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EXP-UNC: 0029001/2017 

Córdoba, '\ Octubre de 2017 

VISTO: 
Las Illodificaciones del Plan de Estudios de la Carrera de Espe.cialización en 

Cllnica Derrnatolológica que se aprobara según RHCS N° 435/08 y, , 

I 

CONSIDER.4NDO: 
La 'n~cesidad d.e realizar modificaciones en .el Plan de Estudios según 
r.equis,itos de laRes. Min. 160/11yla Ord.del HCS 7113, 

- Lá adecuación de denominación de acuerdo a I.a Resolución del Ministerio de 
- Salud!de la Nación 908/12 donde se resuelve denominarse Dermatología, 

La aprobación de la Subsecretaria de Posgrado, Secretaria de Asuntos 
Académicos de la Universidad Nacional de Córdoba (CAP de la UNC}, 

- El visto bueno de la Secretaria de Graduados en Ciencias de. la Salud, 
Lo aconsejado por la Comisión de Enseñanza aprobado por este Honorable 
Cuerpo en sesiónd.el28 de septiembre de 2017, 

Por ello, 
EL HONORABLE CONSEJO DIRECTIVO 

DELA FACULTAD DE CIENCIAS MIÉDICAS 
RESUEL VE: 

Art.1°) Aprol¡>ar las modificaciones y el cambio de denominación realizadas al Plan 
de Estudios ,de la Carrera de Espe.cializacion en Dermatologia que consta 
de 35 fojas y forma parte integrante de la Presente Resolución. 

Art.ZO) .Elevar las presentesa.ctuaciones .al H. Consejo' Superior solicitando I.a 
aprobación de la presente, si correspondiere. 

Art3°) ProtocoUZEy' ~ comunicar. 

A~ DE SESIONES DEL H.CONSEJO DIRECTIVO DE LA 
IENCIAS MEDICAS, EL OlA VEINTIOCHO DE SEPTI.EMBRE DE 

.IEtE. . . 
, 

'-

RESOLUCION N~ . , 5 PI~nl1lodificacione$.SL.lAC.Jj ;, 7 7 '. 
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Secfl!tariadé Graduados dI! Ciencias en la Salud , . 

DENOMINACiÓN: Carreta de Espec;ializaCión en Dermatología 
TITULO A OTORGAR: EspeclalístallQ Dermatologla 

i 

FUN[)AMENTAcIÓND~ LA CARRERA 
, I ' , 

La'dermatologla es' el 'El~tudio' del órgano! más extenso del cuerpo humano, La piel.es un límite morfológico 
estático, espeje de.patologlas de órganos in!ernos, manifestándose en much¡¡soc¡¡slol'íescomo marcador 
primario, ES la cúblerta protectora, terTr\orregul.adora, radibsehsibiey rádloprotectóra ~1I~ tiene nuéstro 
organismo dentro del antroposistema Y los parámetros biológicos con sus multivariables ambientales,Cumple 
un importante rol en la llentidadpsiqulca cie la persona humana, es d.ecir el yo histórkío.,Esle órg~nose 
cohstituye'c?ntinuamenteen objeto de ~studio e investiQabióh, en. el cual cómo disciplina tiene su razón de 
ser. yesuna asignatura con independE!Ocia propia, que se correlaciona en forma horizontal y vertiCal con les 
aslgnaturastroncale.s. E!l aumento y relevancia del conocimiento de la p¡;lologlacu!áriea en las Ílftimas 
<fécallas ha' permitido el diagnóstico ,y terapéutica dermatológica de dificil maneje en la cliniGa general no 
específica,a.ccediendoal.recursos lécrylcms y homanosqueamplfen la variable de diagnósticos diferenciales. 
e:n, la actualidad, este Fampo se ha yomplejlzado, desarrollándose áreas diferenciales ~ue incluyen la 
dermatología pediéltica, la. dermatopatdlqgía, la círugía dermatológica, entre otlQll. 
El dióámisn10 .respecto a base de conocimientos permite que incorporémdsnuevQs métodos diagnósticos y 
clasificaCiones qué agrupanentidade~ h~evas en base a conocimientos blomolecUlares que deben integrarse 
con la aptttud pa~ í-esolver problein~s desd.ecompetencias estructurantesde toda forma de diagnóstico y 
tratamiento ,c.li oico. Se. p-ata de las cOmpetencias ~inculadasal dominio del razonamiento médico y las 
procedentes de la éticawofesional. '" . '. • 
?Qr otro lado, las políticas de prsliendón, el diagnóstico precoz y los tratamientos méseficaces,generan 
nuevas demandas a los Espec¡al~tas !ln Dermatologla. Se trata del rol funda(1lsnta.1 que cumplen en el. 
maneje de patologlas que han recrudecido con el paso del tiempo como: el cáncer ctltáneo,el melanoma., él 
SIDA, la slfiHs, la lepra, estas últimas de extraordinario Impacto. social. . , 
Por todoló expuestc\ y, 9Onsiderando él ,tegumento como la estructura que lim~ae.linterior <fel individuo. con 
su ecosistema, el pr6fun~o conocimiento. del órgano cutaneo permite advertir signos y slÍltomas de patologlas 
internas inéluso .an\es del desarrolló de las miSmas, siendo este punto .un. justificativo más que vá.lido para la 
especialización en el car)¡po de la dermatología. 

i 

! .'. 

OBJETIVO GENERAL DE LA CMRE.RA 
• I 

, 

El objetivo general es formar dermatólogos de alto nivel ético, humano}' clentlfico,con sólidos conocimientos: 
teoricos: técnicos ypráclicos de la especialidad. 

I . 

OBJETIVOS ESPI:CIFII¡:OS DE LA CARRERA 
I .! 

Desde el proceso educa/ivo se proponén los siguientes objetivos: I 

• 
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o. Capacitar en ei manejo de la técnica de InterrOgatorio y de laexploraéiónflslca dermatológica y la 
adecuada interPretación de los. datos obtenidos para que, por medio de un proceso de razonamiento 
y siguiendo el "1étodo científico y la me.dicina basada en la evidencia, se pueda aecedera un .' 
dlagnóslicoque,permlta emprender las medidas terapéuticas y preventivas orientadas al problema 
planteado, y asl; lograr unam~jor calidad de la atendón en lasinst~uclones de. salud. 

o Coritextualizarl~s patologlas dÉmnatol6gicasen el proceso de salud-enfermedad. 
• Desarrollarhabindadesy destrezas para el examen fisicodermatológico. 
o De.s.arrollal destfeza~ quirúrgIcas para la clrugla dermatológica programada. • 
• Des.arrollar bapacldad deihiclafiVa y decisión én el abordaje de problemas cferrnalotÓQicoS médico-

quil'Úrgicos. , ' 
o Incentivar eldesarroll.o del esplritu de investigación como respuesta a los desafíos. c.Onstarites del 

créclmientoc:ientifico y tecnológico contemporáneo. ' 
o Estimular la'prQiundización y ac\ualización en forma continua. de los conocimientos t~óilcos y 

prácticos incluidps en el ejerciCl6 de la Dermatologla. 
• Promover una actitud de<reconotimlento de. la persona y del enfermo COIl)O un serbiopsicosocial, 

inmerso el1.su Contexto y fomentar el compromiso responsable para con el paciente i¡ su entorno. 
o Relacionar los qonocimiantos de la mediCina de manera interdlsclpllnaña para oefiWlaspatologias 

dermatol6!1icas~ 
• Generar áctltudes respetuosas en el trabajó Interdisciplinario con otros profesionales de la carrera.y 

ottos servicios para unamejoroomprensión de.la Problemática del paciente. .• 
• Pt~mover una actitud responsable hacia la. promoción, prevención, diagnóstico, tratamiento y 

réhabllfiación d$la salud dermatológica, utilizando adecuadamente lostecursoshumanos y 
materiales disP9nibles (campañas de prevención del cáncerde piel, detección de lepra¡ pSQrlasis). 

• Déspertarelint~rés por la actividad docente en el área acorde con un adecuado. nivel académico. 

PERFIL DEL EGRESAqO 
! 

E/Especlalistaen. Derm~tologia estará cafificadopara 8sumir las responsabilidades de un puesto detrabaio 
como dermat6logotanto¡ en el emblto públ!i:o o. pñvado. yso.luclonarlos problemas de piel clinico'guiri)rglcos 
da mediana y alta complejidad (de distintos madios soclales¡gedgtáflcos yculllirales), utilizando 105 recursos 
humanos y materiales disponibles de manera eficiente y adecuada, tanto a nivel ihdividual corno social. 

El egresado adqUirirá cQl1Jpetenclas para: 
• AsUmir una actitud ética y responsable ante el paciente, el equipo de salud y la sociedad, 
o Conocer y re$olver las patologlas de piel, asumiendo las decisiones acerca del diagnóstico, tratamiento y 

seguimiento decadl1paciente.. '. . . 
o Desarrol.l.ar aecipne~depromoCióf\yprevención de la salud en la comunidad. 
o Desartollaractividades en equipo en el. ámbito de un sistema de salud junto a sus pares profesionales de 

diferentes especlafiilades. . . 
o Planlficarydesarrollaractividades deihvastlgaci6n. 
o Mantenerunaactitu~cientiflca y en ,permanente actualización. 

! 

REQUISITOS DE INGRESO 

Para la inscripción y sel~ccí6n da IQscursantes seexlgirlm los sigUientes requisitos genera 
i 

'O; 
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o Titulo h~billtante d~. Medico, expe~i~o por Universidad Argentina. reconocida por ~1 MiniSterio de 
Educa.clón de la N~clóno Unlvers\dlldextranjera (de países que tengan convenio can la República 
Argentina), para lo cual deberá tehl1r revalldadoo. convalidado su titulo profesional de origen, a los fines 
decompleiar 111 total~ad de Jos requlstlos exigidos para matricularse. 

, ',1 : 
o Matricula profeSional. 
o Certificado queacre~itequeE,lpos!Ulante no teng;! sancio.nes emitidas por el. Tribunal de, ÉticII, expedido 

ppr el organismo de Pontrdl ético co~espondiente, ni sanciones universtlarias en la UniverSidad de origen. 
o Seguros de mála prlixis (segúncorr~sponda) y de accidentes personales de trabajo al dia. 
o Certificado de. Salud Integral,certififado de vacuna antUetánica, de HepatHis B (actuanzadas)y otras. 

vacunas que pudier~nagregarseen el futuro. 
o Conocer y ecepl¡¡r el Reglamento llar" el Otorgamiento del Tltulo.de.Especialístll. 
Estos requiSitos son indl~pensables parll!inlciar las actividades acadé.miCo-asistenciales, 

! I 

ORGANIZACiÓN DEL PLAN DE F.STUqIO 

El plan de estudio de la ~speclandad en bennatologlue desarrolla en 4 años de cursado.(uh año de Clínica 
Médica y 3 años de De'[l11atologla), co~ modandad pre.sencial, conlinuay supervisada, lo que permitirá al 
médico egresado obtener el Titulo pe ESPECIALISTA i:N DERMATO~OGIA, unllvezque h¡¡y¡¡ 
cumpllmertt¡¡do las ,e)dgercias académicas y de acreditación previstas en la reglamentación vigente. 
La 0l'\lanizaclón del pla~ de estudios es: la siguiente: un eje que focalíza en la formación t~Qtica, olro en la 
fonnaci6n práctica yotr~ en la formación complementarla, los cuales sedeswrollansimultáneame.nteduranle 
cuatro afios. En la:formación teórica se abordan los contenidos teóricos de la especialización; en lafonnación 
práCtica· se desaiTollan! las actividadeS que .los estudiantes deben realizar para adquirir destrezas y 
hllbilidades (je.laespeCI¡¡lidad; además ¡de estas Instancias de lonnacl6n, en esta especialidad se efectú¡¡n 
rotaciones Obligatorias. ,La formacióncpmplementllria remite a los cursos dictados por la Secretari!! dé 
Gractuadose.n Ciencias?e la SalUd (SepS) paraecompañar el desamllli> del trabajo clentlfido, como trabajo 
final Integrlldor.' ' 
Enl~ organlz~CI6n' del i Plan ele esMiP los' alumnos tendrán la p,osibllidaQ de acceder,: a través de la 
enS~fianza y aprendizaje de módulos! especificos a los conocimientos teó.ncos. y práctlcos. del campo 
profesional. En el cursado, cada módulo ~e correlaciona y es progresivo. en el avance de la, cdmplepdad dejos 
temas que 10scursantes!abordan,siendC! el eje estructurante: de lo simple a lo compl~jo. • 
Acontinu8ción, se presentan i()s módulp$ .decQntenidos teóricoS y de formaclónpráclica, las rotaciones y 
cursos complementarios ¡por año de.laE~pecializaci6n en Dermatologla. 

, 

. PrimerañQ I!eauodo año Terceralla Cuarloaño 
Módulo cllnlca médi.ca e Módulo derfilatologla I Módulo dermatologla li Módulo dermatolQgla liI 

Introducción ala '. 
dermatología· ! 

I 

Formación práctica I ¡ FOrmacióQ, práctica 11 Formación práctica 111 Fonnac.lón práctica IV 
I . A 

Rotación: Infeclología ¡ RQtación: ¡Anatomla Rotaci6n:Alergia e Rotación: ~matologla 

" 

patolboica inmunoloola De trlca 
Cursos complementarlo$ Cursos complementarios Cursos complementanos 

, 
i . ~;¡. 

, 
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La estructuta modular ~e. desarrijllará ry,edianteactividades docentes,' asistenciales y dé Investigación en 
espaclos.áullcos e institvc.ionales (consuttoriosj intemado,goardl;a, campañas), instancias de supervisión en 
las diferentes unidades de t(jt¡ici.ón~e los Servicios de Salud. Los contenidos del programa serán 
desarrollados por los docentes con las ,siguientes metQdologlas: clases maglstrales,expoSicionesdiaiogadas 
en base al eje conceptu¡1I correspondie1te, incorporación de la experiencia de I.o.s participantes, aprendizaJe 
basado en problemas, aryálisis de. casos, ,discusión blbliografica y ateoe.os, entre otras. ' 
EI.program. ad.e fOmnaCfO!l. en lashabilid.~des y destrezas práctiCas. de la e. specia.lia. ad. se. de.s. arrollará en fomna 
progresiva. La evolución en' el manejo. ~ dominio de todas estas habfridades y destrezas se logra bajo una 
práctica continua ycon4na tendencia progresiva hacia la complejidad, articulando la formación teórica de los 
módulos con las prá~'lica~. 1, ' 

Las activid.ades asisteni:ialescllnicas y: quirúrgicas conforman el aspecto más complejo de la formación. 
Pueden esquematlz!lrse :Qe I¡¡ siguiente fprma: 

"1 I 

• Actividades en Consultorios El<ternos: el, profesional en formación participará en forinagradual y. de 
complejidad. cr~ciente en tOd~s las actividades Inherentes a este llm~ito bajq .Ia supervisión 
correspondlent~. Las ml$mas ~odrán Incluir:. interrogatorio, examen flsJcQ, confección de historias 
cllnlcas, disquisiciones diagn6$ticas, plan de tratamiento, soliéttud de estudios. c9mplemen!arios, 
registros fotográficos, informel,s y programación de actos quirúrgicos,. entre otros. Clruglas 
ambulatorias i 

• Actividades, en Sala de Intemación Onternadol: interconstiltas 
• Actividades en', Guardia: ela!umnocumplirá guardias en el Servíclocorrespdrdlente, con la 

frecuenCia de (lQs por seman~. Durante las mismas y bajo supervisión asumirá actividades de 
complejidadcrElciente en relación al año de su formación. '. . 

• Reuniones del 'Departamento liJo Servicio: CQnstttuyen .una audttoria clihicapemna~ente ya que el 
especialista en ¡ formación debe; participar activamente en las mismas Se consideran necesarias las 
siguientes: at~neos (presentación de casos problemas}, ateneos anatolJlO-cllnicos, reuniones 
bibliográficas (aCtualización er relación a un casos detemninadQs o lemas variados de la 
especialidad). ; . ! .' 

• AGtividadesCi~ntificas:incluyem preparación de publiCacioneS .escritas, de comunicaciones orales y 
exposición· en (euniones y con~resos, asi como la participación en las reuniones .. mencionadas del 
Departamento y/o Servi(~o. Los conocimientos adquiridos pemnitirán la colaboración y participación 
activa en hi forr\1Ulaclón de los ~ismos, 

• Rotaciones: Con ¡¡slas aGtivida~esse pretende que el alumno il\corpore conocimienlos y habilidad.e.s 
que son indisp~nsables I)ara lograr una visión lolallzadora del manejo del paciente d~tmato[69ieo. 
Puede ser un $~rvicio dentro o luera de la unidad hospitalaria. ; 

SISTEMA DE EVALUACiÓN ¡ 

,1, . 

La .evaluación y acreditaciÓn del aprendizaje fomna parte de un proceso de seguimiento y valoración del nivel 
de logros dejos alumno!! en las competencias adquiridas durante la formación. , 
De acuerdo a la norm~tlva educativa ~igente, IaSGCS establece para esta carrera de Especialización un 
sl$tema d¡¡ evaluaci6n ~rtlculado y estru~urado de la siguiente manera:evaluaciónparcial,pipmoclonal y final 
Integradora, las c~ales permiten' abordar de fomna sistemática el proceso de aprendizaJe de . los ~udiantes, 
acorde. a loesteblécld.o~n losPI,lnes d~ estuclib correspondientes. 
Evaluaciones parciales: ¡Se reallzarancQn una periodicidad de al menos 6'(seis) meses. , 
En 6s!aEspecialldad ~erán teóricas y prácticas, bajo la modalidad oral o e.sorito. El '1 

evaluación se efectuará¡ a través delpor!folio. Asimismo las evaluaciones de. las R.otacion.es e 

1775 
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~ des~rrollarse durante~1 Programa dé ormacl6nlorman parte de la evaluación parcial yse Implementarán 
enlecha a decidir por el Oirectorde Cen*o Forrílador. • 
Evaluaciones promocionales: Se realiz~rán de manera unificada con todos los centros fOrríladores con 
periodicl(!ad anual,dura~te el último mes¡del año lectivo, y s.erán fiscalizadas por la SGCS.· ' 
En e. $la. Espec.ialid.ad seíá~ teór'.lcas y P¡á. cticas. de manera unifi.C. ada., .baj.~ la mo~alidad o.ra! y esc. r.lta .. SI la 
evaluación teódea es es.crlta, constará de 80 (ochenta) preguntas de opCión múhlple con clllCoopcionss dé 
respuesta, de las cuales ~61o unaser~c9rrecta; el alumnodeberác.ontestar el 70 % correctamente. 
La eValu~ción práctica qe competElnClas valorará el desempeño anual del alumno. 
En .Ia evaluación promocional.se .exigirá I~ presentación del registro delproces.ode formaci6n (portfollo), como 
asl también la etapa con;espondiente de\lrabajo clentlfico para ca.daaño de formació.n, segú~ el Reglamento 
para Otorgamiento del Título de .Especialista (ROTE) que establece qu.e 'En el curso . de la CalTera de 
Especialización, el ~tWi8n/ed€,berá. Jféctuar un Trabajo Cien/meo Individual; dirigido por docentes .del 
Centro .Formador, que formará parte di¡ de la evaluación final Integradora, cuyos avances se evaluarán 
anualmente'. . i 

Laevalqaclón promoclonal reprobada (te):>rica y/o práctica) dará lugar a in.stancias recuperatorias, autorizadas 
por el consejOacadémi90 de la especi~lídad. La totalidad de las mismas no podrán superar los 5 meses 
desde elE.xamen prorjlocional. Trans~urrido este plazo, las ¡eaeradas reprobaciones serán causal. de 
eXclusión de la carrera. " '. 
Evaluaci6nfinal Intégr.ldOra: Se, reali~ará al finalilar el último afio, permite valorar las competencias 
adquiridas. por el estudiarte en términos pe perfil del egresado 
En esta Especialidad asistencial esta instancia comprenderá: . . . 
Examen teórico-Práctico. La tot¡¡lidad de los Centros Formadores que integran el Consejo Academlco 
consensuarán las "Qm~etencias que lprmarán parte de la Evaluación finallnlegraddra, a partir de la 
observación y análisis dé casos clínicos adecuados a las eXigencias leóric¡¡s y prácticas de la espeCialidad, 
Si e.lexamen teÓrico.-práctico es repr~bado, el estudlaniepodrásollcltar a la SGCS la posibilidad de 
instanciats recup.eratoria!s; de serconsi~erada esta solicitud, se lijará un plazo maximo de hasta. dos afias. 
Trabajo FInal Integrador. El Trabajo ¡Científico, de caráéter integrador, es parte de la Evaluación final 
Integradora y se¡¡~. eval4ado, luego de H,aber aprobado el exam¡¡n te6rico-práctico, por el Oirec!<l.r del Centro 
Formador y miembros de.lConseJIl. Acad$niico de la Especíalidad. 
Suaprobacl6h dará Jugar a la obtención del tltulO.de Especialista en DermatolOgla. 
Para las evaluaciones promrx:I,onales Ylfinales, los Tribuna~es .estarán inte9radospo~ los Oirec!<lres. d~ los 
Centros. Formadore$. l!I elecclonde las· Sedes quedará a cnlerlO del Consejo Académlcodela espeCialidad. 
La SGCS fijará el cronograma de los exámenes y los fiscalizara mediante un equipo de docentes capacitados; 
de acuerdo a la normativa vigente. 1, 

PROPUESTA DESEG~I1VIIENTO' CUR~ICULAR 
. . 

El ConsejoAcadélillco tiene a su cargo gestionar la organización, implementación y seguimiehtQ de la carrera, 
con el propósito de alcanzar el peml profesional ·definido. Esto inCluye Implementación, .seguimiento y 
evaluación del plan de estudios y '1 revisión periódica de la propuesta en términos de diseno y 
desarrollo curricular,. formación teórico y ,práctica, fortaiezasy dificultades. , 
En el proceso de seguiniiento, se valorarán la adecuación de los .contenido$; las actividades teórico-prácticas, 
la. actualización qe la· jbibliograna y 1$ modalidad de .evaluación, para lo cual se realizarán cuestas 
destinadas a los estud¡antes y se efectuarán reuniones oon los docentesa. fin de analizar y icular los 
procesos formativos de areas especlfl~ascon los requerimientos y necesidades de los estudi.ant . Asimismo, 
se efectuarásl seguimi~nto de los egrésados respecto a la Inserción laboral, relación con,l niversidad El 
interés por la formación permelOente,1 ya que laexperienoia adquirida por los mismo nstituye un 
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componente importante del ciclo de fOm1ación en tanto se transforma en, reflexiÓn y retroalimenlaciónde la 
,c_aITera. i , ! 

Los~resados. al realiU!r el trámite adnjinístrativo para la obtención del titulo. dében completar digHalmente, 
laencuestá SIU·KOLLA provista por la UNC. 

CONTENIDOS MINIMOS 
, I 

, ¡ PRIME~ Afio 
MÓDULO CLlNICA M9DICA E INTRODUCCiÓN A LADERMATOLOOIA 

ObJetivos: ! • 

• Reconocer los principios éticos básidos para el ejercicio de la profesión. 
• Conocer las fiJnci(¡n~s e incumbencl~s del médico Internista. 
• Interpretar el cOÍlceRlo' de salud enf~rmed,adcomo un, proceso dinámico en el que, interactúan diferentes 

faClores (socioecon~mlcos, p()uticos,! culturales etc,). 
• Reconocer Jahecesi~ad,de interconslJlta y la dedvaciónoportuna del ~aciente 
• Reconocer los slntornas y signos dellas diferentes enfermedades de IllE!diclna IntemUn ,relación a cada 

Unidad (Cardiologia. Intectologla. (;astroenterología, etc). sus manifestaciones clfnrcas mediante el 
examen semiolóllicp completo. el uso racional de los m,étodoscomplementarios para efectuar 
diagnósticos cor.rectbs ycompletosll generar estrategias de tratamiento yprevenclón. " 

• Incorporar los conocimientos gene¡¡\les de anatomla, fisiología, embrlologiae hlstopatologia de la piel. 
• Realizar unaco, rrec/a ,histOria, OlfrilC~, dermatológica. Incluyendo anamnesis.evaluación de antecedentes, 

fisiológicos y patológicos y examen fjsico. 
, , 

i ! 

Contenidos: , ¡ 

UNIDAD 1: INTROqUCtORJO y IÉTICA4lntroducción a la Medicina Intema. Deberes del Médico, 
Responsabilldad Médico'ILegal. Derecho$del Paciente. Bloética. , .. 
UNIQAD2: CLlNICA C.6\RDIOLÓGICA, Insuficiencia Cardiaca. Cardiopatialsquémlca. Miocardiopatia 
Chag,áSiC¡\., HiPertE¡nsióniArterial" ValvUlopatias Mitral Y,' Aórtica. ,M, étodoscom, Plementarios de piagnóstlco. 
UNIDAD al INFECTOLqolA. Enf¡)qued~1 Paciente Neutropénico Febril.lB,Cformas de presentación y 
tratamiento. Neumonias Intra y Extrahospltalarias. Antiblotlcoterapla. Slndrome Febril Prolongado y Fiebre de 
origen desconocido. Manejo del Pácient~ séptico." ,; 
UNIDAD 4: GASTROENTEROLOGIA. ~Indrome Ascltlco Edematoso. Cirrosis hepática. Slndrome de ,Reflujo 
Gastroesofáglto. Ulcera :péptlca., Hepatitjs. Diarrea aguda y crónica. Cancer de colon y de est(lmago. Métodos 
complementarios de diagnóstico , 1, " 
UNIDAD 5: NEFROI.OGIAY MEmO IN1ERNO. Paciente con Insuficiencia Renal Aguda y Cr/mica. Slndrome 
Nefrítico y Nefrótico, Rol]dellnte¡nista ~~ el paciente con Diálisis. Nefropatias Túbulointersticiales. Infección 
urinaria, Métodos ,Complementarios dediaanóstlco. " , '. 
UNIDAD 6: ENDOCRIN(lLOGIA. Diabetes. Hipertiroidismo. Hipoliroidlsmo. Insuficiencia Suprarrenal 
UNIPAD7: ONcoliEM~TOLOGIA. Arje~ias. Uso racional de la sangre, Coagulopatlas. Pue' al dla de la 
Oncolog1aAelual.pompiicecionef! de la Terapia Oncológica. Slndromes Paraneoplásicos. C ,cerde origen 
desconocido. I ncidenciaide CáncElr. oet~cción precoz , ' , ' 
UNIDAD 8: CLlNICA N~UMONOLÓGICf\. ManejQ,Clinicodei paciente hipóxiPo; Insufle! ia,Respiratoria 
aguda y crónica. Cánce~ de Pulmón. TBG. EPOC y Asma. Métodos complementarlos diagnóstico. 

! I : .. 
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UNIDAD 9: REUMATOL\:>G[A. Semiologla reumatOl6gica; Enfoq4e clínico del paciente eón monoartropatía. 
Enfoque c;linlco del paciente con polial'tliopatla. Interpretación del laboratorio en Reumatologla- Radiologla. 
Osteoporosis. Osteomal~sia. Métodos complementarlos de. Diagnóstico. 
UNIDAD 10: CLiNICA ~EUROLÓGICA1 EnfQque Clínico del paciente con Neuropatia Pel'iférica. Enfoque 
Clinico del paciente 900. ACV. Tumoresqerebrales más frecuentes pnmarlos y Secundarios. Enfoque frente a 
un paciente con Cefalea~. MétodOS COmlllementarios de Diagnóstico 
UNIDAD 11: INTRODUCplÓNALA D~MATOLOGiA. Embrlologla:Pielyanexos. Consideraciones 
generales, Función: Piel, y anexos. Hlstdlogla normal: Epidermis, dermis e hipadermls. Anexos cutaneos. 
Hlstopatologla: Aspecto~ generales. C(j~elacion clinlca. Historia clinlcadermatológlca: basada en 
paciente con patologia cutánea, modelo para ejecución o alcance de la misma .. Semlologla dermatológica: 
Lesiones. é.lementales primarias rsecund:arías. Definición, clasificeción y correlaoión cllnico-patológlca 
Examen de la piel y mu~osas:inspeccI0n, descripción de las lesiones, dispoSiCión y ubicscion. Instrumental 
indispensable en la pract~a dermcltológi9a. Maniobras instrumentalesyno Instrumentales. 

Metodologla de enseñ~hza: Clase teó~a, ateneo anátomo-clfnico,. ateneo, reun.\onasbibliogrÍlffcas y 
análisis de casos,' , 

Modalidad de Evaluaci~n: oralylo escri\a bajo dWerentes modalidades: opción mOttiple,preg~ntasa 
desarrollar y análisis. de casos. Los criteríos. de evaluación son: adqUisición de conocimientos, capacidad, de 
razonamiento, de análisis y de aplicació~ .. La aprobación del módulo es con una nota mtnima de 7 en una 
escala de 1 a 10~· ! 

Slbllograffa: 
Ubros: , ¡ 

-AckermanA. '101 Enfermedades más cOmunes de laplel' Atlas clinico. Ed'40rtalMarban. 2002 
-Alblsu Y. 'Atlas de Derniatologla I'ediátrlca: diagnóstico vis.ual y cllnico'. Editorial Océano Ergon. 2° Ed 2009. 
-8010gnia J y col. 'TrataClo de Dennatolo~ía". Editorial Elsevier-Mosby2012. 
-Cabrera- Gatti. 'Dermatplogia de Gattl- pardama'. EditorIal El Ateneo. Ed •. 2003. ' 
-Cllrdero A, ~Blologra de !Ia piel", Editorial, panamericana. 1997 
- Camacho,COnejo Mir 'rvtanual de Dermatologia'. Editorial Océano ergon. Edició.n 20,13. 
- Domonkos, A.N. y col.: Ahdrews."Tratallo de Dermatologla". SalvatEdtt., Barcelona, 2005. 
- Fitzpatrick, Th. B.ycoIJ 'Dermatl)lo~ia én Medicina General". Edlt.. McGraw HIII, NewYork, 6i' y 7° edición 
- Garzón, R. y col.:Man~aIBásíc(lde D~,rma!Qlogía{3 tomos) EdltUNC., C6rdoba,.1981· . 
- Herane M I ycol .. ,'Den¡natologfa 1", l' ~d, 2008. . ... • 
- Habff T,. y col. 'Enferm~dades de la piel! Diagn6stico y Tratamiento'. Editorial EI.sevler Mospy . .2' Ed. 
- Lever, W~F. ySchaumb~rg-Level; G.: Hlstopatologia de la piel USA, Edit.lntermédica, Buenos Aires, 1979. 
- Larralde M y col., 'Derlj1atologia Pediátf¡ca', 2' Ed. 2010 . 
• Mazzini,M.A.'D~rlnatqlogla Cínica', E~it. López, BuenQS Aires. 1977. 
- Pueyo. Sycol., 'Derm~tologia Infantilep la Clínica Pediátrica", l' Ed. 19é9. 
,Pueyo S. Valverde R. 'Dermatología Neonatal' Editorial el autor 2005 •. 1' ed. 
- Urbina F y col., 'Atlas de Diagnóstico diferencial en Dermatologla'., l' Ed. 2008. 
-Woscoff Ay col.,'Derrriatologiaen. Medicina Interna", 3' ed . .2010. 

. I 

Publicaciones periQdica~: i 

Actualizaciones terapétJ\lcas Dermatoló~icas. (Trimestral). 
Archivos Argentinos de Dermatologla. 
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.Blue Joumal of Dem1atolbgy, (Mensual). 
Brilish Journal. Revista mensual. I 

Cuademosde DerrnatoloQla(Quince anos, desde 1984) UNe. 
Consensos Socied~ Ar~entina deDerm~tología 
Dermatologia Argentina. $AD. Revista trl~estraf. 
Dermatology. (Mensual) ¡ l. 

!,FORMACIÓNPRÁCTICA I 

ObJetivos: .' i 

• Analizar ydiscutirc~sóscfínícos de I¡¡práctica ambulatoria yde intemación. 
• Adquitir los conocimjentos sobre el ~anejO de las enfermedades tratadas en la guardia. i 

• ·.R. ea. lizar. una co.' r.rec.t. ~historla cunica. ilY dermatológica, incluyendo anamnesis, evaluación d. e antecedentes 
flsiológlcosy patológicos y el<Bmen sico. , 

• Aplicarlos conocimientos gel1erale~ de anatoml¡¡, flsiolog¡¡¡ y embriologla de I¡¡piel en elexameo Hsico, 
en el diagnostico y I(atamiémbJ de la~ diferentes patologías cutáneas. 

• Diagnosticar I'tratar, las patologlasc,ilnlcas y dermatológices páslcas, su evolución y seg~imiento 

Contenidos.: " ' 
Durante la formación príimica setrabaja~n. dé manera integrada, contenidos dé histotlaclíniea, examen del 
enfermo, m$todoscomp(ementarlos, urgencias médicas reonocimlentos básicos de la práctica en consultorio 
de dermatologla.· , 

, i i 

.Metodologla de la' ensllñanza:. I . . . 
Ingreso de pacientes y Cjlnfecciónde historia ellnica. Revistas desala. Pa.se de guardia. Ateneos anátomo­
cllnlcos. Atención d~ pacientes internado~, atención en consultorios externos. Gu.ardia centr.al: Ateneos de 
actuallzaciÓli del Servlcl<?de Cllolea Médica. Curaciones de hendas y drenajes. 

" 

Modalidad de Evaluacl(m: , 
Examen diario CQnJlaci~ntes reales eval~ando: habilidades en la anamneSisyexploración Hslea; 
esta~leclmlento de un ptilO diagnóstico 'tI diagn6sticos. diferenciale~: interpretación de eXploraciones 
complementarias;establbcimientode un !diagnóstico definitivo y de un plan terapéutiCO. . 

. . 1 

Blbllograffa .! ! 

Se consultará bibliografi~ presentada enllos diferentes módulos de acuerdo a lacasuistica que se aborde en 
los. ámblto,s de práctica. .: . 

, I 

¡ 

~OTACIÓN: INFECTOLOGIA 
Objetivos: , 1 

• Reconocer y.tratar.las enfermedades infecciosas prevalentesdenuestro país. 
• Idehtificar iaSlnfecciones intrahclspital~rias. 
• Reconocer y tratar las infecciones a gérmenes. resistentes . 
• Identificar el contrc¡1 epidemiológico debnfem1edades. 
• Participar encampafta~ deprevenci6n len la.comunidad. 
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.Identificar yreconocet I~s patologlasln(ecéiosas (fYacterJanas, virales y mlcótlcas) que epmpromelen piel y 
anexos. ; , 
.Trabajar en equipos ca~aclitud interdisqlplinariaen los. distintos espaClosderotaci6n, 

, I 

Contenidos: , : 
Infecciones intraho~pitaldrias. USoraCi(m~1 dSantibi6tleps.Génnenes resistentes . 

. 
eorltro. I epidemiológico i .de. enfenned¡ades. Infecciones prevalentes. de nUestropajs, Piodennnis. 
Dermatoviro.s1s.lnfeccl6~ de partes blanoas.lnfecciones mic6tícassuperflciales y profundas. , 

Metodologia de la I;nS~ñanza:. . i 

Revista de sata. Pase d~ guardia. Alenci9na pacientes internados yen consultorios. Discusión de casos. 

I 
, 

MOdalidad de Evaluaci6n: 
Es realizada al finalizar ja rotación, Los ~ontenidos teóricos .son. evaluados con la. modalidad oral y/o escrita. 
Las destrezasadqulrida~ por ellllumnoi durante su actividad son valoradas por el docente, a través de un 
informe escrito registrado en su pmtfolio.! . 

. I 

Bibliografía, l. . .' '. 
Se consultará bibliqgrafl~ presentada en: los diferentes módulos de acuerdo a la casuistica que se aborde en 
los ámbitos de práctica : 

, 

CURSO COMPLEMENTARIO: INGLÉS 
Fundamentación: 

i 
, , 

La. e. nseñ.ahZ. adein9. lés lepO finesespec.lficos en el contéxto de la for.m. a.CI6n .. depostgra. (10 del profesional de 
la salud. respondeala n~cesidad de pre~ararlO para que, mediante el manejo de la lengua. extranjera Utilizada 
entodoelmundocqmo ',medio de divulgación del saber científico, acceda a la información·en forma directa y 
esto constnuyaun Instrumento efiGientern su tarea de investigación y perfeccionamiento pro(esionaL 

El alumno es el centro Q~! proceso enseranza y aprendIZaje en ese sentido, sus necesidades e.· intereses, se 
transfonnan en un:ejell11portante para,l~ definición del método de trabajo, ta.estructuracIón pe contenidos, .la 
selección dé destrezas X la organización! de materiales. . 

I 

Objetivos generales: 

• Desarrollar. con)petencia lector~en inglés cientlfico-técnico. 
• Reconocere! manejo de. una le~gua extranjera como instrumento de comunicación e Información. 
• Aplicar ptíncipi6s de aprendIZaje independiente, en el desarrollada competenCia lectora, de manera 

que reconozca los beoeliciosd~ asumir esta actitud. 
: ! 

Objetivos especificas: " I 

• COhocerélléxi~O especifico dejdistintas áreas. temát.loas de las ciencias de la salud; 
• Reconocerlas estructuras gran)aticales presentes en los textos y sus correspondie 

! • 
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• Identificar y cOl)lprender las d¡f~rentes estructuras lingülsticas correspondientes a los distintos tipos 

de texto. . ¡ .' : 

• Comprender las relaciones existentes entre .Ia lengua materna y la extranjera. 
I 

Contenidos: 

Unidad I 
, I 

El articulo. El sustantivo:igénero, nÓmerq y caso. Frasesnominálés. Adjetivos poseslvos .. Prol1ombres 
personales: Verbo 'to belen presEmte. Pronombres objetivos. El infinitivo. El modo imperativo: 

Unidad 11, 
¡ I 

':Ihere be' en presenle. '~ome,any¡ no,eltery' y Sus oompuastos. PreposiCiones. Adverbios. Tiempo presente 
simple. El verbo ':Iohave'. ! 

, , 
, 

Unidad 111 
. ! 

La forma '-Ing'. T1empopresente¡:ontinu(¡. Comparativos ysupertatlvos deadjetivos.y adverbios. Verbos 
modales o defectivos; P!eposiclones. Futuro simple. Futuro próximo. ' 

, , 

, I 

UnldadlV ..¡ ~I. . . " 
Pasado simple, "!ñete bt¡' en pasado. P~sadQ oontin~o, Pasado simple d.e verbos regulares e.lrregulares. 
Pronombres relativo.~. N\lXos 16git,os, Presente perfecto, Pasado pe. rfecto. 

I , 

Unidad V , : 
, '. I 

VerboSdefeClivos, VOZ pasiva 1, Voz pasiva 11. Voz pasiva 111. Pótencialsimple, OraCiones oondibionales. 

Metodolograde enseñ.~nza: 
, 

i I , " ' 

Las actividades sedes~rrollan de manera exposttlva en parte teórica gramatical, seguida de la parte práctica 
que consiste .en la partlcipaClónac:tlva d~ los alumnos en lalraducCiÓn dé textos. Los temas $epresentanen 
forma gradual, revlsandq permanentemerte loense.ñado y atendiendo a las expresiones k:lior(¡átices, $e 
realizarán diferentes actividadestales édmo: ejercicios de múltiple.elecclón, forrnaciónde pal~bras, ¡extos 
para .completarcon sust*ntivoso preposiciones para presentar el vocabulario básioo relacionado con cada 
tema. El material eSpecíficQ de traducción. esta extraido. de libros y revistasclentlficas de actualidad, en el 
área de las Ciencias de !a Salud, que pupdan aportar a la permanente formacIón de los estudiantes, 

. ! 

Metodologra de laeval~acI6n: i 
, " 

La evaluación formativa l~e realizll a traV$s de un seguimiento permanente y personalizado del proceso de 
aprendizaJe. . 1, 

La evaluación sumat!va i;onsiste .Im tres ievaluaciones parciales y una final que se rinde a través 
examen final presencial:! i 

i i 

Todas las evaluaciones son escrHase individuales en las cuales elestijdiante debe demoslr, 
para comprender e inte~retar distintos tiPos de textos del.área de las ciencias de l¡¡ salud.·' .J. 
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'!, I 

Los alumnos que tienen cQnocimiento .de la lengua y están en condiciones de ti"áduclr textos de su área 
específica de tonnaclón,i.pueden ¡Icredlt~;dicho conocimiento a través de un el(amen libre. de traducción que 
se recepta en la Secretaria de GréldUadOf' en tres momentos del cicla lectivo: marzo, junio y noviembre. 

Blbllogra!fa Obllgatorla:¡ 
¡! ,,: 

• Martrnez,J~ulema; Orbl, Marfi¡ Beatriz; Orzábal, lillan; Sandrln, Maria Eugenia. "Manual de 
cátedra" l' Edl9i¡Jn 1999;2' Edición 2009. Córdoba. Argentina. Editorial COmunicárte. 

• Mart.1nez,Zule'lla; Orta, Marta', Beatriz; Orzábal, Lillan; Sanarln, Maria. Eugenia. ,curso De [ngles 
Médico Traducbión Nivel 1. lAño: l' Ed: 2000; 2' 2000,3'2006; 3 Reimpresión 2009; 4' 
ReimpreSión: 2~10. Editc'rial comunicarte. Córdoba. Argentina. 

BlbUograflade referen~la: 
i - , -, 

• Alexandeti L. q. ¡'Longman EQq,liSh Grammat': london: longman, 1988.. , 
• Biber, Dougla!i; Stlg Jc,hans~on; Geoffrey Leech; Susan 'COhrad;Edward Flnegan. 'Longman 

Grammafof Sppken and WrJtt~? éJ¡glish". Harlow: Addison Wesley Longman, 1999. 
• Collins, Peter; 'Carrnellal Hollol "English Grammar. An Introductioo'. Hóundmllls, Palgrave, 2000; 
• Downlng,An9~la; Phllip Loc~e, A. 'Universlty Course lnEnglishGrammar". LOndon: Routledge, 

2002." '1 

• Freeborn~ penllls. A "C()urse/;l~ok in English Gramm8'r. Houndrnills: Macmillan, 1995. 
• GOldberg, . .Ad~le E; DevinQasenhiser. 'EnglishConstruction." In The Handllook Of English 

Llnguistios. Ed. ¡B. Aarts and A. Mcmahon. Malden (Ma): Wileyl Blackwell. Pág 343-55 .. 2006. 
Http://Andromeda.Rutgel's.Edu/!JlynchlWritingl2009 ' 

• Huddleston, Rbdney; (¡eoffr~y K Pullum. 'rbe CambriC/ge Grammar .ofthe English Language'. 
Cambridg¡¡: Cambridge Up, 20~2. 

• LObeck, A.·Di~covering EngJisqGramma!". New York: Oxford Up. 2000. 
• Lynch, Jack. 2008. 'Guide ToGrammar And Sly/e'. 
• Navarro, Fern~ndo. 1\197 "A1anuaf De Bibliografía Española De Traducción e Interpretación' 

Alicante. España. Universidad ~e Alicante, 
• Nelson, G~ral~. 'Englis/J; An Essential Grammal". (Essential Grammars). london. Routledge, 2001. 
• Qulrk, . Randolph; Sld"ey ~reenbaum, Geoffrey Leech;Jan Svartvlk, A ,'Comprehenslve 

GrammarOfThe EnglishLangc.¡age'. Landon. Longman, 1985.1994. .• 
• Raymonll,Muiphy; GarcJa CJ~mel)te, Fernando. "Essentíal Grammar in Use' (edición en español). 

3' Edición. Oxf6rdUniversity Press. 2008. 
• Real. Academia: Españolél y la A~oc¡ación de Academias de la lengua EspañOla. Nueva gramáticá de 

la. lengua espa~ola. 2009. . 

Base de Dalós: i 
, I 

• MP. 4merlcan assocl~tion ot Periodontology <http:ltwww.periQ.org/> 
• Abouti,com Nutrttion. <~ttp;lInutrition.about.coml> 
• ACA. American. ChirqpractlcAssociation <http;/twww.acatoday.org/> 
• ACOEfIoI. The American Collega 01 Occupational and Enviro 

<http://www.acoem.orti/> 
, 
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• Ailme~t~.com;< http://Y¡WW.ailments.com/> 
:!017 - -- Año -de las-E~er_glas- keflovobleS" 

• Ahnal~ él Intarnal MediCine <http://wwW.annals;orgl> 
• Ans~rs.com. Medical! Encyclopedia<http://wwW.answers.COml> 
• BBC. I'lealth. <http://www.bbc.co.uklhealthl> 
• BioMed Central Upda~, Head & Faca Medicine <http://wwW.head-face.:med;com/> 
• CDC. fenters forOisease Control and Prevention <hj!p:II'M'/W,cdc.gov/>. : 
• Ene.! 01 Ilehaviqral Modificalion and Cognitive Behavlpral Therapy. 

<Http://es.scrlbd.com/d.0c/35892683/Behavloral-lnterventlons-in-Cognitive-BehaVio.r-
Therapy> '1 

• Gasb'qSóurce AstraZe~ecaWebsiteS <http://'M'/W.gastrosollrCe.com> 
• Health', Oaily News<h~p:l/'M'/W.dailynewscentral.com/> 
• InfoRadiology. <http://IfWW.radlologyinIMrg/>. . . . 
• Intern~tional JOllrnal oí Health Geographics <http://'M'/W.ij-healthgeographlcs.com/> 
• Jennif~r B. Marks. Di~betes Rese.arch Instftute, Divlsion 01 Endocrinology, University 01 

Miami,l April6 ¡ 2010 <http://www.qi¡jbetesresearcJ:1:org/> 
• J(Íurn~l.oI Medicalca~e Reports <http://'M'/W.jmedlcalcasereports.com/:;> 
• Journal WATCH. Sp~clalties. Women's health.<http://womens-heaHh.jwatch.org> 
• Mayo pUnic <htlp://wwW;mayoclinib,com/> . 
• MedlcineNet.com <htt~:/Iwww.mediCinenet.com/scriptln1ain/hJJ.asp> 
• MI!dIIQcus.com. <httP:/A'M'/W.medifocus;com/2009/index.php?a=a> 
• Medlirle Plus. Medical ¡:ncyclopedia <http://'M'/W.nlm;nih.gov/medlíneplus/> 
• Medp¡¡ge Toda)' bttp:llwww.medpagetoday.com 
• Medp~ge Today. Guide,to-Biostatistlcs. 

<http://'M'/W.medpageteday.com/líb/eontentlMedpage-GUidS,to-
: Biostatistics.pd!> -

• Meds4ape. <httpJIW#.medscape.COm/gastrotlnterology> 
• NiH. ~he Nationallnst¡tutesol Health <http://www.nih.gov/> . .. . 
• Obste\r1csandl3ynecqlogy. <http://journals.lWW.éom/greenjournallpagesfdE!fau~.aspx> 
• Oxford Unlverslty Fi'I'!!SS on behaff 01 Ihe Society 01 Occupational Medicine. 

<l1ttp:I!'M'/W.oup.COmt~S/> . . .. . . 
• Pediatrícs.. Clfficial I Journal Olthe. American As.socialion . 01 Pedialrics 

, <http://pedlat~cs.aapPUbllcatlons.org/> 
• Renalínfo.com. Baxter¡ internationallnc. <http://WWW.renalihfo.com/> 
• Science Oai!y: Health and Medicine 

<http://'M'/W.sciéncedSily;com/news/health..medicine/> 
• Special English. Mediqihe Book 3.Collier-Macl11illi.an 
• The Jburnai ofAllergy'~nd Clínica! Immunology<http://I'I\WI.jacionllne.org/>' 
• The L~ncet <hItP://WifW.thelancet.com/> , 
• The Merck Manuals. Trusted MedicaUnlormatíon. <http://wwW.merckmanuals.com/> 
• The N:ew EnglandJournal 01 Medicine <http://'M'/W.riejtl\;org/> 

• T .. 1.19 ~e, IV Yor\( 11'1. mes.,. Me.alth G .. u. Ide. <. http://health.n.yt~m.es.COm/.h.ealth¡f..es/inde~.html> 
• Vltal t.¡otes lor Nurslng. Psychology. Blackwellpublishlng<http://'M'/W.·. y.com/WileyCDAI> 
• Wikip~dia, Ihe tree en9yclopedia. <http://en.wikipedla.org/wikllWiklpe :Portada> 
• Worldi Health .organiz~tion <http://www.who:lntlenl> 

News 
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. CURSO COMPLEMENTARIO: BÚSQUEDA BIBLIOGRÁFICA YDEINFORMACIÓN BIOMÉDICA 
!! ; 

Fundamentación: " 
, 

En las úttlmas década$ bemos presenqiJdo innumerable cantidad de avancescJentificos ytecnol6gicos, como 
consecuencia la infQnmlciónbioroédlca.! ha tenido un crecimiento exponencial, Imposible d$. alcanzar .en su 
totalidad para los profesionales dula sal~d, .. '. 
Sin lugar a dudas en ~l mundo de hoy la evidencia médica es global, pero las decisiones. se toman en 
sHuaclones concretas dqndela realidad ~anitaria, social, económica y cuttural.son; en parte; determinantes de 
proceso de toma dedec!siones. . i. . . . . .' . , 
La situaci6nes más cOn'lpleJaaíJO si ten~mosen cuenta que no todo lo pubUcado es relevante, éstórequiere 
que .Ios profeslona!~s necesariamente atlquleran. nuevas forroas de entrenamiento y capacitación para definir 
el problema y generdruna estrategia de ~úsqueda definida. , 

, 1 

Objetivos:, I '. .' . . . 
• Cono* la magnitud de la Información publicada, sus ventaj~s y desvent~ja.s. 
• Adquirir destrezas en I~búsqueda de Inform~ción en diferentes bases dedalos biomédicas. 
• SelecCionar unaestrat~gia de. búsqueda de acuerdo al problema planteado. 

: ! 

Cóntenidos: 

Unidad 1: . I
1 

. . '. 

fundamentos de la Epldemiologla oliplca. Magnttud de la inforroaclón. Fuentes y Organización de la 
Información: Niveles dei evidencia. GraQos de recomendación. Formulación de preguntas. • Descriptores en 
Ciencias de la Salud (DéCS). ¡ 

; i ' 

UOid,ad 2: i.. i 

Biblioteca virtual de salud. Redes que ~onstituye la biblioteca de Latinoamérica y elCarib~.Búsquedas via 
DeCS. ,i i 

Revi$lonesSistem~tica$. Base de datosl, Cochrane. 
ACCESSSS 

Unidad 3: ¡ ¡ 
Guias de Prá.ctica CIi~id~, BúsqUi:daenIClearinhouse, NICE y SIGN 
Boletines de InformaCión terapéubca. ' 
Sistemas pe alerta:.BIo~s. Evidence UP1ate - Revistas de a~eso libre (opena~es). 

, 

Unidad 4: ,1 . 

Medllne: Búsqueda simple. VocabulariO MeSIl. Búsqueda BásICa; Medline: Búsqueda intermedia. Clinical 
Querles : ! . 

Cltasblbllográncas a pa~ir de las norm~s VancouVer. 
i I 

Metodologfa de Enseñ~nza: ' 

Planteo te6rico: conce~tos en mlación 1, a información blomédica,'irifóxlcaci6n", forro' 
búsqueda de Informaci~n (PICO) e iden\ificación de descriptores en [)eCSlMeSH. 

, , 

~ 775 
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Activldad~s de aula vlrfual: Lectura$ de ~aterialbíbríográfiCO y uso de los vldeo,$ tutorlales para.la búsqueda 
de informaciónenlntem~t, utilizando metabuscadores y bases de datos. Identificación de tltulos significativos, 
valoración de descriptores de lbs mismoi. . . 
Seleccionar por áreas, a~pecto cllnlco, e~ad, entre otros. 

i 

Modalidad ,de EvaILlacl~n: 

Pres.entación de trabajo', escrito, E!nllladd a, través del aula vlrtuál. El' mismo consiste en el, pianteo de una 
situación ellnica, describir la pregunta en el formato PICO, buscar losdescript9res a part)r del MeSh y DeCs y 
realizar una busq~eda ~Ibliográfi(:aen. rjJetabuscadores , boletines, blogs y bases de, datos; describiendo la 
sistemática para refinar 111 b~squeda, luego seleccionar basta 5 citas bibllográficas y referenclarlas, de acuerdo 
a las normas Vancouver.:' , , 

Bibliografía: 

'Alelxandre-B~navent It 'Fu~ntesde información en ciencias de la salud en Interner'. panace@ 
20,11; 12(33): 112-120 I ' :! "" 1, -' , 
-Alelxandre-Benavent R, Gon~ález, Alcalde G, González de Dios J, Alons.o-Arroyo A. 'Fuentes 
de, información ¡ bibliográl1ca (1).1 Fundamentos para la realización de búSquedas bibli9gráficas". Acta 
Rediatr Es~. 2011;69(3): 131"136 
-Bolatfn Infa~, 'FUENTES I¡ DE INFORMACiÓN DE MEDICAMENTOS. INFORMACiÓN 
FARMACOTERft,PÉUTIOA IDE LA COMARCA'. 2011. VOLUMEN' 19, N° 6. 
http~fWW)'l.osa~etza.euskacll.r\etlcevime/es 
-BorQes F .. 'El ¡estudiante deehtornos virtuales. Una primera aproximación'. DigithUm. N.o 9. UOC. 
2007. Disponibieen; hltp://wwW,uoc.edu/dlg1thurnl9/dtlésplbotges,pdf.ISSN1575-2275 
-DICenso,A; Bayley, I.j Haynes, R B. 'Acccessing pre-appralsed evldence' fine-tuning Ihe 5S 
modal intoa6S model. ACP Journal Club 151($):2-3, 2009.. • 
-González de Dios J. l!alag9br Santama!la A. "Revisión sistemática y metanálisis (/): ,conceptos 
bás/cos'.Evid li'edlatr. 3: 107.2~07. • 
-Gonzálezde Dios, J; lau~uel Álvarez,JC 'Súsquedaeflc1e6te de Jas me"jores: pruebas Cientlficas 
disponibles en la literatura: fue,jtes de InformaCión primaria y seCundilrla'. Evid Redlatr. 2: 12. 2006. 
-Martfn Muñoz, P; Rulz: Canel'a, J. 'Gulas de ¡:Yáctica ainica (J); conceptós b'áSic~". EI/'Id Pediatr.; 
4: 61. 200a, ! I . 
,McAllster. FA;, GrahaRI, L; Kiur, G W, Laupacls, A. 'Evidence-Based MedIcine and the Pract/clng 
Clínlcian'J Ger\ Inlem Med. April; 14(4): 236'-242. 1999. 
-Rada, G;Leteller, LM. ¿Podemos mantenemos actualizados en medicina e.nel Siglo XXI: Revista 
Méd Chile. 137.: 701-708, 20091 
~mith, JH; ~aynes, I~ B, Jphnston, M E. "EffeC\ of problem-basedself-direcl undergraduate 
educallon (m lile-long leilrnlng' J CMAJ. 148(6):969-76,1993. ',. 

SEGUNDOAf:lO 
MÓD,ULO DERMATOLOGIA I 

Objetivos: . i 

• Consolidar ellengu1ijey semiologia ,dermatológica. 

;v y':;':~ 
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" 1, I '2017 ~ t¡- Año de las ,Elierglqs, R~novClble,s· 
• Integrar yaplicarlqscQno.cimientosde¡la unidadmelanoepidérmica ys.u (unción. 
• Reconocer y explicarlas patoIOglaS'Plgmentar~SCOngénitas y adqulrtdas. 
• Claslficarlasdls!lntasdermatosis eritbmat~camosas a partlrcte sUS cuadroscllnicos. . 
• Reconoeer y dKerenclarlas dWerente$1llanlfes1aClones liquenoides 
• Explicar el papel de la piel COmo barreta inmunológica y las patologias relacionadas. 
• Identificar las infecciones e infestaciones más frecuentes. 
• Definir principios de ttat.amlentos tópicos, sísim'COS y rislcos 

, I 

Contenidos; . . . .. . . ' . ..1 
UNIDAD 1: TRASTORNOS DELAPIGMENTAClPN. PatolQglas congénttásy adquiridas. B.iolQgia del 
melanoclto, Vitillgo e hiPOPIgmentaclones.¡Trasto~os conhlperpigmentaclón. Hlpermelanosis difusa,y 
circunscrita. DIscrornlase hipetplgmen\aclón IIne les y reticuladas 
UNIDAD 2: DERMATOSIS ERITEMATO~SCAM SAS. Psorlasis. Eccematidés.ErHtodermla. Parapsoriasls. 
Artritis reactiva {Síndrome de Reiter}. En cada pa ologla se analiza fislopatogenia, cuadroclinico, laboratorío, 
diagnóstico diferencial y pautas de tratamiento. I 

UNIDA!) 3: LIQUEt-\ y REACCIONES LIQUENOlpES. Definición, etlol091a, fisiopatogenla, clasificación. 
manifeslacionescllnicas; diagnósticp, diagnósticos diferenciales, pronóstico y tratamiento. 
UNIDAD 4: ALERGIA DERMATOLÓGI.CA: La pi~r como barrera inmunológica. Eczema. Prúrigo. Urticaria. En 
cada pajOlogla se analizafisiopatogeni~; Cuadrotlnlco,laboratoriJ, dlagnósticodiferencialy pautas de 
.tratamlento. . , , . 
UNIDAD 5: PATOLOG1A INFECCIOSA l. Pioder ·tls: Flota saprofrtay patógena de. la piel. InfecCiOnes 
bapteJ'i~nas agérménesgram posHivo$ y glClm n~1 galivos. En cada. patologla se analiza cuadro cllnieo, 
laboratorio, diagnóstico diferencial y pautas de tr amiento. Aspectos epidemiológicos, Pediculosis: 
Infecciones producidas por Phtlrium pubis y pedic Ius humanus. Picadura de .insectos. Mlasls .• En cada 
patologla se .analizacuadrocllnico,labbratorio, dl~gn6sticodiferenclal y pautas dé tratamiento. Aspectos 
epidemiológicos. . '.. .•.. $ . . .' 
UNIDAD. 6: PATOLOGIA INFECCIOSA JJ. Dérma ovirosis: Infecciones prQducidas por papoyavirus, herpes 
simple, varlcela-zoster. coxsackie, poxVi~¡js. En da patologlasaanallta cuadro cllhlco,laborátorio, 
dlagnóst.I.CO. dlferenci.al y.p.au. tas de. trata ... 1)1. ¡e. nto. A pectos. ePlde.mioló9ICOS. MI.C. OSlssu.pe.rflCI.ales: pat.oloQlas 
prOdUCidas por dermatophytos que afeelan piel, p los Y unas. Plijrlasls Verslcolor. Candldlasls. En cada 
patologia se analizacuadro.cllnico, labonjtorlo, dl~gnóstico diferencial y pautas de tratamiento. Aspectos 
epidemlolQglcos. .. . ! . 1 
UNIDAD 7i TERAPEUTICA y CIRUGIADERMAl OL6GICA • PRÁcTICAS DEL CONSULTORIO 
Terapé~tI~ulermatológlca: B~rrera cul~nea. Pr~scripcloneSméqlcas, tratamiento t~plco: principios, 
farrnacoclnética y apficaciones tópicas de¡fármac~s, cortlcoldes, retinoides, antibióticos, agenles 
antlmlcÓtlcps',agentes citotóxlcos, inlti~r\omodula~ores, terapias qulmicas, otras. medicaciones tópicas y 
fotoprot~ción. Tratamiento slstémlc~:cPrtlCOld,si.dapsona, aminoqulnollnas, fármacos cHot6ídcosy 
antimetabolicos, retlnaldes, antlhistam(nlcos, anti~iótlcos, antlvlricos, antimic6ticos.,lnmunosupresores e . 
Inmunomoduladores. Tratamientos fisieos: fotot¡¡rapla,fotoquimioterapiayterapiafotodinámica,láseres, 
ra.d. loteiaPia. ,braqulterapla. Biopsia cut~~ea: inclsional. y escislonal. Punch, Shaving. Electr~agulacI6n. 
crloClru .. gla •. Cirugía m. e~. 0. r: a. nestésic.OS:. s. utura¡. Genera. Ildadesi indlcac. iones y técnicas· ~ecíficas. 
Me!odologla de la ensenanza: • . , 
Clase teórica, ateneo anátomo-clínfco,.reuniones bibfiográficas y análisis decaso.s. 
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Módalidadde Evall!aclón: . . .. 
Oral y/o.escrita bajo diferentes modalid~des: opci~Í1 múltiple, preguntas'8 desarrollary.análisiS de casos. Los 
criterios de evaluación s.on: adqUiSi.CiOn.~. e!.co. nocirjJientos, capacidad de ra.zonarniento, de análisis yde 
aplicación. La aprobación del módulo es cón una ~ota mlnima de 7en una escala de 1 a 10. 

BlbUograffa: 
Libros: '. 
-Ackerl11'ln A. '101 Enfermedades más cOmunes ~e la piel' AUas clioico. Edttorlal Marban. 2002 
-Albisu y. 'Atlas da Darmatalogla PedlátrlC¡¡: diagnóstico visual y clínico' . Editorlal Océano Ergon. 2' Ed 2009. 
-9010gnla J.: y col. 'Tratado de Dermatologf~·. Editdrial ElsevlercMosby 2012. 
-Cabrera- Gatti. 'Dermatolpgla de Gatth CilrdamalEditorial El Ateneo. Ed.2003. 
-Cordero A. "9iologla de la piel". Editorial panamefcana. 1997 
- Gamacho, Conejo Mlr 'Manual de Deriria\ologia" Editorial Océano ergon. Edici6n 2013. 
- Domonkos, A.N. y col.: Andrews. 'Tratadl;¡ de De¡matologia'. Salvat Edi!., Barcelona, 2005, 
- Fítzpa~ick, Th. B.ycol.'Dermatalogla erl Medicj~aGeneral". Edil. McGrawHIII, NewYork, ,6' y 7' edlcion 
- Garzó.D, R.' Yco. l.: M. anua.l. Sásico de. ~etr)1. '. ' atologlla (3 lOmo. s) I:dit .• UNC., C6. rdoba, 1981 
- HeraneM I y col., "Dermatologla 1", 1e Ed. 2008, 
-Habff T, y.col. 'Enfermedades de .Ia piel 'Diagnóstico y Tratamiento'. Editori¡¡1 Elsevier Mo.sby.2' Ed. 
- Lever, W;F. y Schaurnburg-Lever,G.: Hislopatolo~lade la piel USA, Edil. Intermédica, BuenosAires, 1979. 
- Larralde M y col., 'Dermatologla Pedláttlca', 2" 8d. 2010. 
-Mazzínl,M.A. 'Dermatologla Cln!ca'. Edil. L6pe~, Buenos Aires. 1977. 

- pu.eYo .. s. y. c.oI., "De.rmat.o.IOgla.ln. fantll e. n. :,.Ia Cllnlla P9dié.tr.ic.a', l' Ed. 1.999. 
-Pueyo S. Valverde R. 'DermatOlogía Neonatal" E itorlal el autor 2005.1' ed, 
- Urbina F y col., 'Atlas dé Diagn6stico Diferencial en Dermatologla", l' Ed. 2008 • 
• WoscoffA y col" 'Dermatologlaen M~diCina Inte

l 

na', 3' ed •. 2010. 

PublicacioneS. periódicas: . , • I 

Actuanzaclonesterapétiticas Dermatol6glcas. (Tri~estrai). 
Archívo~Argentlnosde Dermatologla. 
BlueJournalof Dermatology. (Mensual).' 
British Journal. Revista rnensual. ; , , 
Cu.ade.mos de Denllatologia(Quince alios, desd~ 1984) UNC. 
Conseh,sos Sociedad Argentina de Detrnatologla 
DermatoJogla Argen~na. SAD. Revista trtmestral. 
DermatoJogy. (Mensual) 

FORMACiÓN pRACTICA 11 

••. · •...... 1z'?-i· 
cc,<~~:(t';z;..;.~;::,;;:ii/ 

Objetivos! • . , I 
• Ut~izar procedimientos semloI6glcOs!, de diBlnóstico a partir de conocimientos y destrézasque son 
especificas. : • 
• Atención al paciente de consultorio, extern, confección de Historia CHnica, seleújón de· métodos 
compleinentarlos. 
• . Reallzarde modo correcto la Inspección, pal ación, diascopla, I'I!spado metódlco,c(1diagnástica, biopsia 
cuténea, entre otros. I . 

• Implementar medidas cíe blosegurlda~. I 

16 
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o EJectuar las curacioneS pos\operatori¡¡s de los pacientes. 
o RealiZar el correcto manejó d,ellnstn.IJJlental, oonfección deJoja qu~úrgica, manejo del material extraldo. 

Contenidos: ' , , 

o Aplicar principios básicos de tratamientOSlóPI10S' sistémicos y fisicos, 
• Colaborar activamente en campanas d~ preve clón. 

Durante, la formación práctica se trabajará, de m ,nera Integrada, los contenidos teóricos desarrollados en el 
Módulo Dermatología 1. ' 

Metodoíogla de la enseñanza: 
Actividad de Consultorio externo: 
.Confección de Hi,stória clínica mínimo1'OOOlaño 
.Raspado metódlco50/afio 
.MlcológiC<l20Iaño 
.Bacterl9lóglco20/año 
.Cltodlagnóstico 20laño 
.Luz de, Wood 20laño 
.RevisUls desala 
Ayudantlas en las actividadeS quirúrgicas, 
.Curetaje 30/año 
.Biopsia .por punch 50/año 
.Crlocirugla 1 O/año , , " 
.Electrocoagulación30lañ,o 
.lnJiltracionas 51año 
• Toplcaciones: 1 O/año 
Internaciones: , 
Elaboración de historias cllnicas. desde la',intemaeión hasta el alta 
Guardias. 
PartiCipación activa en Campañas de prevención 

Modalldadc\e evaluación: 
Examen diario con pacientes raales' evaluan~o: habilidades en la ,anamnesis y exploración fislca; 
establecimiento de, un , plan, diagnóstico Y di~gn6stlcos dffefllnc.iales; Interpretación d,e exploraciones 
complementarias; establecimiento deUn,d!agnóstlpo definitivo y deun plan terapéutico. 
Evaluación de habilidades y destrezasquirúrgica~. 

I 

Blbllografia: I 

Se consultará bibliografla presentada en los dlfer¡nles módulos de acuerdo a la casuística que se aborde en 
los ámbnos de práctica. 

, 

ROTACiÓN: ANATOMIA PATOLÓGICA I 

I 

Objetivos: ., ., ., ; 
.Conocerlos principios histológicos de. la piel en us aspectos normales. 
oQescriblr los patrones histol(Jgicoscaracteristico,de patologlas dermatológic¡¡s. JI 11 • 

Fi!),:, ;,. 
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.Relacl@nar los datos de la historia cilnicll Y los hallazgos anatomo,patológlcos con el fin de establecer una 
correlación útil para el diagnóstico. ' • '. I 

·Conocer .las técnicas de toma de muestras y lal metodologia de procesamiento de material proveniente de 
citologia exfoliativa y biopsias de piel. . i. I 

• Trabajar en equipos con actitud Interdisclplinaria len los distintos espacios de rotación. 

ContenIdos:. .. . . . ¡ . • I 

HlstoIO,.9. fa. nOrJn.a.I.; Epi. de .. rmis,derm. Is e. hiPO. de .. rrs .. An. exos c. utlln. eos,. Hlsto. pa.tolosra: ASPeel.os genera.les. 
Procesamiento de muestrashistopatológlcas. Co.rrelaclón ellnJca; Alteraciones de la epidermis; 
hlperqueratosis, hlperplasla psoriasifol'l)l\), veS¡CU¡8S y ampollas, patronesneopláslcos de la epidermis, atrOfia 
epidérmica; trastornos de los melanqcitos. Al eraciones. de la membrana basal: vacuolizaélón, ampolla 
subepidérrnica, Infiltrados en bandadE\ 1~,uni6n ermo-epldérmlca, Infiltl'ados.perlvasculares, alteraciones de 
la dermis .papilar. Atterac.i.ones d¡¡la d,ermls. retl ular: granulo mas, infiltrados difuso, nodul.ar y perivascular, 
alteraclQnes del colágeno y fibras eJáSti~. ,alteraciones por depOSito, hiperplasias y neoplasias y quistes. 
Alteraciones de los anexos y del te~do sUbcutáne? 

1

I 

Metodologfa de la Enseñanza: 
Revisi6n y discusión de easos. 

ModaUdad de EvalUación: ';' 
Es realizad,aa.1 finalizar I.a. rotaci6n. LO. $ .. C ~ .. ntenid 's teóricos son.evaluac!oscon la modalic!ad oral yló escrita. 
Las destrezas adquiridas por el alumno durante u aelividad son valoradas por el docente, quien elabora un 
Informeescr~o. registrado en su portfollo., I 

Blbllografia: • • 1 

Se consultará bibllografia presentada en 1.06 diferfanles módulos de acuerdo a la casulstica .quese aborde en 
los ámb~os de práctica. 

CURSO COMPLEMENTARIO: METOOOLOGIA bE LA INVESTIGACiÓN t 

18 
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las ,actlvldades, prácticas tienden: a' demos rar que la investigación no es patrimonio exclusivo del 

láboratorio" Sino, que es, Posib,le,' ,de s, ~" r., r,ealiza a, e,n un s,e rv, icio hOSP,',it,a:larlo, e," ,un dispen, sarlo, ,o en un 
consultorio, a sola condici6n de respetar normas ue hacen más ordenado y fructlfero,el trabajo ya,la vez 

PUeden .contribuir a evadir el tedio deJa rutina YI a desarrollar el espirHucrltíco y mantener la actualización 
adecuada de' los conocimientos. ' '1 

Objetivos: , I 

• Identificar ycaracteñzar las etap~s del mélOdO cientlflCo. 
• , ValOrar su aplicación tanto ene! camp~ de la Investigación básica o clinica como en la actividad 

práctica asistencial. I ' ~' 
• ; Describir la estructura de un ,trabajo cientl co. 
• Diferenciar comunicación, trabáj0cientifi ,completo, comunicación breve ytesl¡; doctoral. 
• ,Interpretarel concepto deproba9i~dad. t 
• idéntiflcar las fuentes blbliográftc~~ más u uales y ,accesibles. 

, ' 

Contenidos: 

CIencia: El concepto de ciencia. Método Clentíficol Etapas. 

TeorJa (¡lentifica: Principales metodoIo9\~ para I~ búsqueda de la verdad cientifjca, Papel del. ensayo y error y 
del azar en la obtención dei conocimienlocientlfico. 

Búsqueda .blbliográflca:Metodología •. ~ fuenteslprlnClpales. Autopista Informática: I.nlemet (Publicaciones y 
Basesd¡¡ Datos,virtuales). Confección de unaflcha biblIOgráfica tipo. 

Trabajo. Científico: Los trabajoS clentificos y la e tructuta tlpica de acuerdo a n6rmas Internacionales. Análisis 
critico de: comunicaciones (orales, poste~) trabajo cIentíficos completos, trabajos de casuistica, puestas al dla 

Introdu,ccl.6n a la BIO, estadí,Stlba: El c;once,', plo dlbllles, tadlstlca,', Crlteñosde normalidad, 'usadOS, en m, ediclna. 
Técnícas de muestreo.Caractetlsticas de una ~uestra. Medidas de posición y, de dispersión. Concepto de 
probabilidad. 

la.R.presentaclón grállca: Elección de,'dlstlntos gráficos de acuerdo alosresuttados a presentar. 

Metodologla de la Enseñanza: i • I " . 
Durante. el dictado gel curso se, réa,li,zan ex~osiciones y se incentiva .la participación grupal a partir óe 

ejerclcicis, propuesta de problemas, cU~ion, ariOs orales o eS,Critos, entre otros. El mateñal deapre, ndizaje que 
utilizaran Ids profesionales es eXtraído de ¡rabajo . originales, material de propaganda médica, entre otros, 

Metodo.logla de la Evaluacl611: 

En Metbdologlade la Investigación' L se realiza en forma eserHa, con preguntas 
plantean problemas o ejercicios. 

:; , 19 
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Bibllografia: 
2017 ~-~ AñO;'d_" los Enetglos, Renovables· 

- Alvarez-Gayou Jurgenson, J. L.. Cómo h¡¡cer ínvFsligllCiÓn cualitativa. 2007 

- Bernal'. C. A. Met.bd.ologla de l.a íhVeStlg .. ~Ción. Etitorial Pearson; EducaCión .. Segunda Edi.Clón. México. D. F. 
pp. 51-69. 2006 ' 

-Bernabeu-Wittel M, Aionso-Coello Pi! Rico-Blá~quez M, Rdtaecnedef Campo R,. Sánchez Gómez S, 
Casariego Vales E. Desarrollo .. ' de ,~4las de prÍlctica ellolea en pacientes con comorbllidad y 
pluripatologia. Aten Primaria. 46(7):385~92, 2014. exto com leto 

- Demlrdjlan G, ROdríguez S, Vassallo J9; lrazola
l 
V, Rodriguez J. Capacitaci6n hospttalaria de profesionales 

pediátrlcoseninvestigación y gestión •. Arch. Arg. ~ediatr. (115),2017 

• Carli, A. La CienCia, como herramienta: Ed. BiblO¡- BsAs. 2008 

- eazau, Pablo .. Guia de MetodolOgía ¡qe la Inyestigación. Universidad Complutense dé Madrid. Sitio en 
IntetnetWww.ucm.él;/BUCMlpsVguia r~,inve.ht'f' . ...... . 

-Dominguez Granda, Julio Benjamln 'M~nualde, Metodo/ogla de la InvestIgación científica' Tercera Edición. 
Universidad Católica Los Angeles, ChirIJ.bote. Perú, 2015 

.Gula para USO de citas y blbl/agrafla. hlt
i 
1IWww} m-ude .netltextos/titulacion/Gui citasbiblio. df 

• HernaOdaz Sampieri, R.; Fernandez Collado, C; Baptista Lucio, P. Metodolagla de la Investigación. IV Ed. 
Méx'ico:,Mc •. Graw HiIIlnteramericana deNéxlco, ,006. 

Kennel, B.8ioética, Salud Mental y pb¡coanáli~is- Capitulo: 'Investigación clelitífica en Salud Mental: la 
géneslsdelp&nsamiento ético en la subjetividad 1elinvestigador"; Ed. Polemos. Bs As. 2009 

- Laporte, JOIm-Ramon. Principios báSíc¿idelnV~tlgaCi6n cliniea. url:http://www.icf.Oab.es/llibre/llibre.htrn 
; , 

-Nationallnstitule for Health and,; Clinieal Excellénce (NI CE). Developing NlCE gliidelines: the 
manual[lnternet), Londo,n: NICE; Disponible en: htt s:lfwww.nlce.o~ .ukl rocess/ mO/cha ter/lntroductlon· 
and-overview[acceso 27/912016 

-SampieriRH,Colllildo CF,Batista MA¡'Metodblogla de la Investigación' (5ta Ed) Ed. MacGraw HUI. 
México.2010 . . ',. . I

I 

- Scottlsh> Intercolleglate Guldelínes t'l~!Work (SI13N 50). A guideline developer's handbook, Edinburgh: 
Scottish Intercolegiate Gidelines Networ~(SIGN);lr015. Texto comoleto 

CURSO COMPLEMENTARIO:. BIOEStilDISTICt I 

Fundamentación: '1 

La Bloestádístlcaes una rama de .la~atemátiCr dedicada a.lanálisls de.la Información de determinado 
fenómeno en ,las ciencias de la vida •. :Es una ra~ade I~s m.~temátic~s y u.naherr~mi.en que estudia. los 
Inétodo~ para recolectar unamuestrarepres1ntativa de datos, a fin de explicar correlacíones y 
dependencias de un fenómeno natural, de ocUrrercia aleatoria o condicional .. AsI los P slonales de la salud 
deben asumir el conocimiento de laes!liP!stita c9mo Instrumento básico que le perm . 1lU~~ competencias 

!, I 
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mlnlma~ . y necesarias para pOder an~lizar de ~ rma crítica la Informacl6nestadlstica, asl como realizar e 

Interpret:aranálisiS e. stadlsticos en. diferen,te. s estulíoS de InvesügaCió.Oi 

Objetivos: , • 

• Reconocer a la Estadistica cortló dn instrumento para su activ¡dadpro!esional. 
• Conocer .elálcance qel Método E$tadistit como recurso para poder trazar adecUadas estrategias de 

investigación en el área de lasal¡Jd. 
• Adquirir la capacidad de analizaiqon juicl cntico la literatura actual en Ciencias de la Salud. 

, ! 

Contenidos: .' . ' . I 
Introducción: ¿QUé .. es la. Estadlsti.C a?,.su •.. aPliCajlÓn al cam. pO dé. la Salud, Defi.Oiéiónde lerminologiá bililica 
de Bioestadistlca, Varlabllidad Blol6gica. ' 

, I ' 

Elementos de demografla: Poblaci6n, tipos, cal"ljcteres y pirámides pOblac!onales,. 
, l' I 

Identificación de variables: numéricas y categóricas, 

An. áIlS.18., de.', S.C. rIPtIV.O.: .• de, .. la .. s va. rlable .. S ..•.. , .,.M.' .. edidaSí.es. crtptiva.s;e. sta .. diSli.ca .. s. d.e. ten .. de.nCia .. ce. n. tr.al:.la media, la mediana, el modo. Medidas ele valiaoilidad o d perslón: desviación media, error estándar. Coeficiente de 
variaclón;asiinetrlay apuntamiento. Meéi~as des riptivas de varlable.s categóricas. 

Representaciones gráficas: Gráficos paravariabl s mensurables y categMcas; ejempnficacionesprilclicas de 
representai:lonesestadisticas en salud, i : 

Metódologia de enseñanza: 
. , 

Clases eXpOsnivas y participatlvas con dispusión de Ejercicios prácticos. Realización dé Trabajos Individuales. 
Lectura de artlculos de investigación en pienclas ~e SalUd en la que se incluya Informaciónestadistica. 

Modalidad de evaluación: 

Laevalúaci6n consistiré en el análisis de Ona cital bibliográfica donde deberá fundamentar la coheréncla entre 
los objetivos y los diseñOS metodol691co~ y estadl~ticos propuestos por lo.s autores, 

Bibliografía: 

• • Bradlord HiII A,'7exto básicO t!~ ~stadf~ica médica'. El Ateneo, Buenos Aires, Argentina, 1980. 
• ,Damon $.aunders., B; Trapp, R..G. 'Bld,estadJstlca Médica'.' Ed, El Ma.nu.a.IModemo. MéXICO .. 1997. 
• Juez Martel,. P; Diez Vegas, i F. 'Pro/Jabifidad y Estadistica en Madicina'. Ed. Diaz de Saritos. 

España. 1997. . J 
• Norman, G R,Strelner, O L.'Sioestad tlca', MosbylDoyma Libros. Madlid. 1996. 
• Peña,D. 'Fundamentos d .. 9 Esta. d, ¡stica'. rManuales enCie. ncias SoCi~les, Ed, Alia 
• Fundamentos de. Bioestadlstlca' 2da e ci6nde Marcelo Pagano y Klmbe~ 

Thomson. 2001 ' . 
• 

75 21 . ~ .JI .. 
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CVRSOCOMPLEMENTARIO: EPIDEMlpLOGIA I 

Funclamentaclón: ! '1 

l. ' 

EI.abordaje del área de la salud por su 6omPlejid~d, presenta dificuftades qué escapan. al sector y requieren 
unenfoque ... t.otaliz:ado.r Qu.9 perm. tta ana.l.ita.r.el pro¡eso. salud,enfermedad y.a.sea a nivellocaloreg.lonal,como 
emergente de una situación ,socioeconOmica y cU'lural. 

LaePlde •. mlologla e5 .. la dIS.ciP.lina que 8Po.rta lO, .. nwumentos. necesariOS .. para. lograr una aproximación a la 
realidad y proponer la respuesta acorde a las n sld.ades que surgen de lo.s estudios especificos, 

, i, 
Estos conocimientos. básIcos POSibilitan. el acces9 a determinada metodologIa de análisis de información y la 
Incorporación de técnicas y herramlenta~ para logtar un desempel'io técnico y cientiflco cualificado. 

ObjetivQs: 

• Conocer la metodologia epIdemiológica y sul aplicación en el campo de la salud para describir y analizar 
el proceso salud - enfermedad en la com~nidad e investigar sus factores determinantes con crtterlo 
biológico, ecológico y socio cultural, 

• Evaluar las observaciones y datos para laborar en la planificación de servicios de salud y en la 
Implementación de prc>gramas prev~ntlvos a ecuados. 

• Reconocer la ulJlidad de la epldemlologia en lel campo de la salud. 

¡ 

Contenidos: 

E .. Pldeml.oiogla. Defi,nlClo.nes. Objeto d.8. ,.e .•.. s. tudló~.'ASPectos hiSI.ó.rlCOS .. yevolucI6n, US.os de la ePldem'.IOI0918 .. 
los determinantes del proceso salud-enfermada . Componentes de. la historIa natural de la enfermedad y de 
las estrategias de Intervención y prevenclqn de la enfermedades. 

Factores que definen el comportamlen)o de las enfermedades en cuanto a persona, tiempo y lugar . 

. 

causa.lidad en EPid. emiologla. Criterios .. ,~e asoctclóh causal. Modelos c.ausales. Causa suficiente y causa 
necesaria. Multlcaus.alidad. ! 

Cuantlf!caclón de los problemas <fe i ~alud. Medición en .epidemlologla. Fuentes de datos. Indicadores 
ePld.emlo .• 169• lCO. s: fre. puenc. las a.DsOIUfaS. :,Y.re.lat.iv~ ... Raz:OrfeS, Pro. porcion.e .. s y fasss.(genersles, especificas, 
estandarización por los mélodosdlrectoe indire90)' Prevalencia e Inc.idencla. Incidencia acumulada. Tasa de. 
incidencia. Helaclónentreincldencla.y prevalencia, Indicadores de mortalidad y morbilidad. 

.. I 

Est. UdIO .•.. 5 .eP .. lde~iO. ,.169ICO. S.' ~¡sen. os O ••. b .. ~ .• erv .. ac¡1ales,e ... xperlm.ental,. pro. SJle. cliV. o, retrosP. ec.tivo, lon .. 9. itudiO. al, transversal, descnptlvo y anahtlco. Estudlotransv rsal. Estudio de cohortes, .. Estudlo caso-control. 

Cuantificación <fe riesgo. Riesgo: Concepto. ¡actor de Riesgo: Identificación. Medidas de efecto:· riesgo 
relativo, odds ratiq. MedJda~. de In;p~cto: rljS90 atrlbulblepoblacional, riesgo atri~ulbleA>o.blaclonaJ 
proporcional y fracción prevemble pobla<¡lonal. , 

Vlgllan~la de la. salúd, concepto,Objetlvos.1 Fuentes, búsqueda y recolección de lios. Análisis e 
Interpretación de la .lnformació.n. EstudiO! de brote

1 
1/ ... lE .... 
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2017 ",:- Afio de los 'E"erglos Renovables· 

la me1Cídoll)91a de la clase seráexpositiva COh I análisis de casos epidemiologicos y se incluirán trabajos 
prácticos grupales relativos a lasespecíalidades, 

Metodologfa ,de la Evaluación: 

Evaluación de proceso a través de la resÓlbción dt casos y evaluación ,final escrita 

Bibllograffa: 

• 'Bonita, R;' Beaglehole R¡ Kjel!stromtj T. 'Epid~mlo/ogía Básica', 2" edición. WashIngton. O.C: 
OPS., PUblicación Cientifica y Técnica N'~9. 2008. 

• C8,5tl',IIO sa, .,19a',d,O' C. Edi,t, Oro ,"',"1.4", ,',8" n"ua/~S,oobbre,el enroqqe, ,de desga en la, atencl,'ón maternoin,fanm'. , Serie Paltex N'7. 2' edición. OPS'. 1999. 
• ',Gordls, L. 'Epldemio/ogla', 3'ediclón. ' Itor:Elsevler Espana. SA.2005. 
• ., Her, n, ández, ',AgUadO, L. "Manua, I~, e EPirfljm,l'o/Ogía y saludPÚbliC,a' . .Edltoria, I Médica Panamericana. 

Buenos Aires. Madrid; 2005. ' , , . 
• 'Rulz Mora, ',es, A; M,orillO z~, ',al, e, L ~. ",E;Pldemldlogla Cllnica: iliVesf, Igaci6n elihica, aplicacfa~ 

Editorial Médica PanameriCana. Bogotá- 010mbia.2004. 
• S,choenbach, VJ."COmprend!~l1do los ulll/amantos de la epidemiolog/¡¡: un texto en evolución "., 

Departrnerít 01 Epidemioio~y; 'School of IPublic Health. Universily of North Carolina at Chapel HiII; 
,2000. ' 

- SerIes de, pU,bllcaciones de hl'[)irecciór\ de Estadistica e Información de Salud, del Ministerio de 
Salud de la Nación. PUblicaciones periódicas. 

Bases de datos: 

http://www.deis.gob.ar 

http://WWW.ivho.inVr*arch/es/ 

http://www.new.paho.org/arg/index.php , 

ObJetivos; . I 
• Elaborar diagn6stlcosintegralas, y tralatnlentds acordes a las dermatosis. 
-Identificar las distintas infecciories, de tr~nsmisión sexual, sus aspectos epidemiológicos y sus 

impllcancias en,otra5afecciones dermaloló9i9as. 
• Realizar diagnósticos diferencialesl0~entar I\atamientos de lepra y Controlar su eficacia en los pacientes. 
• Identificar las reacciones lepromatosas ysu ¡atamiento. 
• Cla,S, ific, a,r las, di~" ' intas eMe, rm" edad, es, ", del tej do co, ne, ctivo y aSis"tir,a, pacientes realizalJlf6 ,los estudios 

especlficos para el diagnóstico ytratatniento de laspatoioglas. 
• ClaSificar las P¡¡IOloglas del pela y ufias partir del conocimiento de sus cuadr' 

natura,leza congénita o adqUirida. '. I 

1\ 775 
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• ClaSif¡qar y desarrollatlas.patologl~s de las gcndulas$UdOIIParas y sebáceas. . 
• .Definir. las distintas d .... ermatosis .amp .. t¡lllares, a pa. rt.lrde los cuadro. sc.unico.·· s, ha.uazgos de laboratorlo,para 

un adEicuado planteoterapéuUco. 
• Conocer las manifestaciones cUnlcas de enfe edades de mucoSas ysemlmucosas. 

1: i 

Contenidos: j 
UNIDAD 1: INFECCIONES DE TRANS~¡SION EXUAL 1. Sifllls: adqulri4a ycongenita. Sifilis y embarazo. 
Chancrolde. Infec~l(mes producidas por fhlamydlas. Blenorragia. Epidemiología, formas de 
manifestación, laboratorio especifico, Ilftainiento profilaxís. 
UNIDAD 2: INFECCIONES DE TRASMIS.IÓN S· UAL 11. Herpes genital. CondUomas acuminados. HIV. 
SIDA .. En. cada patologfa se analizan! ~specto epidemiológicos, cuadro .clinlco, laboratorio, diagnóstico 
clfferencl.al y pautas cletratamiento, , 
UNIDAD 3: SARCOIDOSIS. SeanaliZ¡¡ cuadro clínico, laboratorio, dIagnóstico diferencial y pautas de 
tratamiénto. Epldemiologla ' . \ 
UNIDAD 4: LEPRA. Analizar epidemiologla, cua~ro clínICo, reaccíones lepromatosas, laooratorio, diagnóstico 
diferencial. Aspectos inmunológico$, p~u!asde !9tamient9. Pilares de prevención. 
UNIDAD 5: PATO LOGIA REGIONAL. MICosis . profundas. Mlcetomas. Tuberculosis cutánea. 
Lelshm~. niasls. Definir.cuad. ro ... cl1o. ico".la .. Qorator~, d.ia906stiCO diferencial y P.au.tas .. de .tratamiento. 
UNIDAD 6: COLAGENOPATIAS, VASCULITIS, PANICULITIS y PATOLOG1A DE MMU. Lupus 
.eritematoso:agudo, sUbagudo, crónlcd. Escler?derm1a. Dermatomiositls. Enfermedad mixta d.el teJidO 
conectlv. O,. crlo .. 910 .• bUI.lnemias. vasc. U.litIS. Er. c. ada pato.IOgía se analiza .. par.áme.lros di.agn.ó .. stlCOS. ' 
laboratorio, diagnóstico diferenclai y pautas de tra¡amiento. Aspectos inmunológicos. 
Panlculitis: En cada patologla se .anallza 'etiopatqgenia, cuadro cUntco, métodO$ de diagnóstlco, diagnósticO$ 
diferenciales,pautas delratamlento. .' ¡ I 
Patologia de miembros Inferiores: Ulceras ¡arteriales y venosas. En cada patologia se analiza 
fislopa~.~en .. ia., c. uadro CI1.niCQ. laboratorio, cliag óstico dffi.ere. nclal y pautas. de tratamiento. Medidas de 
prevenclon. 
UNIDAD 7: ENFERMEDADES DE ~O~ ANE OS l. Acné: Epidemiologla, patogenia, manifestaciones 
cllnicas, formas especiales, diagnóstico, dla9nósr

r
l o d~erenclal,evolución y tratamiento. Rosácea: 

ePlde.miotOQia, estad. ifica. cl6n, manirest.~é!bneS cínicas, laboratorio, diagnósticosdfferenclaies, eVOlución y 
tratamiento. Derma!l!s. perioral. ' 
UNIDAD 8:. ENFERMEDADES DE LOS ANEX?S 11. Enfermedades del peto:. Congénitas y adquiridas. 
Alopecisscicalrizales y. no cicatrizales.TumOrts benignos y malignos. Enfermedades de las uñas: 
Congénitas y adquiridas (onicopatias Inflamato~Es e Infecciosas). Tumores benignos y malignos. En cada 
caso se analiza. cuadroclinico, laboratorio, diagnóstico diferencial y pautas de tratamiento. 
UNIDAD 9: ENFERMEDAD DE LOSANEXOS Il' Enfermedades de las glándUlas sudoríparas ecrlnasy 
apó.crl.has., p. at.ología,. s in.fe. CCioS. as e. infl.a."i. atoría.s Trastornos .de l.a .. sUdo~acIÓ. n •.. T. um~. res benignos y 
malignos. Enfermedades de las glál1dulas se á.ceas .. Tumoresbemgnos y malignos. En cada caso se 
analiza cuadro ellnico, laboratorio. diagnósllcodlf rencial y pautas de tratamiento. 
UNIDAD 10: ENFERMEDADES DE LAS ",UCO~ASYSEMIMUCOSAS. Enfel'medades de la cavidad oral: 
enferm~dades Infecciosas einflamatoii~s (eucoplasla, Ilquen,etC).TUmores benignos y malignos. En cada 
caso se.,analizacuadro clínico. laboratqrlQ, diagnlstiCO diferencial y pautas de 'tratamiento. Enfermedades de 
la mucosa,genital. Semlmucosas. • ' 
UNIDAD 11: DERMATOSIS AMPOLLARES. Dermatosis ampollares: Pénfigo. Pe goide ampollar, 
Dermatitisherpetiforme. Er~ema mul\iforma. E fermedadesampollar~ benignas en .. niños. En cada 
patologia se analiza fisiopatogenia, cuadroclinicor laboratorio, diagnósticodiferencíal vl, de trajamiento. 

t~75 off" 

--"---.,----,'~---'---------



140 
AÑOS • FCM 

Ffacultacf' dEl!: 
CIencIas MedIcas 

tan·nl.,. 

¡ •... ¡ UNe .\ Unlv.", •• d Naclona.l 
de C6rdoba ~~~!2lma 
201.7 ~ .' Mío ,de los Ene'rgfol 'Renovoblés" 

Metodologfa de la. enseñanza: . '. . ; 
Clases teóricas, ateneo anatomo-clínicos, reunlon~s bibliográficas y análisis de casos. 

. I 

Modalidad de Evaluaclóm .' ' I 

o.~a. I Y/O. esc.rtt. a ba.Jo .. dife.re. ntes. mot!. ali~a.·. ~~. 5: 0. PCi~n .m~ltiplei pregu~ta.s .a d. es. arrollary aná .. IiSiS de c.as05'. Los 
cnterios de evaluacI6n son: adquISIción de con Cimientos, capacidad de razonamleJilo, de análisis y de 
aplicación. La aprobación del módulo es con una, ota mlnima de7 en una escala de 1 a 10. 

: i 

Blbllogralia: . J 
Libros:' : , 
-Ackerrnan A. '101 Enferrne¡jad.es más comunas e la piel" Atlas clinlco. Edttorial Marbah.2002 . 

-Albisu Y. •..• 'Alias de D .... errn .... a .. tOI09iSP. e.dlát •. r. i.C~: .: d.iag .. ~ÓStico. Vlsu.al y c."n .. iCO'.,.Ed.itO. rial Océano Ergon. 2° Ed 2009. 
-Bolognla J.y col. 'Tratado de Derrnatologia". EdH rial Elsevier-Mosby2012. 
-Cabrera- Galti. 'DerlT1aloiogis de Gatti~Cllrdama . Editorial El Ateneo. Ed. 2003. 
-CorderoA. 'Blologl8 de. la piel'. Editorial'paname·cana.1997 
- Camacha, Conejo Mir 'Manual de Dertr)a¡oIOgia'l Editorial océanoergon. Edición 2013. 
- Domonkos, A.N. Y col.: Andrews, "Traq¡do de DepIOIOg¡a,. Salva! Edtt" Barcelona, 2005. 

- Fitz. pat.f.ick. '.'I. h. B.y. '.'.CO.I'.".'D. errnatologia .•• é, ~,.Me.dici .. aG •. eneral'. Ed.it. MceraW.HIII' Ne. WYo.ork, 6' y7° edición. -Garz6n, R. y col.: Manual Básico de Dermatolog a (3 tomos) Edil UNC., Córdoba, 1981 
- Herane M I ycot¡'Dermatologia 1', l' Ed .. 2008. 
- HabW T, y col. "Enfermedades de la piel !Djagn6s~co yTratamient0'. Editorial Elsevler Mosby. 2° Ed . 

• Lever .• w ... F.,' y Sc.ha .. um .• bU.f.9.Leve. r, G.: H" iS .... 1.,opatOI~la de la piel U.S. A, Edit.. Ihterrnédica, Buenos Aires, 1979. -Larralde M Y col., 'Derrnatologla Pediátri9a', 2' d.2010. 
- Mazzi~i, MA 'Derrnatologia Cinica". Edtt; L6pe , Buenos Aires. 1977. 
- Pueyo'S y col., 'Dertnatologia Infantil eo'la Cllnl a Pediátrlca',1' Ed.1999. 
-p. u. eyo S .. v.. alve.rde. R .. 'Dermatologla N. e.o ... n.atal' E?ltorlal el aulor 200 .. 5: l°ed. . 
-UrbinaFycol., 'Atlas de, Diagnóstico DWerencial¡en Derrnatologfa'. l' .Ed. 200.6. 
- WoscoffA y col., 'Derrnatologia en Medicina Intra" 3' ed. 2010. 

PUblicaciones periódlca~; 1 

ActualizaciOnes terapéuticas Dermatológicas. (Tri~estral). 
Archivos Argentinos de Derrnatologla. . 
Bloe Joumal 01 Dermatology. (Mensual) ..• 
Brklsh Journa!. Revista mensual. 
Cuadernos de Derrnatologia (Qulncean9~, desdel1g84) UNC. 
Consensos Sociedad Argentina de Derl)1alologla ! 

Dermalologia Argentina SAD. Revista írimestral. 
Dermatology. (Mensual) 

FORMACiÓN PRÁCTICA 111 

ObJetivos: .' i 
.Adquirlr y aplicar los conocimientos Cjue hacen a Mbito qUirúrgicO • 
• Conocer.los principios y fondamentosqUilnlcos 'blol6gicosde laat1estesia lócal. 

.' I 

1 
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'Co, noc, e, rlas,p, rlnCiP, ales técnicas QUirúr,,9 ',Icas básl, asen derm,atolo, 9, la, (Sh<lVI,n, g, ere, ctrocoagulaCión,ot, ras," 
.Oonocer las complicaciones clínicas l11aSfrecue~ es de los procedimientos quirúrgicos. 
oRe, solver quirúrgica mente, bajo superv"lslón, la 'IPatologla menor de piel y faneras, (Exéresls de lesiones, 
suturas, etc,) , 
'Partlcipar activamente en campañas depreVenc¡¡n. 

Contenidos: ' 
Durante la formación práctica se trabajarán, de m, neraintegrada,los conterlidosteóricos desarrollados, en el 
Módulo Dermatologla 11. 

MetodoJogíadel aprendi~aje: 
Actividad de, consultorio externQ, 
.Dermatoscopla 500/añ~ 
.Prueba de parche para alergia 2/año 
Ayudantlas enactlvidades,guirúrgicas 
olnfiHraciones5/año 
.Blopsia por shaving 5O/año 
.Electrocaagulación 50/año 
oOriocirugla 1 O/año 
Guardias 
Interconsullas de otros servicios, , ' 
Participación activa en Oampañasde prevención 

Modalidad de evaluación: 
Examen, diario con pacientes reales, evaluan~o: habi.lidadés en la' anamn&sis y exploració(1f1slca; 
e,stableCimiEm,to de,,' uh plandiagnosticQ y di gnósticos d~erenclares;interpretaci6n de exploraciones 
complel1)entarlas; estáblecimlento de un diagnost o definitivo y de .un plan terapéutico. 
Evaluacion de habilidades y destrezas quirúrgicas 

I 
Bibliografía: , ',' " I 

Se consu, Itará bibliografía presentad'len, " loS difer¡ntes módulos de acuerdo a la ca,sulstica que se aborde en 
los ámbitos de práctica. '1 

ROTACiÓN: ALER~IA E INMUNOLOGIA ~ 
Objetivos: ' 
.Conocer la expresión cllnica de las, distintas pato gíasalérglco- inmunológicas queafectán la pieL 
.Adquirir conocimientos y destrezas !para la nralización e interpretáclón de prácticas exclusivas de la 
Especialid;¡den tests cutáneos y depr~vocación ~on drogas . 
• Explicar iosmecanismos reguJatoriosde: las funciones Inmunológicas y su desviación para coJl1í\render las 
patologlas alérgicas dermatol6gicas. . I 

-IncorpOrar a los factore$ ambientales, cplturale~ y socloeconómicos en IÍls explicaciones 
alérgicas e inmunológicas que se prese:ntanen el pontexto social para delinear acciones de, 
• Trabajar en equipos con actltudinterdíscipllnarlá ~n los distintos espacios de rotación. 

~?",!..J~ ~ 
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Contenidos: 
I 2 " , 

I ' 

OI7-~Mod,eIOSEhergros'Re,t:lOVcibléS~ 

Sistema Inmune. Caraclerlstlcas gener~ies. In~unidad innata y adquiritla, caracteristicas y propiedades. 
Componentes celulares y humorales. Fa¡;~$ de la ~spuestainmune. Lineas, de defensa, factores inespecifico 
s de la, piel y las m!lcosas, respuesta hu.moral y , elularlnespecífica. la Inflamaci6n.Sistema complemento, 
vías de activación y consecuencias biológicas de la misma" CéluJa~ que intervienen ,en la respuesta 
inflamatoria.; mastocitos y bas6filos, fa¡¡OCitos, fagocftosls, eosinofilos, células presentadoras de ai1tlgenos. 
Mediadqressolubles, histamlna, prostáglandinasf leucotrienos, Receptores de rec,onocimiento de, patrones, 
patrones conservados (PAMP.RRP). CéIQlas N~Y NKT. Interferones. Afecciones Inmunes dela piel. 
Pénfigo" psorlasls, ~ermatitis herpetlforme, vas' ulltis. Urticarias y angloedema. Conceptos definitorios, 
flsiopatologla, principales causas. Dermografis o primario y secundario. Urticarias tlslcas. Aspectos 
evolutivos, agudas,. recurrentes, cr6nic~s:. Enfoq e diagnóstIco racional. Urlicsriacronica idiopátlca,urticarla 
eró ,n Ica a,. u, to. inm, une, test del suero autó. Iqgo. Ind¡aClones de la biopsia cutánea. Lineamientos generales y 
particulares en terapéutica. ' 

Metodo,ogla de la Enseftanza:, ' 
Revisión y discusión de casos. . 

Modallcladde Evahlaci6n: 
Es real,ii,áda, al finalizar I,a, rotaCión., Los conten,ldqs, te6ric,OS sOilev, áluadoscon la, modalidad oral y/~eserita. 
Las destre,zas adquiridas por el alumno durante Isu activ,idad son valoradas, por el docente. a traves de un 
informe escrfto registrado en su portfolio. 

Blbllog~afia 
Se consultará bibliografia presentada erl,los difer,nles móduloS d,e acuerd'! a la casuisticá que se aborde en 
los ámbitos de practica 

CURSO COMPLEMENTARIO: METOQOl.OGfA JELA INVESTIGACiÓN 11 

Fundamentación: 

La prioridad de estimular la Investigación en el campo de la SalUd tlXige que el profesional que se forma y el 
quetraQaja en instituciones, educativas, del área y servicios del sector salud, incorpore la Investigación como 
una actIVidadpermanente en su ámbHo Mtraba~r " 

Las PU,bl,ica.c, iO, nes Cie, ntifi.cas cons, tit,uyen,'. ~,no de¡IS prl,nCipale,S ,p,r,od" uctos de" est, a, Investiga, l;i,6n,' Y, pa, r, a, 109, rar publicaciones con un nivel ,clentlfico ad~cuado, la, Investigación en Ciencias de la Salud utmza diversos 
diseHosaplicados al estudio de problemas de lab ratorio, de la práctica elinica o del estudio, de poblaciones. 

Sea cual fuere el carácter .del estudio, tanto el disefio, metodol6gico como laaplicaci6n de té.cnicas, adecuadas 
para el análisis de los datos determinan en gran ~\ edlda la fortaletade las inferencias científicas. 

ObJetivos: 

• . Asum, ir la in,vestig, aCión, como in, s, t,ru,' men~ habitual para el trabáioenél, are,a de Salu 
• Adquirir herramientas para la ~laboraci6~ de una publicación cientlfica. 
• Identificar el modo de realizar Investigación desde la perspectiva metodo!ólia euantitativa o 

; cualitativa. 

1 
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su especialidad . , 

Contenidos: 

Elección del diseno de Investi9aCió~ a seguir Establecer las pautas dé acélón. Llevarlas a cabo acorde 
con el esquema preestablecido. Obtener y a alizar los dato,s.. Contrastar la hipótesis. Comunicar loS 
resultados. Paradigmas de la investigaGión en salud. Introducción a lo.s diseños cualHativos. Abordaje 
metodológico desde la perspectiva de la complem ntaMedad cuantHetivil-'cuaIHativa. 

Tipos de· diseños de Investigación elfnlcs: Ols ños observaclOl1alés: descriptivos y analitlcos, 'serie de 
casos', Diseños anallticos: Transversal"Caso·con I y Cohortes. Diseftos prospecthlos y retrospectivos 

Olseñ. o. $. ,ex .. PllrlmelitaléS. Clfnl. COS: illv.e.SI. i9aciOlfiS c. IInicas con.w. OladaSSle.atorizadas y las. Intervenciones 
operativas. . 

Investigación Clínica ControJada Aleatorizada (ICCA), Intervenciones operativas (estudios cuasi. 
experimentales): fundamentos y aplicación, 

D.lsei\CI$ ~e. .Jnve. stlgación ePlcjemiOI~9IC. a: obsrrvacionales y experimentales,. descriptivos y analfticos de 
observación. epldemlologiade campo. Estudio en situaciones de brote, DISeños para estimación de 
efectividad de intervenciones. . 

E~(Ores¡enlosdlse50s de I.nvestlgación: aleatotlos y slstematicos .. Sesgo de selección, Sesga de mec)iCión 
o Información, sesgo por vanables confusqras o f~nómeno de confusión. 

Metodologla de la Enseñanza: 

La clase se desarrolla a través de. exposl¡;ión dialogada, de organizadore.S previos y discuslqn de Ejercicios 
Prácticos. Se efectúan Instancias Individuales, C\>n revisión critica de su propia propuesta de investigación 
para la especialidad. 

Modalidad dé Evaluación: .'¡ J 

En. M,eto. dO.IOgla de .... lnve.st.igaClón 11 se e .... íiaIUB] la. presentación de la propuest., a de inv, estlgaeión de la 
especialidad de los participantes. 

Biblíografla: .. . 

• Qregg, M."Epidemiolog/a de campo'. 2! Edición. Oxtord.Universlty Press. New York; 2002. 
• Pita Fernández S. "TIpos de estudio el/nleo ePidemiológico". Tratado. de Epidemiologla y CJlnica. Madrid; 

t~¿\~Ejv'>""-0~'1{¡,.!! ..... ,4:.~· 
;1"> .1"" ;/Q "'O\,.'{) ~o ~.~ 
i!" ' .~"".~ \\~ ~~ ,::!I¡ 
~)':}'.;:"'''''i\.~ 'I:Jl 
.~~ 

O~PoiJt Pharma,$A 2001. • , . ¡ , 
• Pita Fern •.. ánd9Z.' S ... ' ~ .5 .... SI., Vd/OS." e¡epa.'I.in. e •. nta/es. en. la . . práct ... iea cllnica~IOV,eStigaCi6n terapéutica. E. n. S8Y.OS elinicos. Manual de Medicina Basa~a .en la videncia. Elementos para su desarrollo y aplicación en 

AtencjónPrimaria.Madrid: Jarpyo Editores; 200. 
• Schoenbach, V J.' Comprendiendo los fu damentos de fa epidemiolog/a: unt¡,en evolución'. 

DepaitmEmt of Epidemiology. School pf Public ~eatth. Universtty 01 North Carollnaat Ch .. I HiIJ; 2000; 

• SIIV. a, .... L,. 'D .. isell .. o. '.Haz. o. nado de MUes. tr .. lIS.. y C, araelón d. e D, atas para, la Inv. est, . ¡gac/oo. itaria'. Ediciones Diaz de Santos. España, Madrid, 2000 • 
• Vázquez Navarrete, M L. 'Intro<!uccíón a la investigación aplicada a la salud' 

Hospitalaride Catalunya. 2005. . 
1-1 •• -JI' 11 .. 
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• Hemández Sampíerf R, Fernández· Collado d, Baptista Lucio P. Metodologlade la Investigación. 4ta 

, .' , " ! I 

Edición. México 2006. 

CURSO COMPLEMENTARIO: BIOESTAD[STICA 11 

Fundamentación: 

.Laasamblaamundial de la Salud de 1~a8, reco oci6 el papell1senclal que la epldemiologla y la estadística 
desempeñ<ín en la estrategia mundial de salud p ra todos. Este reconocimiento inCluye además la necesidad 
de utiliZar Jaestadlstica como Una heiTamien básica para preparar, actualiZar, seguir y valorar las 
aCtividades de salud, ya sea que su' enfoque ea clínico o epidemiológico. Par .10 tanto para· que una 
investigación clinlc8.0 epidemiológica se lleve a abo.baJo las.ooinlas del método clentlficoas necesario la 
aPlicaCió.nde' un diseño ·.iildecuado lo c.oa., va a p,rmitrr arr .... Ibar a conclusiones vál.idas.En función de esto es 
fundamental quelQs profesionales I)1édlco.s <lue realizan actividades de Investigación Incorporen los 
COnocImientos básicos de la estad¡stlCalnferen~aJ, .de manera de diseñar con solidez la metodologla de 
anáflsis de SUS datos y la posterior comprobación \ e las hipótesis propuestas en sus investigaciones. 

Objetivos: 1

I 

• Adquirir la capacidad de anaUzar con jUic~' critico las pruebas de hipóteSis estadísticas más frecuentes 
utiliZadas en los estudios clínicos y epide iol6gicos. 

• Conocer e Interpretar las pruebas de signi Icaelón. 
• .. Aplicar el diseno estadlsijeo'adecuad~ al trabajo de Investigación de la especialidad de los 

. partiCipantes. 

Contenidos: 

La estadfstlca yel método clentlf.ico: V' ·ables: identificación y .definlciones. Hipótesis, Diseño 
metodOlógiCo: objetivos, población y muestra,. téc icas e instrumentos de recolección de datos. PresentacIón. 
análisis e ihterpretscl6n de los datos. Abordaje de un análislsestadlslico descriptivo.8 inferencial. 

Prueba de hipótesis: Hip6tesisnula y hltemativa Procedimiento. de la prueba de hipótesis. EiTores. Relación 
entre los Intervalos de Confianza y las, prueb s de hipótesis. Eslim¡¡eión de punto y de intervalos de 
parámetros poblaclonales y de proporcipnes. II tervalos de Confianza. Tipo!> de errores. Aplicaciones a 
Investigaciones experimentales, ellnlcas yepidem ológicas. 

Introducción. al An.álisls de I.a Varianza y al Análisis de Regresión Lineal: Método de los mlnimos 
cUadradqs., Residuales. los supuestos·del análls de regresión. Prueba de hipóteSis, Anáflsis de correlación 
lineal y los supuestos. Coeficiente de coiTelaci6n lineal. 

Análisis de Datase. ategórlCos: Tablas. d.e ContlpgénCia. Fundamentos pata la prueba de#p6tesis •. RIesgo 
relativo y .. OddS. Ratio. Aplicación de d. a. tos Cat9\9ÓriCos. a 10 .. s Indicadores Epidemlot6gjf,6s y de Medicina 
Basada en la EvIdencia 

11 • 

Introducc.lóna·la. Regresión Loglstlcay Anállsl. Multlvarlado 
'~'f '. 
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C.onstrucClón de un infol1l1e final:. planjeo de la i~Ve$tigación y dise~o metodológico. 

Metodologla de enseñanza: . I 

Clases Expositivas y particlpativas con dISCUSió

1
' dé Ejercicios Prácticos. Anáfisls de diseños . estadfsticos. 

TrabaJOS,. indiViduales .. en base a la revisión 'dé las ropuestasde lhvestlgación de lospárticipantes. 

Modalidad de evaluación·: . 

La.nota linal Se obtendrá. valorando lapré$entació~ del diseno estadlstlco del trabajo de Investigación de cada 
participante. l 
Bibllograf(a: 

o Cáceres, Rafael Alvarez. "Esta~ís!ica plicada a las Cs. de la Salud'. Ediciones Diaz Santos. 
España. 2007. . t 

o ,Kuehl,. R O. "Diseflo .de Explkiment . PrincipiOs estadísticos para el disello y análisis .de 
.Investigaciones'. Ed. Thomson L~anning. éxico.2003:. 

o McCullagh, P;Nelder, J Á,,(3eneraJiZ~ Unear Moda/s'. Ed. Chanman and Hall. 2da. Edición. 
Landon. 1.989.' , 

• ,.orga.nizaCiÓ". pan.amen. ·canad~. la Salud (OPS) Organización Mundial de la Salud (OMS. ) "Aspectos 
Metodológicos,tt/cos y Prácticos en Ciencias de la Salud". Publicación Científica N° 550, 
WashingtonD.C.1994. ' 

o Fvndamentos de Bioestadlslica2da eJci6n de Marcelo Pagano y Kimberlee Gauvreau Editonl 
Thomson. 2001 I 

CUARTO Afio 
MÓDULO DERMATOLOGIA 111 

1

I 
Objetivos: . I 

•• Analizar 'las d~erente,s. ma .. ". ifestaC,.loneS (:utá, neas de .. enfermedades .. sistém.icas 
.' Diferenciar las ·enfermedades cutáneas:con complf,mlso sistémico. 
• prOfundiZ. Sr el manel .. 0. de p.atologias coio. PI.ejas y I uUlización adecuada. de laboratorio y técnicas d. iagnós, tlcas 

de alta Complejidad y especificidad. : 
• .Rec.onoce. r los. cuadros clll1ico,S de fotoderrnatosis

l 

a partir de los análisis de laboratorio y,los cuadros cllnlcos 
con ques9 manifiestan. • 

• Analizar desde fundamentos clinicos e interdiscipllnarlos las manifestaciones dégenodermatosls 
, ,:, ',. I 

• Clasificar y describir las diferentes psicodermatosl~. 
• Interpretar los diferentes orlgenes tumorales y Su elasificación 
• Establecer ,una relación social y psicológica adecJadaen pacientes con estEl tipo de patologlas. 
• Explicar con fundamentos anatomocUnicos de laslpatologias Iinfoproliferativas para su diagn~Go diferencial 

y delinear pautas para su tratamiento. 1 

• Describir las diferentes dermatosis ocupacional<¡s su connotación biopslcosocial y la rBDercuslón a nivel 
laboral y evaluar medidas preventivas y posibles tratamientos. 

• Vlncularlos conocimientos de la especialidad a la Iseslión de los servicios eh las que se 
• ReconoCer ,las diferentes· reacciones ¡jdversas ~ drogas, su tratamiento asi como !u:.::::7 

drogas. 
les con otras , 
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ontenldos: 
UNIDAD, 1 : PIEL Y ENl'ERMEDADES SISTÉMIC S.Marcadores cutáneos de enfermedades sistémicas. Piel 
y aparalo, d, igestlv?. P, iel Y, glándU, las en,',d9C,ri,"as~Ple, I Y, ojos. Piel y Sistema, ne, rvioso. Piel y enfermedades 
metabólicas y nutriclonales. Diabetes. Pelagra. Po frias. 
UNIDAD 2: ENFERMEDADES PARANEOPLÁ ICAS: marcadores cutáneos de neoplasias de ór¡¡anos 
Internos. 
UNIDAD 3: 'GEN,ODERMATOSIS, DERMATO OGfA NEONATAL. Genética: Su relación con las 
enfermedades cutáneas. Genodermatosls: Pitiri is rubra pilarls, Enfermedad de Darier·White, dermatosis 
acantolltica transitoria (enfermedad de Graver), poroqueratosis, queratodermlas hereditarias, dermatosis 
perforantes. Ictiosis. l'otodermatosis con fotosen Ibilidad (Xeroderme Pigmentase, Sindrome dE! Coc~ayne, 
Slndrome de Bloom,Tricotiodistrofia, Slndrome e Rothmund·thompsort), Sindromes asociados a tuil10tes 
(Gadner; Sindrome del nevo basocelular, Neur9fibromatosis, esclerosis tuberosa, Sindrome de CoWden, 
Sindrome de ProteusJ Facomatosis. En cada calO se analiza cuadro cllnlco, pautas de diagnóstico y aporte 
al esquema terapéutico. Dermatologfaneonat l. Generalidades de, la piel d!ll recién nacido,cambios 
transitorios, lesiones orales, anomalias.del desar 0110, infecciones congénitas, enfermedades ampollares del 

r. ecién na.ClclO. ' •. eritrOd. 6. rm .. ia .. s.. neo. " .. ataI6s,. tr ... as .. lorno~.re .. laClonadO .. s. al. pre
p

8rt.o y p.o. StPB. rt. o,a .. Pla.Si.a CU. 0.5,. UNIDAD 4: PSICODERMATOSIS. Pruri"o nodu aro Excoriaciones neur6t1cas.Dermatoslsfac!lclas. En 
cada caso seanafiza cuadro clfnico, pautas de día nó.stico y aporte al esquema terapéutico. 
UNIDAD 5: . PATO LOGIA TUMORAL. Tumores e táneos benignos: epidérmicos y dénnicos. En cada caso 
se analiza factores de nesgo, formas clínicas, paulasde diagnóstico Y tratamiento. 
UNI.DAD. 6: ENFERMEDADES CANGERI.ZA!LES. CARCINOMA.BASOCELULAR. CARCINOMA 
ESPINO¡:ELULAR. Enfermedades cancarlzabl : Leucoplasla. HACRE. Queratosls aclinica. Queilitis 
abrasiva, Nevus. etc. Tumores cutáneos mallg os: Carcinoma basocelular Carcinoma espinocelular. En 
cada caso se analiza factores de riesgo: fonna~ cUnicas, pautas de diagnóstico, factores pronósticos y 
tratamiento; Prevención .• r. 
UN .. lOAD 7: MELANOMA. Se analizl!.rán facto s de riesgo,fonnas cUnlcas, pautas de diagnóstico y 
tratamiento. 
UNIDAD 8: RETICULOSIS y ENFERMEDAD SLINFOPROLIFERATIVAS. SARCOMAS. Reticulosls. 
J;nfermedades IInfoprollferativas: linfomas y eucemias.Criterlos cllnlcos y de diagnóstico. Aporte al 
esquema terapéutico. Sarcomas. Variantes cUnlc , diagnóstico y tratamientos disponibles. 
UNIDAD 9: • DERMATOSIS Y AGENTES FISICO y QUIMICOS. Sol, frio, radiaciones, quemaduras, etc. 
UNIDAD 10.: DERMATOSIS OCUPACIONALES. FOTOBIOLOGIA. Dermatosis ocupacionales. Dennatitis 
de contacto alérgica e irritativa.FQto!llelogra: se desarrollan conceptos sobre la composición d.e la luz solar, 
variaciones diurnas y estacionales y sil papel en e desarrollo de enfermedades fotosensibles ofotoagravadas 
y en el cáncer cutáneo . . 
UNIDAD 11: REACCIONES ADVERSAS A DROGAS. ORGANIZACJON DE UN SERVICIO DE 
DERMATOLOG!A. Rea~.cIQnes adversas a drQ as Erupción fija a drogas, ~rttema multiforme, necrólisis 
epidérmica tóxicas. En cada patología se analiza uadro clinlco, labo/atorlo, diagnóstico diferencial y aporte al 
esquema terapéutico.Organlzaclón de un servl o de dermatología. Costohospilalario. ResponSabilidad 
médica. 
UNIDAD 1.2: DERMATOSIS NEUTROFfuCAS EOSINOFiLICAS. ERITEMAS FIGURADOS. Dermatosis 
neutrofmcas. Slndrome de Sweet, Piode(ma ga grenoso, Eritema elevatun diutinúm, Pústulosis subcórnea, 
etc. Dermatosis eoslnofillcas. follculitis pust lOSa .eoslnofilica, la célulitis eósinofllic a hiperplasia 
angiolinfoiQe con eoslnQfilla, el granuloma facial, la mcera eoslnofllica de la mucosaor dermatosis con 
eosinofilia tiSUlar, dennalosis eosinofillcas de la inr¡¡ncia, etc .Eritemas figurados. Delnr del ad.UItO 
UNIDAD 13: MiSCELANEAS. Amiloidosis, Xaritomatosls, Hlstlocitosls, Mastocit ,Trastornos del 
metabolismo. En ladas las unidades se tratará: epidemiología, clasifICación, m estaciones clinicas, 
estudios' de laboratorio, crllerios diagnóSticos, protóstico y tratamientos. ,.. • 
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Metodologla de la ens,eñanza: I 
Claseteóriea, ateneo anatomo-clinico, reuniones bibliográficas y análisis de casos. 

I 

Modalidad de Evaluación: '1 

Oral y/o, es!:rl!¡¡ bajo diferentes modalidades: opCIÓn múltiple, preguntas a desarrOllar yanállsls de casos, Los 
criterios de evaluación son: adquislciQnde conpc1m1entos, capacidad de razonamiento, de análisis y de 
aplicación. La aprobación del módulo es con una Qotamlnima de 7 en una escala de 1a 10. 

Blbllografla: 
Libros: 
-Ackerman A.. '101 EnferrnedadlOsmás cOmunes ~e la pierAtlas cllolco. Editorl!!1 Marban.2002 
-Alblsu Y. 'Atlas de DerrnatolO9la Pediátrlca: diag 6stico visual y eilnico', Ed~otial Oeéano Ergon, 2" Ed 2009-
-Bolognla Jy col. 'Tratado de Derrnatologia", Edtt ,rial Elsevier-Mosby 20,12. 
-Cabrera- Gatti. 'Dermatólagla de GattkCardama1. Editorial EIAteneo.Ed. 2003. 
-CorderoA. '610109la de la piel'. Editorialpaname~cana. 1997 
- Camsqho. Conejo Mlr "Manual de Dermatologla', EdHOrial Océanoergon. Edición 2013. 
- Domonkos, A.N. y col.: Andrews. 'Tratado de DeÉatologla'. Salvat Edit." Barcelona, 2005. 
- Fitzpatrick, Th. B. Y coL'Dermatologlaen Medlei a G,eneral". Edil. McGraw Hil!, NewYork, 6 o y 7' edición 
- Garzón," R,' y col.: Manua, I Básico de Der, m, atolog la (~IOmO, s) Edil,' UNC,. eótdo, bao 1981 
- Herane MI Y coi., 'Dermalologla 1',1' Ed. 2008. 
- Habn r. Y col. 'Enfermedades de ,la piel Dlagnósqco y Tratamiento". Editorial Elsevier Mosby, 2' Ed. 

- LeV,er, W. ',F,,' y SChau" mbU, rg" .Lev, e, r" G.:, H',IS, 1',,0,', p,at,o, 1,~,I,a de, I,a ' Pie, I U,SA, Ed, il., ,Intermédica, Buenos Aires, 1979. - Larralde M y col., "Derrnatologla Pediálrica", 28 d.2010. 
-Mazzinl, M.A. 'Dermatologla Clnica'. Edit. Lópe Buenos Aires. 1977. 
- PueyoS y c,ol.¡ 'Dermatologla Infantil en la Cnnl a Pedi1ltrlea', 18 Ed.1999. 
-PueyaS. Valverde,R. 'Dermatologia Neonatal' E~itOrial el autor 2005. l' ed., 
- UiblnaF y col., 'Atlas deDlagnóstico Dif~rencial en Derrnatologla', 18 Ed. 2008. 
-Woscoff Ay col., "Dermatologla en Mediclnalnt na", 38 ed. 2010. 

Pu bllcaclones periódicas: 
Actualizaciones terapéuticas Dermatológicas. (Trlrpestral). 
Archivos Argentinos de DermatolO9la. 
Blue Joumal,of Dermatology. (Mensual); 
Britlsh Journal. Revista mensual. 
Cuadernos,de DerrnatolO9la (Quince años, desdeI1984) UNC. 
Coosensos,Socledad Argentina de Dermatologia 
Dermatologia Argentina. SAD. Revista trimestral. 
Dermalology., (Mensual) , 

FORMACiÓN PRACTICA IV 
, 

Objetivos: l 
Desempeñar actividad asistencial en consultorio xtemo, en sala de Internación, en 9 
revisiones bibliográficas. i IJ-II .. 
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.Desempellarse con destreza en actividades ~uirúrgicas de complejidad creciénte '1 en las práctlcas 
terapéuticas complementarlas. 
oAdoptar las medidas terapéuticas y preventivas. 
oEfectuarinterconsuRas y derlvacione,soportunas 
oRaconoe, ergrados de qUemadU,r as,', com, . Plicacia1BS y seéuelas en lOS, distintos g, rup, os" ' etarias, sus diferente" S, 
tratamientos y técnicas. 
oConocer las principales técnicas qUirúrgicas de !]layor complejidad en denmatologla (losange, extirpación de 
quiste, biopsia de mucosa oral/genltal, suturas, clrrg1a de uñas, otras) 

Contenl!fos: 
Durante, la formación práctica se trabajarán de m nera Integrada, los contenidos teóricos desarrollados en ,el 
Módulo Denmatologla 111. I 

Metodologfadel aprendizaJe: 
Actividad de consultono externo: 
.Dermatoscopla 500/año 
Ayudantlas en activldades'guirúrgicas 
.Biopsia por losange 50/año 
.Cirugla menor/extirpación de quistes 20/año 
.Suturas 20/año 
.Biopsia mucosa oraVgenHal 1/al10 
.Clrugla de unas 1/a,ño 
.Opclonales (no Obligatorio): 
-fototerapla/Fotoqulmioterapla 20Jano 

I 

-LPIlLáser 
-Clruglade Mohs 2/ano ,1 

-Prácticas estética (peeling, láser, Botox, Relleno~,radiofrecuencia, dermoabraSióh) 
Guardias ' 
Interconsultas I 

Participación activa en Campanas de prevención 

Modalidad de evaluación: 
Examen dl¡j~o con paCientes reales evaluan~, o: habilidades en la analTinesis y exploración Mica; 
estableci,miento de, un plan diagnOSti,'C"0,' Y, di gn6st,ICOS diferenc, iales,; Interpretación de exploraciones 
complementarias; establecimiento de un diagnosti qefinitivo y de un plan terapéutico. 
Evaluació, n de habilidade, s y destrezas qUirÚrgicaS¡' 

Blbllogratra: 
Se consultará bibliografla presentada en los diferlrtes módulos de acuerdo a la casulstlca que se aborde en 
los ámbitos, de práctica. I 

ROTACIÓN:DERMATOLOGIA PEDIÁTRICA I 
, 

Objetivos: I 

.Conocer los aspectos psicológicos Y sociales de la atención pedlátrica. 
oConfeccionaruna historia cllnica pedlátrica. 

1175 
i :.) j~': 

33 

-,.---;----0------

,'.: J ,,' 

!~~~ ~ ~ I . . 
, / 



/~ 

r--,. 

ti FCM "n."" I 003 i" 
¡urjlI\ Facultad de 140 ,d13t UNe unlY,'NldJI, d ,,1, R' 

. " , , ~, • Nacional 'erornUI ' . ' '. CI.nclas Médicas ANOS l ' " d. C'¡idób.' ~ "'~-"'s. 
: 2017 ~ ~ Afio de 10$ Enetglas Ren'ovobles· 

oConocer aspectos generales de lasemiolog¡ a incluyendo examen fisico completo, antropametrla y 
valoración nutricional en todas. las etapas de la viaa. 
oAnallzar d~sde fundamenloscllnlcos e interdlsc~" linarios las manifestaciones degenodermatosiS. 
oConocer las caracterlsticas fisiológicas del parl 'o neonata! y ala edadpediálrica. 
oConocer las .princlpales patologlas del'lllstológic s relacionadas al perlada neo natal y a la edad pectlátrica. 
o Trabajar en equipos con. ,actitud InterdlSCiPlinarial 

Contenidos; 
Aspectos aenerales de anatomla, 1Islol091a semlologla pediátrrca. ~enétlca: Su relación con las 
enfermecjadescutáneas. Genodermatosls: Pitiri sls rubtapllatls, Enfetmed.ad de D,arier,Whtte, dermatosis 
acantolítlca transitoria (enfermedad de Grover)1 poroqueratosis, queratodermias heredttarlas, dermatOsis 
perforantes. ICtiosis. Fotoderínatosis con 'fotosenhlbilfdad (Xeroderma Plgmentaso, Sindrome de Oackayne, 
Sindrome de Bloom, T¡icotiodlstroffa, Slndromll e Rothmund-thompson), Sindromes asociados a tumores 
(Gadner, Sindrome del nevo basocelUlat, Neur' brOínatosls, esclerosIs tuberosa, Slndrome de Col'iden, 
Síndrome d.e Proteus,). FilcomatosÍs. En cada ca o se analizacuadfa CllniCo, pautas de diagnóstico y aporte 
al esquema terapéutico. Dermatolagla 'neonat • Generalfdades de la piel del recién nacido, cambios 
transitorios, lesIones orales, anamanas deldesa 0110, infecciones <;ongéhHas, enfermedades ampollares del 
recién nacido, eritrodel'lllias neonatales, trastorno relacionadonl preparto y postparto,.aplasia cufls. 

Metodologfa de la Enseftanza: 
Revisión y discusión de casoS. 

Modalidad de Evaluación: 
Es realizada al finalizar la rotación. Loscontenldoste6rlcos son evaluados<;on la modandad oral y/o escnta. 
las destr. ezas. adquiridas po, r el alumno. durante Sil actividad son valoradas por el docente, a través de un 
informe escrHo registrado en su portfolio .. 

, 

ESTRUCTURA DEL PLAN DE ESTUDIOS- CAR~A HORARIA 

MODULOS Régimen de Oar9 horaria carga horaria GUardias' Total 
cursado te' rica práctica 

PRIMERANO I 

Módulo clínica médica e Anual 

t
84 Introducción a la 384 

dermatologla 

Formaci6n práctica I Anual 
125~ 7·04 1960 

Rotación: Jnfectologla 3meses. I 120 120 
Curso Gomp(ementario: 9 semanas 6 36 72 

Inglés 
Curso complementario: ~ 20 Búsqueda e.ibliográflca y 1 semana 

ro /¡ de Información 
Biomédica . 
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TOTAL 440 
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SEGUNDO AA,O 
Módulo dermatologlal 
Formaciól!it$clicall 
Rotación; Anatomla 

patológica 
Curso complementario: 

Anual 
Anual 

1 mes 

Metodol09i8, de la 11 ser 
Invest~clólll _ 

lana 

141,2 704, 2556 

~84 384 
1256 704 I 1960 

120 120 

20 

Curso comPlemeritarlo:T1 semana ~O 20 
Bioestadlstlca I \ 

Curso complementario: 11 semana ~O 20 
Epidemiologla \ 

TOTAL 41W' 1376 T 704 1 .. 2524 
TERCER ARo I 

M6dulodermatolagla 11 \ Anual ~84 
Foiinaciónjifc:ticiiTn-r' Ahual, 

Rotación:- Alergia e 3 meses 
inmunologla 

Curso complementario: 
Metodología de la 
Investi ación 11 

1 semana 

384 
1256 704 1960 
120 120 

20 

Curso complementario: 1 semana 20 
8ioestadfstlca 11 

TOTAL ~241- 13,76 '\ 704 I 2504 
CUARTOM¡o 

Módulo (fermatologfa m I Anual ~84 384 
Formación práctica IV Anual 1256 I 704 1960 

Rotación: Dermatologla I 1 me,s 120 120 
pediátrica ---- ... ---_... -_....... ------_.. ----

TOTAL 3,84 1376 I 704 I 2464 
*Dos guardias semanales 

CARGA HoRARIA TEÓRICA: 1692 
CARGA HORARIA PRÁCTICA: 5540 
CARGA HORARIA GUARDIAS: 2816 
CARGA HORARIA TOTAL: 10048 
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