y forma parte integrante de la 
presente Resolución. i . 

I 
Art.3° Elevar las presentes !actuaciones al H. Consejo Superior solicitando la 

! .: . 

aprobación de la presente, si correspondi~re. 

ArtAO Protocolizar y comunicarlo ' 
! 

DADA EN LAIISALA DE SESIONES DEL H. CONSEJO DIRECTIVO DE LA 
FACULTAD D~JClENCIAS M~DICAS, EL DIA VEINTISIETE DE JULIO DE DOS MIL 
DIECISIETE. ' 

Prni'. :_)1', FlOGtllO !~" PIZ2:¡ 
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REGLAMENTO DE CARRE~A DE DOCTORADO EN MEDICINA 
I . 

La Carrera de Doctorado en Medicina tiene como finalidad cápacitar para la 
investigación y desarrollo de losconbcimientos en elqamp9 de la Medicina que 
impliquen avances concretos, cuya~xcelencia teórica y práctica constituya una 
contribución al progreso del conoqimiento científico/tecnológico y un aporte 
significativo a los requerimientos de la sociedad. El grado de Doctor será 
otorgado a personas que hubiese~ demostrado comprensión profunda de la 
disciplina elegida, como así tamblén capacidad para hacer contribuciones 
originales al conocimiento en el áre~ respectiva. . 

TITULO A OTORGAR YREGLAMENTO: .... . 
El título de Doctor en Medicina, qu~ corresponde algrádode Írlayor jerarquía 
académica, será otorgado por la Universidad Nacional de Córdoba (UNC) a 
propuesta de la Facultad de Ciencia~ Médicas (FCM) de acuerdo a lo dispuesto 
en el presente Reglamento y no hab:ilitará para ejercicio profesional alguno. ¡ . 

Artículo 1° ¡ . 
¡ ; -,', . " 

a. Tiene la consicleración de doctor;:mdo o tesista quien, previa acreditación de 
los requisitos de acceso estable;cidos en el presente¡ Reglamento (Art 12 Y 
Art. 13) ha sido admitido a la Carirera de Doctorado en Medicina. , . 

b. Para acceder al título de Doctor en Medicina' el doctorando deberá 
cumplimentar el 'plan de estudio~ de la Carrera de Doctoradoen ME)dicina. 

, " ! I 

ORGANIZACION DE LA CARRERA DE DOCTORAPO 
Artículo 2° . ¡ . . . • 
a. La Carrera de Doctorado en Me~icina tendrá un Di'reCtor,unDirector Alterno 

y una Comisión Asesora del Doqtorado conformaqa; como mínimo, por seis 
miembros. ¡ 

b. El Director, el Director Alterno y los miembros de I¡:¡ Comisión .Asesora de la 
Carrera serán designados por ¡el HCD a propuesta de la Secretaría de 
Graduados en Ciencias de la Si:llud (SGCS) de la FCM. Durarán 4 años en 
sus funciones, pUdiendo ser reel~gidos por un úniqo periodo adicional. En el 
caso de los integrantes de la~omisión Asesora .de la Carrera, en cada 
renovación será reemplazado larnitad del número't6tal de sus miembros. 

c. Son requisitos p'ara ser Directorl¡Director Alterno de;la Carrera poseer título 
. de Doctor en Medicina, ser o haber sido Profesor regular por concurso de 
la Facultad de Ciencias Médic~s, de la UNC , ser Categoría I ó I1 en el 
Programa de Incentivos Doce:ntes o ser miembro de la Carrera del 
Investigador delCONICET (cate~oría no inferior a Adjunto). Los Profesores 
que han sido Profesores reg~lares por concurso, deberán poseer la 
distinción del título de Profesorl Emérito o Profei>or Consulto de la UNC. 
Asimismo deberá acreditar, ~n los últimos ,cinco años, reconocida 
trayectoria docente, producció~ científica en el área dek Doctorado y 
experiencia en formación de recUrsos humanos.y haber dirig¡j:lo, finalizado y 
aprobado al menos tres tesis de !Doctorado. . . 

d. Los requisitos para ser miembroi de la Comisión Asesora d 
similares a las que se exigen para ser Director, o Direc/¡f:Jr Alterno de la 
Carrera, ampliálidose en este c~so a los que pertenezcarfllalíl Categoría 111 
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I , 
en el Programa de Incentivos Ddcentes, cumpliendo los requisitos que esto 
implica. ¡ ",. 

, 
Artículo3° I ' , . 
Serán funciones y atribuciones de;1 Director de la Garrera de ,Doctorado: 
a. Planificar, organizar y supervisar llas actividades académicas y científicas de 

la Carrera., '! ;, 
b. Asesorar en todas las cuestioneb relacionadas co~la Carrera que le sean 

requeridas por el HCD, el Decan~ o la Secretaría de Graduados en Ciencias 
de la Salud (SGCS). 

c. Ejercer la representación de !Ia Carrera ante' ,la SGCS y ante las 
instituciones oficiales o privadas. ¡ 

d. Convocar y presidir las reunione~ de la Comisión Asesora de Doctorado. 
e. Producir información institucional: que facilite la auto~valuaci6n periódica de 

la carrera de Doctorado con partiCipación de profesores y doctorandos. 
; 

i 
Serán funciones del Director AI~erno colaborar permanentemente con el 
Director y la Comisión Asesora y re~mplazar al Director en caso ,de ausencia o 
impedimento temporal. . 

! 
Artículo 40 ¡ 
Serán funciones de la Comisión A'"esora de la Carrera de Doctorado: 
a. Analizar las solicitudes de ~dmisión a la, Carrera de Doctorado, 

considerando el cumplimiento dblos requisitos ~ásicos como el título de 
grado, promedio, antecedentes d~1 Director o Direc;tores y del miembro de la 
Comisión de Seguimiento que ~I postulante ProP91'Je, pertinencia. del plan 
presentado, y justificación de un~ dirección conjunta si correspondiere. 

b. Cumplido lo anterior proponer ¡el o los miemb~os que necesitare para 
integrar la Comisión de Seguimiento de Tesis de cada doctorando para 
luego proponer al H. Consejo pirectivo, la admisión del postulante a la 
Carrera de Doctorado en Medicina. 

c. Supervisar el funcionamiento de I'as Comisiones d~ Seguimiento de Tesis. 
d. Revisar en un plazo no mayor, a treinta (30) dí;:¡scorridos los aspectos 

formales del manuscrito de Tesi~ previamente avalado por la Comisión de 
Seguimiento. , I , " ' 

e. Proponer los miembros del Tribunal para la evalu;:¡ción de la'Tesis quienes 
'1 ' _.' 

serán designados porResolució~del Honorable Consejo Directivo y tendrán 
la responsabilidad de la calificacipn de la Tesis. ' " 

f. Participar en la evaluación del f~ncionamiento de ·Ia Carreray recomendar 
al Director de la Carrera del QJoctorado las modificaciones del plan de 
estudios, del reglamento y de Ips instructivos sopre aspectos específicos 
que considere pertinentes.! ' 

g. Realizar una evaluación periqdica de la Carrera (índige de egreso, 
publicaciones en revistasinterpacionales con referato, Vfarticipación en 
eventos científicos, etc.). ¡ 

h. Colaborar con el Director en la propuesta curricular, select¡\On de profesores 
, , , 

y demás actividades académicas; relacionadas con la Carri 
, I 

Articulo 50 ¡ 

1 2 \3 
I 
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I 
. a. La Comisión Asesora sesionar'á como mmlmo. dos (2) veces al mes, 

convocada por el Director de la Carrera de Doctorado, quien remitirá a sus 
miembros el Orden del Día corre$pondiente con la 8ebida antelación. 

b. Las actuaciones de cada reuhión de la Comisión Asesora quedarán 
I • 

registradas en Actas. i 
c. Sus decisiones serán aprobadas' por el consenso. De existir diferencias de 

opiniones entre sus miembros s~ resolverá por mayoría simple de votos de 
los presentes. En caso de emp~te el voto del Director se contabilizará dos 

¡ ,i' 

veces. ' 

DIRECTORES DE": TESIS 

Articulo 6° 
En todos los casos, los Directore~ y/o Co-Directores de Tesis que fueron 
propuestos por el postulante, deber~n poseer grado académico de Doctor. 
Podrán ser Directores o Co-Direc~ores de Tesis:. • . 
a. Profesores RElgulares, Eméritos. o Consultos, Profesores Asistentes por 

concurso o miembros de la Carr~ra dellnvestigaddr Científico y Tecnológico 
del CONICET que revistan en! una categorla no. menor a investigador 
adjunto que se d~sempeñen en $sta Universidad. Deberán poseer categoría 
1, II o 111 en el Sistema de Incentivos del Ministerid:de Cultura y Educación 
de la Nación y acreditar actividaq científica en los últimos 5 años. 

b. Profesores Regulares, Eméritosl Consultas o miembros de la Carrera del 
Investigador Científico y Tecnol~gico del CONICET.con categoría no menor 
a investigador adjunto que n9 desempeñen sus actividades en esta 
Universidad,previo convenio interinstitucional. '. 

c. La figura del Co~Director o de u~ segundo director de tesis será exigible en 
los casos en que el director no ~ertenezca a la UNC, o que el Director y el 
doctorando [lO' tengan el mismo lugar de r$sidencia o cuando las 

, 1 ' - - . 

características del trabajo de inv~stigación a reqlizar así lo requieran. 
d. El Director podrá tener a su ca~go un máximo de cinco trabajos de tesis, , 

incluyendo otras carreras de postgrado. 
e. La información de posibles direqtores de Tesis seéncuenÚi:! disponible en 

la página web de la Facultad 

i 
Articulo 7° : 
1. Es responsabilidad del Directot y del Co DirectQrde Tesis: 

a. Elaborar el plan de trabajo co~ el postulante.' . 
b. Proponer el nombre de un (1) integrante de la Comisión de Seguimiento 

de Tesis· adjuntando el cu~rículum vitae correspondiente y si fuera 
necesario, de manera excepcional, un Asesor Especialista en el área del 
trabajo de tesis, debidamente justificado y aceptado por Ja Comisión 

, ¡ .. 
Asesora dél Doctorado. . 

c. Asesorar y dirigir al Tesistar guiar, apoyar y supervisa 
todos .los aSPectoS· vinculado~ a la realización de los est 

i 
i 

--..... ~ ~EI""''''~ ~ •. C.\ - '1..1.~1S~'~\ 

~~~O~I~,(~\' 
~ ~~, ....... ?.\E? ". ·.2/ ~-..-_,-

.ji 21 37 3 

, 
;1' ,>'lt ! 



,,!i'" J¡.,~ • 

~ 

~
<J'" . '{J'~ 

fl;¿ fOLIO N° ~~ 

% 't>L~ 
correspondientes al Plan de Ttabajo de la Tesis .manteniendo un contacto~""" 

, I , 

permanente durante todo el desarrollo de su trabajo. 
. I . ,~ 

d. Asesorar al Doctorando sobl,e la realización de cursos· de formación 
!. !, - 'o' • 

específica que sean pertinentEis al proyecto de Tesis. 
e. Proveer los medios necesa~ios, la infraestructura y el equipamiento 

necesario, o en su defecto, iriterceder ante quien corresponda para que 
el tesista pueda desarrollar su!trabajo. . . 

f. Guiar al Doctorando para la p~blicación de los resultados en forma total o 
parcial en revistas periódicas! con referato. Al !nenos un trabajo deberá 

¡ , . 

estar publicado o aceptado para su publicación para dar finalizado el 
trabajo de.tesis. ! . . . . 

g. Convocar y presidir las reuni~nes anuales del tesista con la Comisión de 
Seguimiento de Tesis. i . . 

11. Los resultados que surgieran ~el trabajo de tesis del doctorando son 
responsabilidad compartida entre eliDirector y Co-Dir¿cfor. 

¡ 
i 

COMISION DE SEGUIMIENTO dé tESIS 
Artículo 8° i . 
a. La Comisión de Seguimiento dd Tesis será desighéda por el HCD y estará 

constituida por al menos 3(~res) y hasta ur)· máximo· de 4 (cuatro) 
integrantes incluido el Director ~e Tesis, que presidirá dicha comisión. 

i 

b. Tres miembros de la Comisió'n de Seguimiento de Tesis delilerán ser 
Profesores quede acuerdo con) este Reglamentó estén en condiciones de 
ser Directores o Co-Directores d~ Tesis. 

c. En caso de ser necesario, se inbrporará uno o dos miembros adicionales a 
la Comisión de Seguimiento 90n título de Magíster o Especialista con 
suficientes méritos destacados ~n el área de Tesis a fin de colaborar con el 
trabajo específico (Art 7.b). 

d. Un miembro de la Comisión d~ Seguimiento de Tesis podrá ser Profesor 
Interino O Investigador ASistenté de la Carrera del Investigador Científico y 
Tecnológico del CONICET. ¡ . . 

e. Los miembros de la Comisión de Seguimiento· sólo podrán ser recusados o " -, 

podrán excusarse por las cau~ales establecidas en el Art .. 17 del Código 
Procesal Civil y Comercial de lalNación mediantenCita dirigida al Sr. Decano 
de la Facultad; la Comisión Asesora del Doctoradojunto con las autoridades , 
de la SGCS aconsejarán al HCi:¡) al respecto. . .. 

f. La Comisión de Seguimiento d~ Tesis podrá reunirse con la presencia de 
por lo menos 3 (tres) de sus mi~mbros. . 

¡ 
Artículo 9° ¡ 

i 

Son funciones dela Comisión dl:j Seguimiento dei Tesis: 
a. Evaluar al menos una vez al ~ño la marcha del trapajo de . 

cursos, Reunione,sCientífica~/Presentación de trabajos .. 
Nacionales y/o Intérnacionale~. Pasantías. Publicaciones 

! 

",}~? ~~ "7 

vestigación, 
Congresos 

Actividades 
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Docentes r~aliza~a~ aSignándOI~s a e.stas activid~des los créditos que les ~i') 
correspondiera segun el Plan de I=studlo. . .. , 

b. Advertir y aconsejar al Tesista cGando su rendimiento no sea satisfactorio. 
Si el Tesista ha sido advertido pór dos (2) períodos consecutivos de que su 
lal;lor no es satisfactoria, la Com)sión de Seguimiento de Tesis solicitará al 
Director de la Carrera. quien jun(o con la Comisión Asesora .del Doctorado 
aconsejará que sea dado de bajq! de la Carrera Doctoral al HCD. 

c. Confeccionar un acta en cada reunión en la que constarán los avances 
alcanzados por eil Tesista, los c~rsos que haya tomado en el período, los 
cursos a realizar, las tareas docentes, otras actividades científicas, etc 
dejando escrito en el acta si la ¡labor ha sido satisfactoria y asignando los 
créditos que correspondiere. El ~'cta deberá ser entregada a la SGCS. 

d. Asesorar al Tesista cuando éste¡ lo requiera, en teido lo relacionado con su 
trabajo de Tesis. ; , . . . 

e, Autorizar al Tesista a redactar e! manuscrito de laTesis, cuando considere 
que los estudios han llegado! a resultados aceptables. y que se ha 
cumplimentado con eldesarrollp. del Plan de Tr¡;¡bajo previsto y con los 
requisitos del presente reglamento. ' . 

f. Revisar el manuscrito de la Tesi~en un plazo no mayor de 30 días corridos, 
luego de lo cual deberá reunir~e con el candidato para comunicarle las 
sugerencias; acto que quedará !asentado en un Acta que se elevará a la 
SGCS. ¡ '. . 

g. Cuando el Tesista, en menos de 90 días, haYél realizado los cambios 
J ,_. 

indicados y completado la confeqción del manuscrito. de la Tesis de acuerdo 
a las pautas establecidas enl el Anexo del presente reglamento se 
confeccionará un acta correspondiente que se elevará a la. Secretaría de 
Graduados en Ciencias de la Sal~d. . 

h. Los miembros de la Comisión d~ Seguimiento de Tesis, incluido el Director, 
así como los integrantes del T[ibunal de Tesis, dEJberán cumplir con los 
plazos establecidos o con las ¡ obligaciones explicitadas en el presente 
Reglamento. Los casos en qt1e sin causa debidamente justificada no 
cumplan, se harán pasibles a las¡sanciones que cqrrespondapor parte de la 
autoridad de la Facultad, haciéndolo constar,'además, en la foja de 
servicios correspondiente. . 

Artículo 10° 
Casos de Vacanc:ia i . , r ' 
a. En caso de vacélncia por renuncia o impedimento permanente del Director 

de la Carrera o del Director! Alterno, el Honorable Consejo Directivo 
designará a propuesta del Director de la Carrera de Doctorado con la 
aprobación del Secretario de Gráduados y del Sr. pecano, un reemplazante 
hasta completar el período de cu~tro (4) años que lehubieracorrespondido. 

b. En caso de renuncia o impedimento del Director de Tesis para umplir sus 
funciones por un período mayor ide un (1) año, la Comisión de eguimiento 
de Tesis evaluará junto con el resista la situaciqn y este p pondrá uno 
nuevo al Directqr de la Carrera ae Doctorado, quien junto c la Comisión 
Asesora del Doctorado, y de cO(nún acuerdo con la SGCS, consejarán al 
HCD la designación de un nuevO, Director. .' 

'1237 5 
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c. En caso de ause~cia temporal o ~ermanente de alguno de los miembros de~ 
la Comisión de Seguimiento d~ Tesis se aplicar~n los mismos criterios 
establecidos para la ausencia der, Director de Tesis~ "'" ¡ , . , 

INSCRIPCiÓN Y ADMISiÓN 
Artículo 11° [ :, ' 
Podrán aspirar al título de Doctor en! Medicina, los eg~esados dela Facultad de 
Ciencias Médicas que posean Tít~lo Académico de Médico 'o de Médico 
Cirujano de esta '" Universidad, p de otras Un,iversidades Nacionales, 
Provinciales o Privadas acredita9as por losorgélnismos ,pertinentes y 
reconocido por el Ministerio de Gultura y Educación de la, Nación, o de 
Universidades extranjeras de indIscutible jerarquía' académica según las 
ordenanzas de la UNC. ¡ 

Artículo 12° ¡ 
Para inscribirse, el postulante presehtará una solicitud dirigida al Sr Decano de 
la Facultad que incluya: ¡ , 
a. Currículum vítae. . 
b. Copia autenticada del certificado¡analítico de gradq., ' 
c. Copia autenticada del título de gt¡ado o constancia :de título en trámite según 

ordenanza de la UNC. ¡ . 
d. Poseer adecuados conocimieJ1ltos del idioma ¡inglés para lectura y 

comprensión de textos y artlculos técnico- científicos. Se admitirán 
postulantes con un nivel mínimolde 70% en un examen de comprensión de 
textos en idioma Inglés, deterrhinado por la ES,cuela de', Graduados en 
Ciencias de la Salud. 1 

e. El proyecto de tesis a desarrollar. El mismo deberá tener en cuenta que la 
tesis será un trabajo de investiga'ción individual sobre un tema de relevancia 
académica en el campo de la !ciencia Médica que constituya un aporte 
significativo a la producción del! conocimiento respectivo. Deberá ser una 
propuesta origi~al que se base en un exhaustivo relevamiento de la 
bibliografía en la materia, con uQ consistente y actualizado marco teóríco y 
metodológico. Deberá estar es(ructurada sobre la base de una rigurosa 
metodología de trabajo ciEintíficoiy responder a los siguientes lineamientos: 
Título, Introducción, Objetivos el Importancia del proyecto en el marco de 
referencia del 'estado actual d~1 conocimiento sobre el tema del proyecto 
de tesís y referencias bibliográficas en no más de cinco páginas. , " 

f. Nombre y currículum vítae del Idirector propuest9Y el aval escrito de su 
compromiso a d~sempeñar tal función de acuerdo con las 
exigencias previstas en este Re~lamento. 

g. Nombre de un ,miembro propu~sto para integrarla Comísión de Tesis. 
Cuando el plan de trabajo sea ~ultidisciplínario, de común acuerdo con el 
postulante, el míembro propues~o podrá actuar como Co-Director de Tesis. , ' 

En tal caso dicha constancia deberá estar avalada tambiéjl por el Co-
Director de Tesis. : " 

h. En todos los casos, la solicitud ¡deberá estar aco,mpañada 
de la Cátedra, Instituto, Centro Q Laboratorio donde se pr' 
la Tesis Doctoral.' 1 ' , 

í 
¡ 
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i. En todos los casos en que el proyecto se desarrolle en instituciones \,~;;;;J7 
hospitalarias y en el que se rea)icen estudios con pacientes, tanto clínico 
epidemiológico como de interve~ción, el proyecto debe estar acompañado 
por la autorización del comité i de ética de la nstitución en donde se 
desarrolle el trabajo de Tesis. ¡ 

I 
Procedimiento !'ln la Secretaría de¡Graduados en Ciencias dela Salud: 
a. El proyecto de Tesis será envicjdo a un Evaluador Externo, quien en un 

plazo no mayor a 30 días corridos, deberá elaborar un informe detallado 
sobre la factibilidad de realización, de acuerdo ala Guia de Evaluación 
suministrada por la Comisión ide Doctorado. Li:ls conclusiones y sus 
fundamentos serán comunicado~ al aspirante, quien deberá contestar, con 
conocimiento y aval de su Directlj¡r, dentro de los treinta (30) dias corridos, a 
las objeciones y/o sugerencias que se le hubiere0planteado. El 'Proyecto 
de Tesis que fU,era modificado ¡de acuerdo a las sugerencias realizadas, 
será nuevamente evaluado pbr el Evaluador, Externo quien deberá 
aconsejar sobre su aceptación o [rechazo definitivo, " ' 

b. Una vez cumplimentados todqs los requisitos mencionados y que la 
Comisión de Doctorado de cur~o favorable a la solicitud de admisión, se 
procederá a la apertura de un e*pediente y aconsejar al HCD de la FCM la 
admisión a la Carrera del Doct~rado del postulante con el tema de tesis, 
designando al mismo tiempo al ¡Director y CodireCtor si correspondiera y a 
los integrantes de la Comisión dé Seguimiento de laTesis. 

c. Una vez obtenida la Resolució~ del HCD, el postulante deberá realizar la 
inscripción eh elsistema GUARI}NI (matrícula de postgrado);con laficha de 
preinscripción en el sistema. El mismo deberá ser completado cada año que 
cursa lacarrma, en las fecha~ que fije la Secretaría de Graduados en 
Ciencias de la Salud.' . 

ESTRUCTURA CURRICULAR 
Artículo 13°' i \" 
El doctorando deberá cumpliment~r la estructura curricular estipulada en el 
Plan de Estudio del Doctorado en Medicina. 

1 
Artículo 14° 
a. Las tareas correspondientes al flan de Estudio del Doctorado en Medicina 

cumplidas por el doctorando serán objeto de infqrmes de avance anuales 
orales y escritos que deberán i ser presentados .con la conformidad del 
Director y Co-Director en la reuriión de avance de tesis con la Comisión de 
Seguimiento :deTesis y quedar4 registrado en un Acta a presentar ante el 
Despacho de Alumnos de la SGCS que se incorporará aL expediente del 
alumno. ' I . 

b. Si el doctorando considera que I~ labor del Director,de Tesis u otro miembro 
de la Comisión es deficiente, deberá comunicar SU opinión fundada por 
escrito a la Comisión Asesora ~e la Carrera o elevarla a la Se.cretaria de 
Graduados. 

Artículo 15° 
La Carrera culminará Gori un trabajo final individual escrito enf, 
lengua española. ,"1 d'. . '" .. Ir 
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¡ 
a. Concluido el tral!ajo de investigapión y todos los requisitos que establece la 

presente reglamentación la COnlisión de Seguimiento de Tesis aconsejará 
al Tesista la rEid~cción del manu~crito de Tesis. • • 

b. Concluida la evaluación por la qomisión de Seguimiento de Tesis, se hará 
constar en un acta con la firmal de todos sus miembros y se solicitará la 
designación del Tribunal Evalua~or de la Tesis'al Director de la Carrera. 

c. El Tribunal Evaluador estará int~grado por un evaluador externo a la UNC, 
un miembro de. la Comisión de Seguimiento de Tesis y un miembro 
propuesto por la. Comisión Asespra del Doctorado, todos estos designados 
por RHCD, excluyendo al Directqr y Co-Director y al miembro propuesto por 
el Director y el Doctorando.. . . . 

~. Cada miembro del Tribunal deb~rá cumplir con los requisitos. exigidos para 
ser Director de Tesis Doctoral!(o Miembro de la Comisión Asesora del 
Doctorado) y poseer antecedent~s reconocidos enla disciplina de la Tesis. 

e. Los miembros del Tribunal Evaluador de la Tesis sólo podrán ser recusados 
o podrán excusarse por las ¡ causales establecidas sólo podrán ser 
recusados o podrán excusarse por las causales establecidas en el Art. 17 
del Código Procesal Civil y Com$rcial de la Nación .. 

f. El trabajo será entregado a los miembros del Tribunal Evaluador para que 
en un plazo no mayor de treinta i(30) días proceda a su revisión. En el caso 
que se sugieran modificacione~ en el manuscrito, deberán ser presentadas 
por el Tesista en un plazo no ma~or a los 60 días. 1 . . 

EVALUACiÓN FINAL 
! 

Artículo 16° ! 
a. La carrera culminará con la presentación oral y pública del trabajo, de tesis, 

en lengua española en una $ede física perteneciente a la institución 
universitaria. En caso de que u:n evaluador no p,udiera estar presente, se 
podrá llevar ad~lan!e la presentación oral y pública del trabajo de tesis 
mediante videoconferencia seg~n lo establecido 'para tal fin en Ord. HCS 
13/12.' ; • . . 

b. La defensa consistirá en una exposición verbal nqmayor de 50 minutos de 
duración, en la cual el candidato expondrá el trabajo realizado, sus 
conclusiones y la significaciór) del mismo, valiéndose de los medios 
didácticos auxiliares que juzgu~ conveniente utilizar. En forma lnmediata 
luego de la exposición, el Tribu~al podrá, si lo considera necesario formular 
preguntas al Doctorando. : 

C. Una vez curnplimentada la d~fensa del trabajo de tesis, el Tribunal 
Evaluador, que ,sesionara en priyado, hará constar en un acta otorgada por 
la SGCS, la calificación de la T~sis, en que 10 (qiez) es "Sobresaliente", 8 
(ocho)y 9 (nueve) "Distinguido",j7 (siete) "Bueno") . 

d. En caso de que no hubiere unanimidad, la calificación será la de la mayoria, 
pero no podrá, en este caso, se~ calificada como Sobresali~te. 

e. La calificación será comunicad~ verbalmente al auditor#, y fundamentada 
en un acta con carácter inapela~je . 

• 

Artículo 17° ¡ 

1 267 " .¡ 

t::, 

8 

l/'~;' 
f. "; 

!.1.(:·.·.··10";<. f'.··· ,.-,' r\ '¿lb .011 

\~,::;;c;;f) 



, <.,,~~~h" /'.;~~. (.\d1 C¡'0~:' 
V,~,)V -(§\. 

¡, .'~' l'ü el<>. W' <;-~.::. i :J.-~ 'í\"'~ 
11'5 l'l <-~2) 
''Y:-) ~ c .... ~y ••••• ,. ••• • ~ 

• .,~ -~.> /,) 
--,,-,':;::'.;;~";'" 

I 
l I 

La versión final de la tesis se deberá reali~ar en tres (3) ejemplares soporte papel, a doble faz, 
con hojas foliadas y firmadas y dos (2)e1i soporte magnético (CiJ). 
En la hoja previa al índice de todos los ejemplares de tesis, deberá consignarse el siguiente 
texto: ' ¡ 
"LA FACULTAD DE CIENCIAS. MÉbICAS NO NECESARIAMENTE COMPARTE 
LAS OPINIONES DE ESTA TESIS" ! .. 
Un ejemplar de la Tesis y el soporteinfofmático en CO, serán depositados en la Biblioteca 
de la Facultad de Ciencias Médicas, otro ¡ejemplar podrá ser entregado en el lugar donde se 
concretó la investigación y el restante ser~ devuelto al autor. . 

! 
i 
: DURACIÓN DE LA CARRERA. 

Artículo 18° . 
a. Las fechas de iniciación y finalizació~ de la Carrera de Doctorado en Medicina y Cirugía 

serán las correspondientes a la admisiqn del postulante y a la de la defensa oral de la Tesis 
Doctoral, respectivamente.' . 

b. La duración de la Carrera no podrá sdr inferior a los dos (2) años ni superior a los cinco 
I 

(5) años calendarios a partir de la fecna de admisión. . •... 
c. En casos debidamente justificados, a fedido del interesado y avalados por la Comisión 

de Seguimiento de Tesis, la Comisión Asesora del Doctorado podrá prorrogar este plazo 
por un período no mayor a un (1) añol . . . 

d. Si el trabajo de tesis no se presentara dentro de los plazos antes establecidos el 
Doctorando será dado de baja de la C*rrera. 

! 
DEFORMA 
Artículo 19° 

• 

Toda~ la.s situaciones no. previstas. ~or el p;esente Reglamen.to serán co1f'ideradas por l~s 
autondades del Doctorado de MediCina Yi Cirugía, resueltas por la SGCffly de ser necesano 
por el RCD de la Facultad. ' 

~;" 
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PLAN DE ESTUDIO DE LA CARRERA DE DOCTORADO EN MEDICINA 
NOMBRE DE LA CARRERA ¡ 

¡ 

DOCTORADO EN MEDICINA 

i 
FUNDAMENTACIÓN: j , 
El Doctorado en Medicina se crea ¡en la Facultad de Ciencias MédiGas de la 
Universidad Nacional de Córdoba ~n el año 1874 (Registro Nacional 1874/77, 
p.647), de modo simultáneo a la creación de la Carrera de Medicina. Desde 
aquel entonces, ha dirigido su mirada hacia la formación de profesionales 
médicos en la inyestigación ciertífica. A partir' de aquel comienzo la 
denominación del título de la carrer<ÍI cambió varias vE;lces, según consta en los 
registros encontrados, de Doctor en Medicina a Doctor en Medicina y Cirugía. 
Se plantea en el presente Plan de ~studio como título máximo el de Doctor en 
Medicina, ya que abarca todas las~specialidades y el título de grado desde el 
año 2010 es el de Médico. Los dif~rentes recorridos :curriculare.s desde el año 
de su creación, resl'Jltaron justificad~s por la necesidad de formar en la Carrera 
de Medicina a profesionales capaces de insertarse en el campo de la 
investigación científica, en un proce~o que significó además una revalorización 
de la práctica. En el ámbito profesional los egresados se insertaron en nuevas 
posiciones académicas en cátedrasl institutos y centrps de investigación con la 
participación en carreras de posgrado y en la gestión académica de la 
Universidad Nacional de Córdoba como en ¡ otras universidades y 
organizaciones int~macionales (OP~, OMS). 
La investigación científica presupo~e un i¡lterés por problematizar la realidad y 
no asumirla tal y como ella se m~nifiesta fenoménicamente. Es por. tanto un 
acto creativo y constructor de una ¡nueva realidad que anteriormente no tenia 
existencia. Más aún en este acto l creativo el problema del conocimiento se 
plantea en términos de obstáculps, en otras palabras en contra de un 
conocimiento anterior (Bachelard ~). La investigación cientifica así concebida, 
es un proceso de ejercicio del pens!amiento humano que implica la descripción 
y análisis profundq de una porción !de la realidad, que.es el objeto de estudio. 
El objeto de estudio, enmarcado ~n la medicina, puede abarcar desde(i) la 
explicación de las cauSas quedete~minan particularidades de un fenómeno, (ii) 
el establecimiento de regularidadesique presenta el fenómeno, (iii) la puesta en 
relación de todas estas regularidadbs de manera que ellas puedan construirse 
o reconstruirse de(:iuctivamente a pprtir de otras, (Iv) )a aproximación predictiva 
del desenvolvimiento de los fenórilenos estudiados,. (v) la valoración de las 
implicaciones ontológicas de los mismos, así como (vi) la justificación o no de 
su análisís, entre muchos otros. ! ' . 
En síntesis, la Carrera de Doctorad9 en Medicina tíenecomo finalidad capacítar 
para la investigayión y desarrollo ¡ de los conocimientos en el campo de la 
Medicina que irnpliquen avances ¡importantes y originales, cuya excelencia 
teórica y práctica,' constituya una ¡contribución al p.rogreso 91: ... I conocimiento 
científico/tecnológico y un aporte) significativo a los requjrimientosde la 
sociedad. i . 
Bachelard G. La formación del esplritu científico. Contribu~n a un 
psicoanálisis del conocimiento obje~ivo .23 ed. Siglo Veinti~li~itores, México. 
Año 2000 ¡ 

12!3 ~.. I 
.' ¡ 

10 



I 

I 

,~ .• ,;;'¡~ ,) ~?:f ""11 . 
2. METAS DE LA CARRERA:";', 5 \ .Z~i '.' 

. I . ,;( "''''''''M, .,' ., 

La meta es formar profesionales con C;onocimiento y manejo actualizado de las )~Ci->'.,:!;> 
disciplinas de la Medicina, capaces ~e responder a las necesidades de la ,,,e' 

sociedad, y de contrib1..lir al fortalecimi~nto de la Ciencia y de la Tecnología en 
el país realizando; aportes paré solucionar problemas· de salud, 
Para ello el Doctorado en Medicina g:arantizará, como mínimo, la adquisición 
por el doctorando de las siguientes co~petencias básicas: 

• Adquirir destreza en el manejo concept,ual y metodológico 
correspondiente al estado actuall del conocimient~ en medicina. . 

• Reflexionar sobre sus propios procesos de conocimiento y en especial 
aquellos necesarios para llevar adelante un proceso de investigación; 
proponiendo un debate sobre di\tersas miradas y autores: 

• Adquirir capacidad para acotar su estudio dentro del campo de las 
ciencias médicas. : . 

• Encontrar en este campo cie~tífic() la informaCión actualizada, para 
diseñar un proyecto novedoso, I 

• Contribuir, a través de una inve~tigai.:ión original en el campo de estudio 
seleccionado, a. ampliar las fronteras del conocimi,ento. 

• Transferir los resultados de trab~jo realizado a la comunidad científica. 
• Tomar .conciencia de la impo~ancia de la narra.tiva científica en la 

presentación dé resultados y de,l informe de investigación. 
• Propiciar la reflexión sobre la dIgnidad de las personas, de los aspectos 

éticos y del marco social er el que se inserta su proyecto de 
investigación 

3 .. PERFIL DEL EGRESADO • 

El egresado del' Doctorado en Mddicina habrá adquirido las siguientes 
competencias: ¡ . . 

• Analizar críticamente la literatura cikntífica y busca información en medios 
confiables. !, . . 

• Utilizar el pensamiento, razona:miento crítico y' la metodología de ¡ , - . 

investigación científica en el maj1ejo de la inforr¡1ación y abordaje de 
problemas médicos y sanitarios. i , . 

• Interpretar y jerarquizar los marco~ teóricos referenciales para formularlas 
hipótesis en las ciencias. ¡ . 

• Comprender profundamente el c~mp() de estudio'elegido para realizar 
contribuciones originales al conocirDiento de esa área, 

, ¡: 

• Contribuir a la ampliación de las fré>nteras del conocimiento a través de una 
investigación original i ' . 

• Trabajar tanto en equipo como ¡de manera autónoma en un contexto 
internacional o multidisciplinaL ¡ . 

• Valorar los aspectos éticos de i investigación en;' ltsa d respecto a la 
investigación del. material humanqo de información· i ntificable a fin de 
proteger la vida, la salud, la.intimidád y la dignidad del r.humano. 

1. 2 3 j'R"'Ii¡ ,Y,WIOlli,) 
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4. TITULO QUE OTORGA 
DOCTOR EN MEDICINA 

5. REQUISITOS DE INGRESO . 

Podrán aspirar al títl.llo de Doctor e~ Medicina, los egresados de la Facultad de 
Ciencias Médicas que posean Tít~loAcadémico de· Médico Cirujano o de 
Médico de esta Universidad, o de. otras Universidades Nacionales, Provinciales 
o Privadas acreditadas por los or~anismos reconocidos por el Ministerio de 
Cultura y Educación de la Nacjón, o de Universidades extranjeras de 
indiscutible jerarquía académica f¡econocida por autoridad competente. La 
aceptación de los estudiantes pro-lenientes del extranjero estará sujeta a la 
reglamentación vigente en la UNC. I .. 
Además deberán poseer adecuados conocimientos del idioma inglés para 
lectura y comprensión de textos yl artículos técnico" científicos. Se admitirán 
postulantes con un nivel mínimo d;e 70% en un examen de comprensión de 
textos en idioma Inglés, realizado pbr la Escuela de Graduados en Ciencias de 

I . 

la Salud. . .. .. i . 
6. ORGANIZACiÓN DEL PLAN DE !ESTUDIOS 

6.1 Modalidad I 
El presente es un Plan de Estudio$ que tiene una modalidad presencial y un 
diseño semiestructurado. I 

• 

6.2 Duración I 
I ¡ 
1 ;'.: 

El desarrollo de la Carrera deberá ¡ser cumplido en no menos de dos (2) y no 
más de cinco (5) años calendario. ~as fechas de iniciación y finalización de la 
Carrera serán las porrespondiente$ a la notificación: de la admisión y la de la 
defensa oral respectivamente. ! 

6.3 Carga Horaria 

Se asigna el valor de un crédito a Ib.s actividades que en la dimensión tiempo y 
dedicación corresponden a 20 hs r~loj. . . .. 

6.4 Plan de EstUdios 
I '.' 
! 

6.4.1 Estructura del Plan . ! . 
El presente plan de estudios tiene 0n diseño presencial y semiestructurado 
El doctorando deberá reunir 40 cré¿¡itos a través de: 

(i) Aprobación Cursos de Doctd,rado de Formación General (10 créditos). 
(ii) Aprobación de Cursos de Formación Específica, publicaciones, 

presenta.· ciones en reu~ •. iones c. ientíficas:.· past¡ .. s (30 créditos 
totales) que serán asigilados por la Comisión e . Seguimiento y 
convalidados por la Comísión Asesora de Doctor o.: 

I :' .. 
¡ 
¡ 
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6.4.1.1 Trayecto estructurado: Cu~sos de Formación General 

1 
El doctorando deberá aprobar (5) ¡cinco Cursos d~Formación General que 
serán dictados desde la Secretaría de Graduados en Ciencias de la Salud de la 
Facultad de Ciencias Médicas. 1 ' 

Los Cursos de Formación 
siguientes: 

j 
Generíal, , de modalidad presencial, serán 

I , . 
1. Epistemología y metodplogía de la investigación (2.créditos) 
2.. Bioestadística (2. créditps) • 
3. Ética en la investigación biomédica (2 créditos) 
4. Comunicación científic~ (2 créditos) , , •... 
5. Taller para la elaboraci~ón de la Tesis Doctoral (2 créditos) 

6.4.1.1.1 Formato pedagógico 

los 

. I , 1 
El formato pedagógico en los Cl1rsos de Formación General será en las 
actividades teóricas la exposición di~logada, definida como el desarrollo de una 
temática por el docente en el m~rco del intercambio de conocimientos y 
experiencias con los doctorandos. i . , 

í 
En las actividades prácticas las estrategias serán: . . , 

i 

i. Debate y discusión dirigida: el opjeto de estudio SE:) presenta como un tema 
sujeto a posiciones contrarias ? similares, en las que cada participante 
argumenta su. reflexión. Previ,amente, los doctorandos han trabajado 
publicaciones de autores con <l!iferentes enfoques sele,ccionadas por los 
docentes. i [ . 

ii. Resolución de ejercicios y prqblemas: en esta . estrategia el objeto de 
estudio se aprehende mediant~ la actividad del: doctorando, previamente 
organizada m~diante una situa,ción problemática. De este modo ejecuta 

I 
. algo relacionado con el objetiV,o que se pretende alcanzar. Además se 

incluye en esta estrategia la qinámiba del taller," en el marco de una 
organización grupal que permiteiel intercambio y el trabajo colectivo. 

iii. Desarrollo de • actividades tran~versales. Son. aCtividades que cruzan en 
dirección perpendicular .Ios Curs.os de Formación .General desarrolladas en 
los Cursos: CQmunicación científica y Taller p¡¡rala elaboración de la Tesis 
Doctoral. Están dirigidas hacia \a adquisición de habilidades y destrezas y 
desarrolladas en. forma gradual ~n cada una delas¡;¡signaturas: 

a. Comprensión del método ,científico como una herramienta estratégica 
en el proceso de inve~tigación. Constrf.lcción metodológica del 
proyecto de Tesis. (Epíst~mología y metodo/ogla de la investigación) 

b. Caracterización de la hipÓtesis, construcción de una base de datos. 
Análisis, descriptivo e infetencial. (Bioestadística). 

c. Adecuación del Plan de trabajo a las normas éticas {ientes. (Ética 
en la investigación bioméi;Jica). 

d. Desarrollar habilidadeslpara la escritJra cie~'fa. Comunicar 
efica~rriente' sus resultad¡os en forma oral y escr~(C~mUnicación 
clentlrlqa). ¡ ¡<mi. DI', r,()GniO ['. PI2;~1 
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e. Realizar un análisis critico de los componentes de la Tesis Doctoral. ~ 

(Taller para la elaboració~ de la Tesis Doctoral). 
1 

6.4.1.2 Trayecto no; estructurado ¡ 
I 

Se deberáreunir un minimo de 30lcréditos en Cursos de formación específica 
y/o Actividades Científicas y/o Activi,dades Académicas. 
Para los Cursos de Formación ESp'ecifica se tendrán en cuenta las siguientes 
consideraciones: I . . 

(i)Los mismos serán elegido$ por el Director yel doctorando de acuerdo 
a las necesidades que se planteen para cumplimentar el Trabajo de 
Tesis. I 

I . 

(ii) Deberán ser dictados u qrganizados por expertos en el tema, tener 
evaluación y,su temática gu~rdar clara relacióncon el marco general del 
tema de tesis. Los mismos peberán ser aprobados por la Comisión de 
Seguimiento de Tesis. ¡ . 
(iji) Estas actividades estará~ bajo la coordina¡;;ión de un profesional que 
posea todos' los requisitos PClra dirigir tesis de doctorado; . 

(iv) Sólo se aceptarán curso~ de Formación Especifica con evaluación la 
que deberá ser aprobada! por el doctorando con una calificación no 
inferior a siete (7) puntos en la escala de cero (O) a diez (10). 

Podrán tener validez los cursos, materias o seminarios de posgrado dictados 
en otras Facultades de la Univ4rsidad Nacional: de Córdoba o en otras 
Universidades e Institutos Nacio\1ales o Extranjer()s. En estos .casos, el 
doctorando deberá proporcionar a ¡la Comisión de Seguimiento la información 
acerca del programa, expertos :responsables, carga horaria, sistema de 
evaluación y lugar de realización, alfin de que ésta evalúe el mismo y proponga 
el puntaje, el cual no deberá sUp'erar los 5 créditos para cada curso. Esta 
documentación, incluyendo el certif:icado oficial del curso deberá ser adjuntada 
al expediente del alumno.! ' .. 
Podrán otorgarse créditospor cursbs realizados hasta 3 años antes del ingreso 
a la Carrera del Doctorado. La ac~ptación de los mii?mos será evaluada por la 
Comisión de SegUimiento. En cualf:¡uier caso al menos 5 créditos deberán ser 
cubiertos. con cursos de Formaciónj Especifica, realizados durante el transcurso 
de la carrera. I 
Algunos de los que se dictan en la SGCS o en la Facultad de Ciencias Médicas 
se mencionan a continuación: 

a. Epidemiologia (2 créditos) , 
b. Biología molecular (2 crédito~) 
c. Cultivos celulares (2 créditos) 
d. Técnicas de biologia molecu;lar (2 créditos) 

I 

Además existe una oferta variada!de Cursos de Doctorado el}(la página web 
del Doctorado de los cuales el tesi~ta puede elegir el'adecuad#a su formación. 

i 
¡ 

. Evaluación 
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i. 

ii. 

iii. 

iv. 

Los cursos deberán tener e~aluación teórica: y práctica. Su temática 
guardar clara relación con el linarco general del ,tema de tesis. 
La evaluación deberá ser iaprobada por el doctorando con una 
calificación nd inferior a siete! (7) puntos en la esc¡'lla de, cero (O) a diez 

, (10). I ' 
Los mismos i deberán Ser ¡luego aprobadol> por la Comisión de 
Seguimiento de Tesis a:signa~do los créditos qUe correspondan. 
Lo actuado es aprobado po~teri()rmente por la Comisión Asesora de 
Doctorado. ¡ , 

I , 
6.4.1.3 Actividad científica 

1 

¡ , -
Con el aval de la Comisión de Seguimiento de Tesis los créditos requeridos 
podrán ser cubiertos parcialmentel (hasta un máximo de 20, créditos) con , 
trabajos de investigación realizadq¡s por el doctorando, que evidencien la 
adquisición de herramientas de formación equivalente a la proporcionada por 
los cursos de formación específica. ~os mismos podrá,n'ser: ' 

(i) Publicaciones en revistas) con arbitraje, qué formen o no parte de la 
tesis doctoral, que guarden 90herencia temática con ésta, asignándole 
como máximo cuatro (4) cré:ditos a cada una; según sea la calidad la 
calidad delE¡ publicación (difusión nacional o' internacional, indización, 

. I ' . 

orden de .los autores, impactó de la revista, etc), el grado de relación con 
el tema de tesis y el grado ~e participación del doctorando. Este ítem 
puede totalizar hasta un máxi:mo de diez (10) créditos. 

1 ' ~ 

(ii) Presentaciones a reunio~es científicas, en, cuyo caso deben tener 
relación estr~cha con el tema de tesis, asignándose a cada una dos (2) 
créditos como máximo y pUdiendo sumar un total de hasta 10 (diez) 
créditos dependiendo del orden de los autores, si la reunión o congreso 

. j , ! . 

es nacional o internacional, etc. ¡ 
(iii) Pasantías en centros deinyestigación, que deberán ser certificadas, 

cuyo puntaje será asigna~o por la Comisión Asesora del Doctorado, 
con un máximo de has~a cuatro (4) créditos según la duración 
(mínimo90 días), la jerar~uía del lugar de lE¡ pasantía, la complejidad 
de la tarea realizada, etc. ¡ , '" ' 

I ! 

Los créditos asign¡'ldos por la Comiisión de Seguimiénto de Tesis serán luego 
aprobados por ,la Comisión Asesora! de Doctorado. " 

j. 

6.4.1.3 Otras actividade,s ¡ 
i 

La Comisión de ,Seguimiento p09rá otorgar crédito por actividad docente 
sostenida, realizada durante la car,rera doctoral has,ta un máximo de dos (2) 
créditos. ¡ i 

i 
t ... 

La Comisión de S~guimiento podrá) adjudicar hasta tres (3);ir' ItOS a quienes 
hayan completadd su formación e~ una especialidad médica o una maestría 
an~es o durante .I~ realización de la) tesis que guardepcoher ,ai~/!emática con 
el area de estudio del doctorando. 1 
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¡ 
6.4.2. Asignaturas ¡ 
Corresponden a los Cursos de Formbción General. 

1. Epistemología ymetodología ~e la investigaciól") (2 créditos) 
2. Bioestadística (2 créditos) i ' , 
3. Ética en la investigación biom~dica (2 créditos) 
4. Comunicación científica (2 cr~ditos ) , 
5. Taller para la elaboración de I~ Tesis Doctoral (2 créditos) 

! 
6.5 Correlatividades ! 

i 

\\tl' ~ 1::> l' ·w 
d 

Los Cursos de: (i) Comunicación Ci~ntifica y (ii) Taller. para la elaboración de la 
Tesis Doctoral, requieren tener iaprobados previamente los cursos: (a) 
Epistemología y metodología de la \Investigación, (b) iBioestadística y (c) Ética 
en la investigación biomédica. ' 

6.6. Descripción de la tesis dOf:;to¿al 
Este apartado se encuentra desaqrollado en el Reglamento' de Carrera de 
Doctorado en Medicina. ¡ 
6.7. Contenidos mínimos 1 
Se muestran en los programas ide: Epistemología y metodología de la 
investigación, Bioestadística, Ética en la investigación biomédica, 
Comunicación científica, Taller par~ la elaboración de la Tesis Doctoral (10 
créditos). , 
El resto de la estructura curricula~ será diferente de acuerdo al C'ampo de 
estudio cada tesista. ! 
Todos tienen que reunir en total pot, lo menos 40 cré~itos de la manera que se 
explicara en Estructura del Plan de ~studio. 
6.8. Propuesta de Seguimiento cuhicular 

1 . . . 

El Director de Tesis es el máximo responsable en la conducción del conjunto 
de las tareas de investigación; del doclorando., El seguimiento será 
acompañado por la Comisión de Seguimiento de la Tesis mediante una reunión 
anual en donde el doctorando pres$ntará sus avances, en el proyecto. Además 
documentará las presentaciones ~ congresos, cursos realizados, pasantías, 
entre otras actividades, momento en el cual se le asignarán los créditos que 
correspondan para luego ser cohvalidados por la Comisión A,sesora de 
Doctorado. Al finalizar cada Cursd de Formación General y ,de Formación 
Especifica el alumno llena una encyesta que analiza laSGCS. 
La Comisión Asesora del Doctorado en Medicina es la responsable de su 

I _, . 

definición, actualización, calidad y 9oordinación, Será también responsable de 
coordinar la actividad del doctor?ndo, del Director y de la Comisión de 
Seguimiento, asi también de la forrj-lación y autorización de la presentación de 
tesis. I 
La Comisión Asesora del Doctorado en Medicina será la responsable del 

dictado del Taller para 113 elaboracióh de la Tesis Doctoral. 
En el momento que la Comisión 1 de Seguimiento' autoriziJ}1 escritura del 
borrado, r de Tesis se indaga sobr+ la fO,rmacio,' n reCibid,13, a ,C, uación de los 
contenidos de los programas de! los cursos, habilidade '/ competencias 

desarrolladas. . "t2 '~7 ' l. 
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A la finalización de la Carrera comb condición para la obtención del Título se "\~-:> 
realiza la encuesta Kolla, a travé's del sistema guaraní. En una instancia 
posterior se realiza una encuesta! on fine a los egresados con formularios 
elaborados para tal fin, para conpcer la utilidad del Titulo. obtenido en la 
práctica profesional y/o docente y I~s publicaciones originadas de su trabajo de 
tesis. .. 

6.9 Carga horari¡~ total, teórica y Jráctica de cada asignatur . 

.. ~; 
,~I' 
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Trayecto Estructurado 
Créditos 
Epistemología y metodología de la investigación 

Régimen de cursado bimensual 
Bioestadística 

Régimen de cursado bimensual 
Ética en la investigación biomédica 
Régimen de cursado bimensual 
Comunicación científica 

Horas teóricas 

20 

10 30 

30 

20 20 

Horas prácticas Horas totales 

20 40 2 

40 2 

10 40 2 

40 2 
Régimen de cursado bimensual 

'. Taller para la elaboración de la Tesis Doctoral 10 30 40 2 
........•......••. Ré.gimen . .de ... c.uISadQ.b.ime.nsJ,tªL .................. _ ...... _ ......... ~_._ ........ ~ ....................... , .... __ ,._ ...... _ .. ~ .... _._ ..... _ .... _._ .. _ ........ _ .......... ., .......... , ...•........ _ ...... ,........... """" ................... " .... _ .. 

Trayecto no estructurado 
30 

Totales: 
40 Jk. 

~ 

UJ 
~ r ~~~J 

300 

. 390 

• 

300 

.. 41() . 

600 

• 
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7. Contenidos mínimos 
Epistemología y metodología de lal investigación 
Objetivos 1 
,f Analizar las principales teorías i sobre las características del conocimiento 

cie~tí!ico. .. ¡.. . .' '.. ". 
,f Objetivar el proceso de mvestlgaClon y al mvesligador desde la mirada de las 

ciencias sociales. i " 
,f Comprender al método científiqo como una herramienta estratégica en 'el 

proceso de investigación. ; 
,f Caracterizar desde una perspe:ctiva metodológica ,'las etapas y fases del 

I proceso. i 
,f Analizar las actividades quecorrjponen cada una (le las fases de la etapa de 

planificación de un proyecto de in;vestigación. ' 
,f Identificar los principales diseñqs observacionales y experimentales que se 

aplican en investigaciones en sal~d humana. . 
,f Comprender la articulación metddológica cuali-cuantitativa para el estudio de 

objetos de conocimiento complejQs en salud. • " " 
,f Desarrollar, habilidades para el\ acceso y manipulación de las principales 

fuentes de información científica.! ' , ' " , 
,f Valorar críticamente, a partir de los instrumentos brindados en el bloque, 

diversos modelos de protocolos ~e investigación. " 
,f Analizar los fundamentos de la ~ioética y su aplic~6ión en la investigación en 

salud en seres humanos. ¡ 
,f Plantear el desarrollo histórico d~ la ética de la investigación en sere.s humanos 

y los principales debates de la aC,tualidad. 
! 

Bloque I Epistemo/ogfa y sociologfa de las ciencias , ' 

La idea de verdad desde la teoría (;onstructivista, sus componentes: los sujetos, 
los objetos y los signos (el lenguaj~). La ciencia y el criterio de demarcación: el 
principio de verificación. Conocimie~to y objetividad. La categoria de verdad y sus 
distintas características en su devenir histórico .. y social. ", Sociología del 
conocimiento. El científico como adtor social: intereses, campos .. de juego, tribus 
académicas. La ciencia como cu:erpo de conocimientos y como destrezas. 
Caracterización de las destrezas: !el saber metódico. Saber rnetódico: actitud, 
método, cuerpo cleconocimientos, i ideas e hipótesis. La ciencia como devenir, 
como despliegue y desarrollo. I . 
Bloque 11 Procedimientos mentales >i dimensión empfrica 
Planteamiento de problemas, formulación de hipótesis contrastables y pruebas de 
hipótesis, como estrategia general e'n un proceso de investigaci6n. Procedimientos 
mentales (inducción, deducción, an~logía, abstracción,abducció('i) y la dimensión 
teórica de la investigación.! Procedimientos I • empíricos (observación, 
experimentación) y la dimensión empirica de la investigación. 
Bloque Irl La investigación como un proceso 

~ 

Etapas de un proGeso de investigación en salud humana: Plani i ación, ejecución, 
análisis de datos, interpretación d~ resultados, difusión. Fas 'de la etapa de 
planificación: problema, marco teóripo, diseño metodológico. La dentificación y el 
planteamiento del problema: desde la elección del tema has! la definición del 

1 2;;3 l' 
: 11 • 
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problema, Delimitaciones teóricas,d$mográficas, contextuales y en la dimensión 
espacio tiempo, Justificación del pr$blema elegido, Objetivos de conocimiento: 
claridad y precisión en su formulación~ Coherencia con el problema planteado, 
Bloque IV La construcción metodológica 
Los objetos de conocimiento: Concep~o de variables, Suspropiedades, naturaleza, 
niveles de abstracción. El proceso d~ operacionalización de una variable teórica, 
La correspondencia entre indicadpres medibles y conceptos latentes, La 
construcción de variables compl~jas -variables sintéticas- , para estudiar 
fenómenos complejos. Análisis de la! validez y la confiabilidad en la medición de 
una variable, i ' ¡ , ," , 
Las hipótesis de investigación: estru9tura y elementos !constitutivos. Hipótesis de 
generalización con términos teóricos iy empíricos e hipótesis observacionales de, 
primer nivel. Carácter de las hipótesIs según las propiedades y relaciones de las 
variables, Pautas para la formulación ide hipótesis científicas, ' 
Construcción del marco teórico: L~, investigación en ,,' el campo de la salud, 
Especificidad y dificultades inherent~s al objeto de conocimiento, La concepción 
sobre salud-enfermedad desde la gue se investiga: ,modelos bio-experimental, 
clínico, epidemiológico, Funciones y ¡componentes del,marco teórico, Las teorías 
sustentadoras, los antecedentes pl¡imarios y secundarios, La elaboración de 
esquemas de relaciones entre conceptos, 
La bibliografía: Normas internacion~les aplicadas para citas y referencias en 
trabajos científicos, Fuentes de información y bases de datos, Estrategias de 
búsqueda. Herramientas en Internet ~elacionadas con la documentación científica, 
Diseño metodológico: liberta, d y condicionamientos, para la elección, CI¡¡¡sificación , 
del tipo de estudio, según el carácter~e las hipótesis y la modalidad empírica de la 
toma de datos, Criterio de tempor?lidad. Estudios descriptivos y explicativos, 
observacionales y experimentales, s~s características principales. , 
Objetos de estudio: Conceptos del población objetivo, población del estudio, 
muestra. Implicancia de los criterio~ de inclusión y exclusión, Generalización y 
extrapolación, ! 
Bloque V Enfoque cuantitativo y cua/ilativo 
Enfoques cuantitativo y cualitativo) Fundamentos epistemológicos y campos 
científicos dominantes, Técnicas ~structuradas y no estructuradas. Modelos 
generales, de análisis de la información para cada una ,de ellas, Combinación y 
articulación de técnicas cualitativas y cuantitativas en relación aun mismo objeto 
de conocimiento, La teoría como faqtor vertebrador de la complementariedad, La 
elección de técnicas e instrumentos: criterios de valídez y confiabilidad, ' 

, El protocolo de investigación: Proce~o de elaboración. Estructura básica, Formato 
y extensión, Adecuación y f1exibilid~d según las características propias de cada 
proceso de investigación,' I 
Evaluación , , 
El alumno realizará la construcciqn metodológica de~u proyecto de tesis: 
identificación de variables, plant~o de hipótesis, arco teórico, diseño 
metodológico y bibliografía. En un formato de presentaci n oral que permita el 
intercambio de pares respecto a dife~entes miradas y a<;:tor 
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Bioestadística 
Objetivos . 

,f Conocer el lenguaje, la lógt.ca y las condiciones de aplicación de la 
estadística en investigaciones ¡en salud humana. ' 

,f Comprender sus alcances y lifnitaciones como componente de un proceso 
de investigación. I . ' 

,f Entender el significado de las pruebas estadísticas y los factores asociados 
a ellas. ¡ , 

,f Describir las principalesfases¡ del análisis estadístillo y los criterios para la 
selección de las diferentes pru;ebas. 

,f Adquirir competencias para crear una base de dato 
,f Adquirir habilidades para la aplicación de softwarelbásico en el tratamiento 

de bases de datos.'; , 
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I 

Bloque I El lenguaje estadístico 
i 

El significado del lenguaje estadístí~o. Concepto de probabilidad. Hipótesis de 
generalización probabilística en estud(os de salud humana. Su relación con la ética 
en el' ejercicio profesional basado en la evidencia científica. Distribuciones de 
probabilidad: Distribución normal. ¡Otras distribuciones. Preparación de los 
instrumentos de recolección de inforrn~ción para su post~rior tratamiento electrónico. 
Análisis exploratorio de los datos: deP4ración de bases informatizadas. 
Estadística descriptiva: datos categóri~os y cuantitativos.; Distintos formatos para su 
presentación. La descripción resumida! de la variabilidad de üria variable: medidas de 
posición y rnedidas de dispersión. Significado, caracterización y aplicación. La 
comparación de las variaciones con~omitantes de do~variables: coeficientes de 
correlación. Regresión lineal. Indica~ores de riesgo. Fuerza y dirección de las 
asociaciones.' í ' 
Desarrollo de destrezas en el manejp, de software e interpretación de resultados. 
Práctica con el programa estadístico I~fostat. 

i 
¡ 

Bloque fI Pruebas de hipótesis ! 
1 

Análisis de diferencias entre medidas de resumen 'o entre distribuciones de 
frecuencias: Las pruebas de hipótesi~ o de significación estadística. Concepto de 
hipótesis en lenguaje estadístico (hipptesis nula) y su relación con el concepto de 
hipótesis en lenguaje científico (hipó~esis alternativa). Errores estadísticos en las 
pruebas de hipótesis, su interpretaciórl. Potencia de una prueba. Principal~s pruebas , ' 

de hipótesis, para métricas y no para~étricas. Selección¡ de las pruebas apropiadas 
según características del diseño, número y naturaleza de las varíables. 
Significación estadística y sígníficacíó~ clínica: ,evaluación de la fiabilidad de pruebas 
diagnóstícas. Sensibilidad, especificidád, valores predictivos, curvas ROC. 
Inferencia estadística: Generalizaci~n de medidas; muestra les a universos 
poblacionales. Concepto y modaltdades de muestras probabilísticas y no 
probabilísticas. Estimadores muestral~s y parámetros poblacionales. Los intervalos 
de confianza. Criterios para determjnar tamaños muestrales según se trate de 
estudios descriptivos (simples, correlaciona les) o explicativos (cohortes, casos­
controles, ensayos controlados). El uso de tablas para cálculo de tamaños 
muestrales. 'Intervalos de confianza 110 significación estadística en la presentación 
de resultados en los trabajos científico;s. • . , . 
Práctica con el programa estadístico Infostat. Desarrollo de destrezas en el manejo 
de software e interpretación de result~dos. ' 

¡ 

Bloque 11/ Análisis multivariante i .,' 

Conceptos básicos para interpretar la aplicación de lT)odelos multivariados en la 
investigación en salud humana. Análisis previo de los datos. Examen gráfico, datos 
ausentes, datos atípicos. Conceptos: valor teórico, e¡alas d~ medida, 
significación estadística vs potencia estadística. Sup estos del análisis 
multivariante. TiP, os de técnicas ¡ ,multivarian, te, s. Comp nentes principales. 
Regresión múltiple . .Análisis de conglomerados. Análisis .correspondencias 
múltiples. ¡ , 

-\2.3 7 
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, . 
Desarrollo de destrezas en el manejo de software e interpretación de resultados. 

Bloque IV Técnicas de reducción de ia dimensionalidad:aná/isis de componentes 
• • l. 

pnnclpales : 
Análisis de componentes principales.!Estructura subyacente, resumen y reducción 
de datos. Supuestos del análisis factqrial, extracción por componentes principales. 
Interpretación de los factores. Rotación de factores. Criterios para la significación 
de las cargas factoriales. Práctica conjel programa estadlsUco Infosta!. , , 
Bloque VTécnicas de interdependenJía 
Análisis de conglomerados. Medición de la similitud. Formación .de los 
conglomerados: métodos jerárquicod y no jerárquicos. Diseño de investigación 
mediante análisb de conglomer*dos. Algoritmo; para la. formación de 
conglomerados. El procesó de decisión en la formación de conglomerados. 
Trabajo práctico sobre análisis de conglQmerados. 

I 
Bloque VI Técnicas de dependencia! 
Análisis de regresión múltiple: objeti~os, supuestos, estimación e interpretación. 
Interpretación del valor teórico. Regresión logística: objetivos, supuestos, 
estimación. Análisis multivariante de ila varianza: diseñO, supuestos, estimación e 
interpretación. Práctica con el progran)a estadístico Infostal. , 

Evaluación i 
El alumno construirá, en relación a ¡su proceso de trabajo, una base .de datos, 
caracterizará su hipótesis y realiza~á un análisis descriptivo de las variables. 
Según el tipo de variables aplicará lOs test de hipótesisinferenciales apropiados. 
La evaluación será escrita individu~1 con devolución grupal, ó\ fin de otorgar 
multiplicidad de miradas al objeto ~e estudio (permitirá conocer los diferentes 
análisis .estadísticos utilizados por ot~os tesistas, análisis multivariante, articulación 
cualitativa y cuantitativa, entre otros).¡ 
Bibliograffa ¡ . 

1. Balzarini M, Di Rien;z:o J, M~rgot T, Bruno C{Córdoba M, Robledo W, 
Casanoves F. Estadística y bí'ometría. Ilustraciones del uso de InfoStat en 
problemas de agronomía. Ed.E3rujas 2 ed. 2016. ¡ . . 

2. Dawson GF. Interpretación fápil de la bioestadística. La conexión entre la 
evidencia y las decisiones mé~icas. Elsevier Barcelona. 2009. . 

3. Di Rienzo JA, Casanoves r, Balzarini MG, Gonzalez L, Tablada M, Robledo 
CW InfoStat versión 2016. Grupo InfoStat, FC,I:\, Universidad Nacional de 
Córdoba., Argentina. URL http:V/www.infosta!.com.ar 

4. Glantz SA. Bioestadística. MacGraw Hill6ta ed.2005. 
5. Gutierrez Pulido H, De lal Vara Salazar R. *,nálisis y diseño de 

experimentos. Mac Graw HiII ~da ed. 2008. 
6. Hair JF, AndersonRE, Tat~am RL, Black WC.IIAnálisis multivariante. 

Pearson Prentice Hall 5ta Ed. 2007. 
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8. Kelmansky D. Estadística par~ todos. 1a ed. Buenos Aires: Ministerio de 
Educación de la Nación. Institu~o Nacional de Educación Tecnológica, 2009. 

9. Krzywinski M, Altman N. Point~ of significance: Nonparametric tests. Nature 
Methods 11:467-68. 2014. ¡ , 

10.Krzywinski M, Altman N. Poi~ts of Significance:Visualizing samples with 
box plots. Nature Methods 11: n 19-20.2014. ' 

11.Krzywinski M, Altman. N.Po(nts of significanqe: Importance of being 
uncertain. Nature Methods 10: iB09-1 O. 2013. • 

, 12. Martínez Bencardino C. Estadística y muestreo.'13a• ed.' Bogotá : Ecoe 
Ediciones. 2012. ¡ , 

13.Norman GR,Streiner DL. B'iostatistics. The Bare Essentials. People's 
Medical Publishing House, 4 e~. 2014. , ' 

14. Pituch KA, Stevens JP. Ap~lied Multivariate Statistics. for the Social 
Sciences. Routledge Taylor & Ifrancis Group. 2016. 

15.Rosner B. Fundamental of bioS,t¡¡tistics. Ed.Brooks/Cole 7ed.2011. 
16.Vaux DL. Research methodsi Know when your numbersare significant. , ' 

Nature 492: 180-81.2012. ' 
, ¡ 
Etica en la investigación biomédic~ 
Objetivos, ' 

v' Conocer las normativas nacio~ales e intemacionales para el desarrollo de la 
investigación científica. ! 

v' Aplicar al 'plan .de trabajo la adécuación a las normativas vigentes. 
v' Comprender las etapas y 10l? p'rocesos para la aprobación del prQyecto por 

parte del comité de ética. i ' , 
v' Caracterizar las condiciones dé vulnerabilidad en' grupos de estudios. , . 
v' Comprenderla importancia dejlos conflictos de intereses . 

• ,. , 1 
Bloque I Etica, .derecho e;nvestigaciÓn. 
Problemas de la investigación en p~íses en desarrollo. Ética y derecho. Normas 
intemacionales en investigación. Polílicas públicas y normas nacionales 

1 ", . 

Bloque I! Comités de evaluación éttca y científica de la investigación en seres 
humanos yanimales.de laboratorio i . ,.", ' .' . 
Los comités de evaluación ética Iy científica: roles, constitución, normativa 
existente, evaluación y seguimiento.¡ Proceso de aprobación de un protocolo de 
investigación i, . 

El conflicto de interés en la evaluacióh ética de la investigación enseres humanos. 
La acreditación de los comités de dvaluación ética y científica .. ' La investigación 
biomédica en animales de laboratorio ' 

Bloque 111 Normas legales 
Responsabilidad ética y 
latinoamericanos 

1 
jurídic~. 

¡ 
Situación nbimati1l'a 

1 
Bloque IV Ética de la investigación e~ genética humana . 

• 

1 2 j 7 
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Significación social. El proyecto del denoma humano. Iniciativas latinoamericanas 
en genómica. Problemas éticos de~ivados del proyeCto del genomahumano. 
Recomendaciones HUGO-ELSL UNE¡SCO: decláraciónuniversal sobre el genoma 
humano y los derechos humanos. 1

I 
" 

Bloque V ~tica de los estudios clínicob yepidemio/ógicos ' 
Ética en estudios observacionáles! y experimentales. Fases de prueba de 
medicamentos. Consentimiento inforrhado. Estudios multicéntricos: El caso de las 
empresas farmacéuticas. ¡ 

¡ 
Bloque V Poblaciones especiales en (nvestigación biomédica 
Condición de vulnerabilidad. Nivel qe dependencia. Capacidad y competencia. 
Relación riesgo-beneficio. Menores d~ edad. Mujeres. Adultos mayores. Personas 
con discapacidad cognitiva! " 
Personas en instituciones o subordin~das. Personas en situación médica critica o 
en coma. Personas con enfermedéd terminal. Personas infectadas con VIH. 
Voluntarios sanos. Minorías. i 
Bloque VI Conflictos de interés i 

Factores de riesgo de los conflictos ~e interés. La variedad y multiplícidad de los 
conflictos de interés. El tratamiento die los conflictos de: interés. Valores guía de la 
investigación en servicios de salud. I 

I i 

Bloque VII La publicación de los resultados de la investigación • 
Forma y contenido de la publicación científica. Legalidad, legitimidad y ciencia 
como praxis social. E, I editor científico como gatekeeper: Normas éticas. Aspectos , I . ' ", 
ed~rial~. I ' 

l' 
~~~ I ' ',' , 
El alumno realizará una presentacic(m oral o escrita (elacionada al tema de su 
tesis, en la que aplicará las normativas éticas nacionales e internacionales. 
También realizará e.l análisis de los marcos éticos en diferentes publicaciones 
selecciónadas por el docente. i ' 

! 

Bibliografía 
¡ • 
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12%3A2009-paho-ethics-review-committee- ,,' 
pahoerc&catid=3347%3Abioethics&ltemid=4244&lang=es 

2: Angell M. Industry-sponsoredl clinical research: ,A bro~en system. JAMA 
3:1069-71.2008. ¡ . 

3. Cabo Salvador J. Gestión del la calidad en las: organi~ciones sanitarias. 
Ediciones Díaz de Santos. 2014. 
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l 
Principios Éticos para las Inve~tigaciones Médica'sen Seres Humanos. Int J 
Med Surg Sci 1 (4):339"346. 20n4. " 

5. Cardozo de Martfnez, Carm~n Alicia; Mrad de Osorio, Afife Ética en 
investigación con animales: Una actitud resPQrisable Y respetuosa del 
investigador con rigor y cali~ad científica. Revista Latinoamericana de 
Bíoética 8: 46-71. 2008. i 

6. Dal-Re R, Carné X, Gracia D. ¡Luces y sombrasen la investigación clínica. , " 

Madrid: Triacastela; Fundació Víctor Grífols I Lucas. 2013. 
7. Declaración de Helsinki. [cited 2016 Sep 21]. Available from: 

http://www.bioetica.unam.mxla~sets/helsinki.pdf ,t 
8. Declaración universal sobre IBioética y Derechos Humanos: UNESCO 

[Internet]. [cited 201 El Sep 21]: Available from: 
http://portal.unesco.org/es/ev.~hp- ' 
URL ID=31058&URL DO=DOiTOPIC&URL SECTION=201.html - -;-- - ; 

9. Garrafa V, Solbakk JH, VidaliS, Lorenzo C. Between the needy and the 
greedy: ,the quest for a just anb fair ethics of clinical research. J Med Ethics 

1 " 
36(8):500-4. 2010. ¡ " 

10.Jameson DT, Mendis K, Abiqse AM. World Health Organization Ad Hoc 
Committee on Health. Rese~rch Relating to future intervention options­
Participant in the review. ¡ [cited 2016 Sep, 21]. Available from: 
http://www.who.intltdr/publicatibns/documents/investing 10. pdf 

11. Levine RJ. Some recent develppments in the inl!únational guidelines on the 
ethics of research involving ht)man subjects. AnnN Y Acad Sci 918:170-8. 

i ' 2000. , ¡ , • 
12.Levine RJ. The Need to Revise the Declaration of Helsinki. N Engl J Med 

341(7):531-4.1999. , 
13.Lorenzo C, Garrafa V, Solbakk JH, Vid al S. Hidden risks associated with 

clinical trials in developirig couptries. J Med Ethics36(2):111-5. 2010. 
14.Macklin R. Etica de la investigación internacional: el problema de. la justicia 

hacia los países menos desar~ollados. Acta Bioethica 1: 27-35. 2004. 
15. Nelson-Rees WA. Responsibility for truth in research. Philos Trans R Soc B 

Biol Sci 356:849-851. 2001. ¡ :' 
16.Vidal MS . Las fracturas éticas¡del modelo globalizado: ,estándares éticos en 

la práctica clínica y la inve*igación biomédic,a. Revista, Colombiana de 
Bioética 61-82. 2010. j 

Comunicación científica 
f 

Objetivos: ; 
v' Valorar, a través del análisIS crítico, la importancia de conocer los 

complejos contextoscienUfico~ nacionales, interracionales e ideológicos en 
los que se encuadran las éomunicaciones científicas, en especial las 
publicaciones, c(Jn especial étención a la éticacientíficf¡:¡, (plagio, fraude, 
duplicación, teñdencias, "modas" I otros) , 

v' Comunicar eficazme(1te sus re!sultados en forma oral y es 
v' Adquirir confianza en sus conocimientos e ideas y Ifundamentar sus 

investigaciones y aprovechar I~s críticas frente a pares., . 
. I P~.~Rooam~.p~ 
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.{ Difundir los resultados de la ¡investigación en publicaciones científicas y 
congresos, jornadas y foros de alto nivel .académico cientlfico con' 
proyección internacional I , 

.{ Desarrollar habilidades básica$ en la escritura científica aplicables a la tesis 
doctoral y a la redacción de ártículos científicos' basados en los resultados ! - -. . 

desu investigaciones, la docto:ral y futuras , 
! 

Bloque ILa comunicación científica, (jiferentes modalidades 
Importancia de la redacción de la te~is, comunicación y difusión de los resultados 
de la investigación a través del l'fIanuscrito de la Tesis, presentaciones a 
Congresos y articulos en publicacio~es periódicas. Semejanzas y diferencias con 
el protocolo de tesis. ¿Qué public$r? ¿Por qué? ¿Para qué? ¿Para quién y 
quienes? Análisis critico de aspectos éticos en las' Publicaciones científicas: 
trabajo grupal. ¡ 

Bloque II Criterios de evaluación ¡ .. ' 
Criterios de evaluación de la originalidad del tema de investigación, de la 
hipótesis y de los resultados obtenidos. Recuperación de la información cientifica 
a través de diversos "buscadores"¡ en Internet, ¿qué es PubMed, Med Line?' 
Selección de las "palabras claves" (dIseño de la red o "mesh" de dicha búsqueda). 

i 
Bloque 1IIL0s diferentes formatos i 
Formatos usuales de las Trabajos o ~ublicaciones Científicas. El manuscrito de la 
Tesis Docloral. El trabajo comple~o (denominado fu 11- paper), Revisiones (o 
reviews), trabajos de divulgación, Comunicación Breve (o shorl communication), 
Casos clínicos, cartas o "Letlers" ?I editor, Editoriales, Tesis· doctorales y de 
Maestría, otros modos de comunicación y divulgación. Análisis critico de 
diferentes articulos y publicaciones. ! ' '. 

¡ , 
l , 

Bloque IV La elección de la revista 1 .'. . . 
Elección de la publicación periódica ~revista, joumal) p~ra enviar a consideración 
el manuscrito de la Tesis para: su publicación. Revistas. con "referato", 
características del referato, cOhceptq de "impacto" y .de ¡'indización". El indice de 
Journal Citation Reports, Science Eqitions (SCI), otros indicadores bibliométricos 
universales. Razones deiprestigio universal de los mismos, cómase emplean, los 
alcances. y limitaciones de los misrf"os. Análisis de las Instrucciones para Autor, 
orientaciones temáticas, disciplinares y editoriales de las revistas: 

, , , 
I 

Bloque V Autorra y co-autorra i 
El manuscrito y su estructura. El tít~lo, los autores:.¿q'uién s firman co-autoria y 
en qué orden? ¿Cómo prevenir conflictos de aU,toría? Aspectos prácticos a 
considerar cuando se redactan las~ecciones: resumen,in oducción, materiales y 
métodos, resultados y conclusion~s, discusión, bibliog fía. Dificultades más 
comunes: idiomáticas y sintáctica!l, dificultades objet s. y subjetivas más 

! frecuentes. 
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La carta de elevación delmanusc~ito al editor. An~lisis y respuestas a las 
criticas de los revisores o referee~. Afrontando- y 1 aprovechando- críticas y 
rechazo del editor. I , 

\ 
Desarrollo de actividades transversal.es. 
En este curso se realizan actividad~s que cruzan en dirección perpendicular los 
Cursos de Formación General desarr~lIados. Están dirigidas hacia una síntesis de 
las habilidades y destrezas que fueron desarrolladas .en forma gradual en cada 
una de las asignaturas. El alumno ,realizará un informe escrito del avance del 

I _'-

proyecto; así como una lectura critic~ de los informes, comunicaciones cientificas 
o publicaciones que hubiere desarroll¡ido. 

i 
! 

Evaluación , : . .•. ." 
El alumno según su área de interé~, identificará un Vacio de conocimientos y 
priorizará un recorte teórico en u~a búsqueda bibliográfica. En la búsqueda 
bibliográfica aplicará criterios par? la elección', de· determinados artículos 
cientificos. Además realizará un informe escrito del avance de su proyecto. El 
formato de la evaluación será escritaJ 

1 
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las Ciencias Odontológicas:! estrategias para' su abordaje". Claves de 
Odontología 61: 47-57. 2008. i , 

8. Fanelli D, Costas R, Lariviéré V . Misconduct Policies, Academic Culture 
and Career Stage, No~ Gender or.; P~' essures to Publish, 
Affect Scientific Integrity. PLo~ One10(6): e0127p5 . 2015. 

9. García Negroni MM. Escribiríen español. Claves para una corrección de 
estilo. Buenos Aires, Santiago!Arcos Editor, 2010. 
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11. KramerB, Libhaber E. Writing. for publication; institutional support provides 

an enabling enVironment. BMq Med Educ 16:11 Q. 2016. 
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15.Young Ch and Godlee F. M~naging suspected research misconduct. BMJ 
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o I 

Taller para la elaboración de la Te~is Doctoral 
Fundamentación ! 
Este taller es una propuesta de and~miaje a los proyectos de Tesis Doctorales en 
su fase final, dictado por los integra~tes de la Comisión Asesora del Doctorado en 
Medicina. Se plantearán actividade~ que cruzan en dirección perpendicular los 
Cursos de Formación General. 1 

\ 

Desarrollo de actividades transversJ/es. 
En este curso se realizan actividad~s que cruzan en 'dirección perpendicular los 
Cursos de Formación General desafrollados. Están dirigidas hacia una sfntesis de 
las habilidades y destrezas que fu~ron desarrolladas' en forma gradual en cada 
una de las asignaturas anteriores. ! 
En estas actividades se discutirá i el procedimiento'(om la recolección de la 
información así como la claridad y ~oherencia del procesamiento y análisis. Del 
mismo modo se analizarán la caractérización de la muestra, población o unidad de 

, o o 

análisis y su dependenc;ia condi~tintos factores o: variables a estudiar. Se 
prestará particular atención al rigorJ cient.ffico, al detalle claro de los procesos, 
técnicas, instrumentos. actividades)! demás estrategias metodológicas requeridas 
para lograr el éxito de la investigaciqn. Además se valor.arán los aspectos éticos a 
considerar según el tipo de estudio:! comités de evaluación ética y cientifica de la 
investigación en seres humanos y a~imales de laboratorio, poblaciones especiales 
en investigación biomédica y conflictos de interés, entre otros. 

I 

Bloque I o 

Articulación social del evento dentífrico desde los aportes dediferentes enfoques 
sociólogicos: Max Weber, Durkheirh E., Giddens A., BourdieuP. Introducción a 
una teoría constructivista y context~al del conocimiento. Hechos y fabricaciones. 
El saber como hecho social. Cienci~ y sociedad. La interpretación constructivista: 
la naturaleza y el laboratorio, La "<larga de decision~s"en la fabricación de los 
hechos. La indeterminación en ellproceso de constru~jón La producción del 
investigador y su fundamentación.! Los laboratorios' c o objetos de estudio. 
Ciencia y conocimiento científico. ~I oficio de cientific Ciencia de la ciencia. 
Relación entre conocimiento científiqo y el orden social. 

Bloque 1/ 
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El proyecto de Tesis Doctoral: marco teórico, planteo ,del problema, hipótesis, 
materiales y métodos, resultados iy discusión, Definiciones,' características, 
coherencia interna y presentación formal de una Tesis Doctoral. Factibilidad, 

I ' 

Bloque 111 !, ;", , 
Gulas para la evaluación de proyectps de investigación en ciencias de la salud, 
Proceso de revisión por pares, princlpios éticos y c9nfidencialidad, Presentación 

¡, , .', . 

en formato de taller de las diferenteslTesis Doctorales en marcha, Análisis crítico 
de sus componentes, Presentación y ;discusión grupal. ',' 

I 
Bloque IV l 
La estructura del discurso científico. La difusión a la cornunidad científica: análisis 
de diferentes formatos, comuni~ación, publicación, revisión sistemática, 
meta análisis y revisiones. ! 

¡ . 
Evaluación I 
El alumno deberá realizar una pres~ntación oral en la, que identificará: el marco 
teórico, hipótesis y objetivos, aspectos metodológicos y componentes éticos del 
proyecto de su Tesis Doctoral, en lo~ que caracterizará el grado de avance y las 

í. ,. 

dificultades encontradas. \ " , ' , 
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SG \ Seoretarla 
de Graduados e s en Ciencias da la Salud 

FCM 
Facultad de ¡. 
Ciencias Méd¡ca~': 

" . 

CUDAP: EXP: 0044337/2016 ' 

VISTO: 
¡ , 

Córdoba, O '1 SEP 2017 

Que· en la RHCD 1~37/17 se aprueba el nue.vo reglamento y plan de 
estudios de la Carrera!de DocTORADq¡;N MENDICINA y; 

. i _"~o,: 

1'-",;-
CONSIDERANDO: ¡. 1: 

~ I .: • 

Por ello, 

Que al transcribirjlos artículos 18¡y 19, se ha producido un error 
involuntario en el nclmbre de la Carrera? 
Lo aconsejado por (a Prosecretaría G'elieral de la Universidad Nacional de 
Córdoba el día25 de agosto de 2017j<; .. 

~ . " 

El Visto Bueno de la Secretaría de Graduados en Ciencias de la Salud, 
Lo aconsejado por la Comisión de Vigilancia y Reglamento, aprobado por 
este H. Cuerpo en ~esión del 7 de sePtiembre de 2017, 

~ . \ . "-~ . , 

¡ :! 

¡ 

EL HONORABLE CONSElJq DIRECTIVO 
DE LA FAPULTAD DE CIENCIAS MÉDICAS 

! R E S U E L \i E: 
~ 

Art. 1°) Rectificar la RHCD 1~37/17en sus artí6(¡los 18 Y19 donde dice "Doctorado 
en Medicina y Cirugía'l debe decir ... "Do~torado en Medicina". 

í ¡ -,-

Art. 2°) Protocolizar y comu~icar. 

~. 5 
el , . 

, 

2 

H,. CONSEJO DIRECTIVO DE LA 
LOS SIETE D[As DEL MES DE 

i! • 


