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Resolucion H. Consejo Superior

Numero: RHCS-2019-1040-E-UNC-REC

CORDOBA, CORDOBA
Martes 27 de Agosto de 2019

Referencia: CUDAP: EXP-UNC:62934/2015

VISTO lo solicitado por la Facultad de Ciencias Médicas en su RHCD-2019-840-E-
UNC-DEC#FCM; y

CONSIDERANDO:

Lo informado por el Consejo Asesor de Posgrado a fs. 567 y por la Subsecretaria de
Posgrado a fs. 568;

Lo aconsejado por las Comisiones de Vigilancia y Reglamento y de Ensefanza,

EL H. CONSEJO SUPERIOR DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL DE CORDOBA

RESUELVE:

ARTICULO 1°.- Hacer lugar a lo solicitado por la Facultad de Ciencias Médicas en su
RHCD-2019-840-E-UNC-DEC#FCM vy, que se anexa a la presente y, en consecuencia,
aprobar las modificaciones al Plan de Estudios de la Carrera de Especializacion en
Neonatologia.

ARTICULO 2°.- Asimismo dejar sin efecto la Resolucién HCS 1307/2017.

ARTICULO 3° .- Témese razon, comuniquese y pase para su conocimiento y efectos
a la Facultad de origen.

DADA EN LA SALA DE SESIONES DEL H. CONSEJO SUPERIOR A LOS
VEINTE DIAS DEL MES DE AGOSTO DE DOS MIL DIECINUEVE .
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Universidad Nacional de Cordoba
2019

Resolucion H. Consejo Directivo

Numero: RHCD-2019-840-E-UNC-DECH#FCM

CORDOBA, CORDOBA
Jueves 11 de Julio de 2019

Referencia: EXP-UNC: 0062934/2015 Plan de estudios Neonatologia

VISTO:

La RHCD N° 1776/17, por la que se aprueba modificaciones realizadas al Plan de Estudios de la
Carrera de Especializacién en Neonatologia;

CONSIDERANDO:
- Las recomendaciones de CONEAU, siendo necesario atender dichas observaciones;
- E1 V° B® del Sr. Secretario de Graduados en Ciencias de la Salud;

- Lo aconsejado por la Comision de Ensefianza, aprobado por este H. Cuerpo en sesion del 04 de
Julio de 2019;

POR ELLO:
EL H. CONSEJO DIRECTIVO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

RESUELVE:

Art.1°: Dejar sin efecto la RHCD N° 1776/17 donde se aprobé las modificaciones al Plan de
Estudios de la Carrera de Especializacién en Neonatologia.

Art.2°; Aprobar las Modificaciones al Plan de Estudios de la Carrera de Especializacién en
Neonatologia y que se adjunta a [a presente en 98 fojas.

Art.3°: Registrar, Comunicar y elevar las presentes actuaciones al H. Consejo Superior para
su aprobacién y dejar sin efecto de la RHCS N° 1307/17, referida a las modificaciones al
Plan de estudios de la Carrera de Especializacion en Neonatologia.

DADO EN LA SALA DE SESIONES DEL H. CONSEJO DIRECTIVO DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS, A LOS CUATRO DIAS DEL MES DE JULIO
DE 2019.-
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Denominacidn de la Carrera: Especializacién en Neonatologia

Titulo que otorga: Especialista en neonatologia

FUNDAMENTACION
La neonatologia es la especialidad médica que se ocupa del recién nacido (RN)
hasta los 28 dias de vida.
Como todas las ciencias no esta exenta de un pasado y tiene una historia que
se imbrica entre la Pediatria y la Obstetricia. Es una de las especialidades mas
jévenes, presentando cada dia nuevos desafios, lo que permite estar
descubriendo permanentemente nuevos horizontes y encontrando areas no
exploradas por nuestros antecesores.
El especialista tiene en su haber la responsabilidad de conservar la vida y
disminuir la morbilidad, ya que las injurias sufridas en esta etapa unica del
desarrollo pueden dejar una impronta que limiten el logro de la maxima
expresion genética; ademas, debe contribuir a preservar las condiciones
ambientales, sociales y politicas, determinantes en la formacién del
componente psiquico-biolégico del individuo.
Las primeras evaluaciones que analizan la necesidad de un abordaje
especializado se remonta a finales del 1800 cuando frente a tasas de
mortalidad infantil el Dr. Joseph B. De Lee establecié la primera estacién de
incubacion de neonatos prematuros en Chicago. En 1907 Pierre Budin,
considerado el padre de la Neonatologia, relacioné la alta mortalidad de los
recién nacidos prematuros con su baja capacidad de regular la temperatura
corporal. En 1914 el Dr. Julius Hess en Chicago, inicia las unidades de
cuidados para recién nacidos prematuros.
En 1852 la Dra. Virginia Apgar describié el Test de Apgar, utilizado hasta Ia
fecha para evaluar la condicion del recién nacido. En el mismo afio se comenzé
a estudiar la relacién entre el exceso de oxigeno con la retinopatia del

prematuro y Avery describe ef Sindrome de distres respiratorio.
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En los afios 60 y 70 comenzé la era de la Neonatologia moderna. En 1967 el
Colegio Americano de Ginecologia y Obstetricia reconocié la necesidad de Ia
estrecha relacion entre el Obstetra y el Neonatélogo. En 1973 se crea el primer
Servicio de Cuidados Perinatales en EEUU.

En la Argentina sentaron las bases de esta joven subespecialidad
tres baluartes: el Dr. Vicente Climent en La Plata, el Dr. Alfredo Larguia en
Buenos Aires y el Dr. Jacobo Halac en Cérdoba.

La importancia de la Neonatologia se ha ido potenciando con el conocimiento
de las causas de la mortalidad Infantil, dado que mas del 50% de ésta
corresponde a los menores de 28 dias en los paises desarrollados o en via de
serlo. Ante estas cifras la Organizacidén Mundial de la Salud (OMS) propone
mejorar la calidad de atencién en las Unidades de Cuidados Intensivos
Neonatales (UCIN) como estrategia para disminuir la Mortalidad Neonatal, lo
que requiere de profesionales especializados como asi también modificacion
de las politicas sanitarias. Tanto este organismo como UNICEF son
responsables de crear estrategias de reformas.

La sobrevida de los prematuros de muy bajo peso ha experimentado una
mejoria significativa en las dltimas décadas, principalmente debido a los
avances en la medicina perinatal, a la introduccién y desarrollo de la ventilacién
mecanica y a la incorporacién de técnicas de monitoreo no invasivo, pero el
mayor impacto ha sido el uso de corticoides prenatales y la introduccion del
surfactante exdgeno. A su vez el crecimiento de la tecnologia y los factores
econdomicos-sociales han repercutido en el sistema de salud. Actualmente se
pretende un cambio del modelo asistencial por otro mas humanizado, basado
en un enfoque de derecho y de seguridad de sus usuarios, que surge a partir
de la demanda y exigencia social, politica, sanitaria y de complejidad del
entorno. Asi, los cuidados perinatales del siglo 21 se han transformado para
optimizar la asistencia de la madre y el recién nacido en un modelo de atencién
que incluye la familia como colaboradora en todo el proceso. Este cambio de

paradigma exige la educacion permanente de los integrantes del equipo de
2
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salud en el campo asistencial (manejo apropiado de la tecnologia, transporte
neonatal, atencion integral, seguridad del paciente, impiementacion de nuevas
técnicas, efc.) incorporando los conceptos de salud publica y consideraciones
legales con enfoque ético.

El presente plan de estudios de especializacién en Neonatologia es resultado
de una actualizacién del vigente, ya que es necesario modificarlo y adaptarlo a
este nuevo paradigma e incorporar nuevas tendencias de la educacion en
general y medica en particular, las cuales se sintetizan en la orientacion de las
competencias profesionales, enfoque que destaca la vinculaciéon tedrica-
practica, y la integracion entre la asistencia-docencia e investigacion. Se
espera de esta forma que la apropiacién y produccion del conocimiento, sea de
manera integral.

El desarrollo de esta carrera requiere de los conocimientos previos de
Pediatria, como toda especialidad que se refiera a la atencién integral de los
nifios. El aprendizaje sobre el recién nacido desde su concepcién y desarrollo
en un contexto socio-psico-cultural-ambiental implica el conocimiento integral
del binomio madre-nifio. Las asignaturas y unidades tematicas se desarrollan
en el marco de un aprendizaje progresivo en forma mutti-interdisciplinaria con
un feedback permanente desde la problematica recién nacido-madre ¥ madre-
recién nacido porque funcionan como un binomio fisiopatolégicamente. En este
contexto se asume un proceso de formacion integral, con actualizacién
permanente, en la que se presentan en continua revision conceptos éficos,

fisiopatogénicos y terapéuticos relacionados con la evolucion tecnolbgica.

Metas Académicas

La formacién de especialista neonatdlogo de excelencia, en el contexto actual
del concepto salud-enfermedad, debera incluir el aprendizaje de la Medicina
Basada en la Evidencia con alto nivel de formacion cientifica, calidad humana,
principios éticos con enfoque de derechos y atencién centrada en la familia,

capacidad de gestion, administracion, docencia, e investigacién. En el caso
3
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particular de esta especialidad, debera aplicar estos conceptos en la atencion

integral del RN y su familia.

Para este logro es necesario y se espera:

Conocer los procesos fisiopatoldgicos desde la concepcién hasta el RN.
Orientar al alumno en la atencion del neonato criticamente enfermo con
el objeto de resolver la patologia aguda del paciente complejizado.
Resolver la patologia medico-quirirgica del recién nacido desarrollando
una practica profesional de alta calidad que integre atencién médica,
actividad cientifica y educativa, aplicando los recursos humanos y
técnicos al alcance para promover, mantener y recuperar la salud.
Promover la formacién de neonatélogos con alto nivel de capacitacién
cientifica y practica, calidad humana y principios éticos, idoneos para la
toma de decisiones.

Estimular y desarrollar aptitud de estudio con criterio cientifico a través
de la optimizacion de la busqueda bibliografica, generando capacidad de
autoaprendizaje para favorecer la produccién del criterio profesional.
Fomentar la utilizacién de estrategias de comunicacién adecuadas,
sobro todo en las situaciones criticas y desfavorables de frecuente
presentacion en la actividad del especialista.

Promover profesionales que prioricen la seguridad y los derechos del
paciente, con eje en la Atencion Centrada en la Familia.

Favorecer el desarrollo de la capacidad de organizacién y gestion
teniendo en cuenta los estandares de atencién del RN, utilizando en
forma adecuada los recursos disponibles, criterios de complejidad, con
el fin de brindar una atencién dptima al recién nacido y la familia.
Generar actitud profesional docente en todos los ambitos de accion,
promoviendo el desarrollo de conductas de actualizacion permanente,
promocion y prevencion, optimizando el desempefio cientifico,

académico y hacia la comunidad.
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Participar en acciones para la salud dirigidas a los pacientes o grupos
Sociales,

Desarrollar actitud permanente para la investigacién de los procesos de
salud-enfermedad vinculada al contexto  socio-politico-cultural
promoviendo actividades de extension en la institucién y la comunidad.
Estimular la realizacion de estudios multicéntricos y colaborativos de
investigacién, con el fin de adquirir idoneidad para aplicar el método
cientifico en la investigacién clinica y epidemiolégica y contribuir a la

literatura cientifica con datos locales.

Perfil del Egresado

Medico especializado en medicina neonatal, orientado a la atencion del

neonato criticamente enfermo racionalizado en la Medicina Basada en la

Evidencia y la integridad biopsico-socio-cultural-ambiental del RN de manera

eficaz y eficiente, estara formado para

Identificar en profundidad los procesos fisiologicos del recién nacido
desde la concepcion y los signos clinicos relevantes demostrando
entrenamiento y aptitud.

Asumir actitud favorable para la educacién permanente, el
autoaprendizaje y superacién profesional.

Formar destreza calificada para la realizacion de los procedimientos e
intervenciones, respetando criterios de riesgo-beneficio y de estricta
seleccion, regidos por la ética, para adquirir las competencias
necesarias.

Implementar destreza y habilidad para llevar a cabo procedimientos
diagnodsticos y terapéuticos respetando los principios y valores éticos,
asumiendo responsabilidad en las acciones médicas en funcién de la

determinacion de riesgo-beneficio.
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e Emplear habito de didlogo-comunicacién permanente y asertivo con los
familiares del RN, utilizando un adecuado enfoque cultural, ético y
profesional.

+ Conocer la fisiopatogenia de los problemas feto neonatales en torno al
desarrollo psico-socio-cultural, reconociendo indicadores de riesgo y
adoptando criterios de prevencién y promocion con enfoque de derechos
y atencion centrada en la familia.

* Asumir las necesidades y recursos del area perinatal, en el contexto de
la organizacion sanitaria institucional, provincial, nacional.

e Aplicar el método cientifico en el estudio y tratamiento de las
enfermedades, siendo capaz de seleccionar, analizar y valorar la
literatura médica de la especialidad, aplicdndola con pertinencia al
quehacer cotidiano con el fin de sustentar, profundizar y ampliar las
acciones profesionales.

» Difundir el conocimiento médico pertinente a los padres y a las nuevas
generaciones de profesionales de la salud.

+ Desarrollar interés y compromiso por labores docentes y de
investigacion clinica con rigor cientifico.

e Adquirir capacidad administrativa, de gestion, de docencia e
investigacion de la problematica neonatal tanto institucional como de la

comunidad.

Requisitos de ingreso
Las condiciones de inscripcidén y seleccion de los postulantes estan
especificadas en la reglamentacién para las carreras de especializacion de la
FCM de la UNC vigente.
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Requisitos generales

*

Poseer Titulo habilitante de Médico expedido por Universidad
Argentina reconocida por el Ministerio de Educacién de la Nacion o
universidad extranjera (de paises gue tengan convenio con la Repulbiica
Argentina}, para lo cual debera tener revalidado o convalidado su titulo
profesional de origen a los fines de completar la totalidad de los
requisitos exigidos para matricularse.

Poseer matricula profesional

Certificado que acredite que el postulanie no tenga sanciones emitidas
por el tribunal de ética, ni sanciones universitarias expedido por el
organismo de control ético correspondiente y de la Universidad de
origen, respectivamente.

Poseer seguros de mala praxis y de accidentes de trabajo al dia.
Certificado de vacuna antitetanica, Hepatitis B (actualizadas) y otras
vacunas que pudieran agregarse en el futuro, certificado de buena salud,
y/o las que en el futuro solicitare la SGCS.

Conocer y aceptar el reglamento de especialidades.

Estos requisitos son indispensables para iniciar las actividades docentes-

asistenciales.

Requisitos particulares

El postulante debera acreditar formacién basica de Pediatria completa
en un Centro Formador reconocido por la Facultad de Ciencias Médicas
y Ministerios de Salud Provinciales.

Si el postulante no acredita el requisito anterior, en el momento de la
Inscripcién, podra optar por la modalidad articulada en cuyo caso los tres
primeros afos seran cursados en Pediatria y los dos ultimos afios en el
Centro formador de Neonatologia.






S G Secretarla

C de Graduados
en Clencias de la Salud

o
Bis

e

FCM 453 IINEC | Universidad

Facuhad de MNacional IlJerlﬂ. REforma

Clencias Médicas de Cérdoba st 1518 - 118

2015 - "ANG DE LA EXPORTACION"

Vi
s

Organizacion del Plan de Estudios
El plan de la carrera se enmarca en la reglamentacién para las carreras de
especializacion de la FCM de la UNC, comun para los diferentes centros

formadores.

Duracién de la Carrera

02 {dos) anos.

Distribucién en horas:

° Actividades Practicas: 3821 horas (1408 horas de guardia)
. Actividades Tedricas: 1299 horas

) CARGA HORARIA Total de la Carrera: 5120 horas

Las horas correspondientes a las actividades de Guardias Activas se incluyen
en la carga horaria practica total y seran de 08 guardias mensuales.

La carrera se estructura en asignaturas anuales integradas por unidades
tematicas que se desarrollan con actividades tedrico-practicas. Ademas los
alumnos deberan realizar los cursos complementarios obligatorios, organizados
por SGCS, para los diferentes afios académicos sobre temas comunes a las
especializaciones del posgrado cuando no los hayan realizado durante su
formacidn pediétrica.

Los contenidos seleccionados estan organizados en complejidad progresiva,
introduciendo conceptos basicos de la especialidad y de ia medicina perinatal,
abordando la fisiopatologia especifica neonatal tanto clinica como quirdrgica,
con relacion bidireccional ininterrumpida entre la teoria y la practica donde la
busqueda, obtencidn, analisis y reflexion de la informacion consultada
responden a una necesidad de conocimiento suscitada por situaciones reales

de la practica médica cotidiana.
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Se resalta el interés por el aprendizaje de una 6ptima relacion médico-paciente-
familia utilizando distintas estrategias, en un contexto de proteccién, promocién
y prevencién de la integridad biopsicosocial del individuo, interviniendo
favorablemente en la reduccion de la morbimortalidad. Finalmente se orienta la
formacién hacia la elaboraciéon de trabajos de investigacion cientifica clinica-
epidemiolégica, para brindar al residente las herramientas que le permitan
determinar los alcances y limitaciones del lugar en donde desempefie su
actividad profesional, la realidad local, el recurso humano vy la complejidad que

requiera un recién nacido.

Organizacion de la Actividad Académica

Distribucion Carga horaria Tedrico-Practico

PRIMER ANO Duracion Carga Carga horaria | Total de
en horaria Practica hs. horas
semanas Tedrica (hs)

Medicina Neonatal | | 44 470 1021 2195
semanas 704 guardias
{(Anual) 1725 total

Bioestadistica | 1 semana 20 20

Metodologia de la |1 semana 20 20

Investigacion |

Inglés 9 semanas | 36 36 72

Bisqueda

Bibliografica y de | 1 semana 20 20

Informacion

Biomédica
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Rotacion

Obligatoria: 48 221 269

Infectologia 4 semanas

Neonatal

Total 1° afio 614 1982 2596

SEGUNDO ANO Duracién | Carga Carga Total de
en horaria horaria horas
semanas Tedrica (hs} | Practica (hs)

Medicina Neonatal i} 44 529 693 1926
semanas 704 guardias
(Anual) 1397 total

Bioestadistica ll 1semana |20 20

Metodologia de la|1semana |20 20

Investigacion |l

Epidemioclogia 1semana |20 20

Rotacién

Obligatoria:Cardiologia | 8 semanas | 96 442 538

Neonatal

Total 2° afio 685 1839 2524

Carga horaria Actividades Practicas: 3821 horas (1408 horas de guardia)

Carga horaria Actividades Tedricas: 1299 horas
CARGA HORARIA Total de ia Carrera: 5120 horas

Actividades teéricas: las unidades tematicas se desarrollaran en aulas, a través

de exposiciones magistrales con docentes especialistas; ateneos; talleres;

revisiones bibliograficas; exposicién y discusiéon de casos clinicos; lectura

10
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dirigida y supervisada; cursos de actualizacién y foros virtuales;
videoconferencias; capacitacion en servicio y de programas institucionales;
reuniones mensuales interinstitucionales de la especialidad; asistencia a
eventos cientificos relacionados con la especialidad. Las actividades exira
aulicas son las relacionadas a la revista de sala con discusion de los casos

clinicos actuales.

Actividades practicas: los médicos residentes realizaran actividades por los

distintos sectores en que se desarrolla la especialidad (Perinatologia,
internacién conjunta, unidad de cuidados intensivos, unidad de cuidados
intermedios y Consultorio Externos). Se dedicaran a la atencion de pacienies,
realizacion de técnicas, procedimientos, aplicacién de diversos recursos
especiales de acuerdo al ambito de la actividad, y de la anamnesis y

comunicacion con la familia.

En el tltimo afio de formacion podran optar por la posibilidad de realizar una
rotacién externa a eleccidén del alumno y de acuerdo a los convenios de los
diferentes centros formadores, rigiéndose por las mismas exigencias que las

rotaciones obligatorias.

A) Sector Perinatologia —Internacion conjunta
* Consultorio de alto riesgo obstétrico (registros graficos).
* Sala de pre-parto y Recepcion del Recién Nacido

* Sala de puerperio. RN normal

B) Sector Internado:
* Salas de cuidado intensivo neonatal.
* Salas de cuidado intermedio neonatal.
* Interconsultas con las diferentes areas del Departamento de Toco

ginecologia, Clinica Médica, laboratorio Bacteriolégico, laboratorio Quimico y
11
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especializado, Hemoterapia, Diagndstico por imagenes, Anatomia Patoloégica,
Farmacia, Odontologia, Salud Mental, Servicic Social y Sistema Informatico
Perinatal.

C) Sector Consultorios Externos:

* Consultorio de seguimiento del RN de alto riesgo (AR).

* Consultorio de especialidades en el Seguimiento del RN de AR:
Genética, Cirugia, Cardiclogia, Psicomotricidad, Neurologia, Infectologia,
Oftalmologia, Fisioterapia y Fonoaudiologia.

La actividad en cada especialidad se desarrollara bajo la modalidad de
interconsulta durante la atencién del seguimiento del RN de Riesgo con la

supervision de los docentes respectivos.

D) Guardias-Activas:
Los profesionales en formacion deberan cumplimentar un nimero no mayor a 6
guardias mensuales: 4 de lunes a viernes y 2 de fin de semana,

correspondientes al sistema de organizacién vigente en el Centro Formador.

E) Rotaciones

Obligatorias: Cardiologia Neonatal , e Infectologia Neonatal

Rotacion Externa:

Rotacion por otros Servicios de interés para el profesional, previo convenio yen
caracter opcional con el objeto de incorporar nuevas experiencias, intercambiar
culturalidades, conductas, aprendizajes y limitaciones, en los distintos niveles
de atencion de la practica neonatal. Se realizara en el Segundo Afio del
cursado. Dichas rotaciones externas incluyen al Hospital Garrahan de la ciudad
de Buenos Aires, Universidad Catélica de Chile, UCO del Hospital de Nifios de

la Santisima Trinidad de Cérdoba y otras a determinar.
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Actividades de Investigacién:

-Estudio y actualizacién de problemas médicos planteados, utilizando técnicas
de medicina basada en la evidencia, a fin de analizar Ia metodologia de la
bUsqueda bibliografica, relevancia de la informacién y posibilidad de
implementacién en el contexto local de la informacién obtenida.

-Durante el Primer Semestre del Primer Afio del cursado debera realizar una
elaboracion supervisada por la Jefatura del Servicio y el Instructor de
Cursantes una Revisién Bibliografica sobre tema elegido acorde a las
necesidades planteadas por cada centro formador Yy a las lineas de
investigacion vigentes en el Servicio. Deberan contemplar realidades locales en
funcién de aportar nuevos conocimientos a los problemas de la comunidad

relacionados con la especialidad.

-Durante el Segundo Semestre del Primer Afio del cursado, debera
confeccionar un Protocolo de Investigacién Cientifica que se basara en la
Revision Bibliografica realizada anteriormente. Sera realizada junto con los
demas profesionales del centro académico, con aprobacion de la direccion del
hospital y el Comité de Docencia e Investigacion correspondiente en cada

Centro Formador.

-En el Segundo Ao del Cursado debera desarrollar y concretar el trabajo de

investigacion confeccionado en el Sequndo Semestre del Primer Afio.

Modalidad de evaluacion

1-Evaluaciones parciales

Estas evaluaciones seran acorde a fo determinado por la reglamentacién
vigente en sus condiciones generales.

-Exémenes escritos con periodicidad de 6 meses abarcando las unidades

tematicas desarrolladas. Estructurado, con preguntas de tipo opcidn miltiple
13
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con cinco posibilidades de eleccién, de las cuales solo una sera la correcta. Se

considerara aprobado con el 70% de las respuestas correctas en la escala del
1 al 100.

-Evaluacién tedrica v practica de la marcha de conocimientos adquiridos, de

modalidad semestral, semiestructurada, de presentacion oral: se permitira al
alumno explayarse en el analisis de una historia clinica, a su vez sera
interrogado  para evaluar el aprendizaje actitudinal, cognoscitivo y
procedimental esperado para la etapa en formacion por medio de una grilla
elaborada para tal fin. Se realizaran en fecha a decidir por el Director del
Centro Formador.

-Evaluacidn periddica de las habilidades y destrezas adquiridas. La misma

sera realizada por los docentes de cada sector del desarrollo de la carrera, al
finalizar la actividad por el mismo, a través de una planilla conceptual / lista de
cotejo, donde se tendran en cuenta los siguientes ejes:

1. Asistencia y Puntualidad

2. Compromiso con el paciente

3. Relacién médico-paciente

4. Ejecucién de procedimientos

5. Elaboracién de historia clinica

6. Relacion con sus pares, actitud de integracién, apoyo, confraternidad

7. Aplicacion de normas y disposiciones ético-legales

8. Contribucion a la organizacién del trabajo. Capacidad de realizar
analisis situacional, planificar, y programar acciones de tipo gerenciales

9. Elaboracion de una estrategia de accion hacia la comunidad

10.  Adquisicion de competencias especificas por areas:

Manejo de la Puericuitura; atencién del RN enfermo en internacién conjunta en
Unidad Madre Nifio.
-Realizar correcta interpretacién de la Historia Clinica Materna; Manejo

integral de la Recepcion del RN reconociendo todas las condiciones para la
14
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misma; manejo de situaciones especiales: prematurez, viabilidad, malformados,
genopatias; valoracién semiologica del neonato: realizar la reanimacion del
recien nacido y la resucitacion cardio-pulmonar; determinacion de criterios de
internacion; realizar el transporte del recién nacido de alto riesgo. Recepcion
del RN.

-Manejo integral del paciente; conocimiento de la patologia; actualizacion. En
UCIN; UTIN.

-Adquisicién de habilidades (cuidado integral del Prematuro Extremo:
punciones; canalizaciones; colocacion de sondas y drenajes; intubacion;
Reanimacién Cardiopulmonar Avanzada (RCPA); lavado correcto de manos:
utilizacion de medidas de Bioseguridad; manejo de monitoreo invasivo y no
invasivo), en UCIN, UTIN.

-Elaboracion de planes de hidratacién, nutricion, calculos caléricos y de
aportes nutricionales, elaboracién de las indicaciones médicas, eleccidn de
medicamentos dosis y formas de administracion, goteos de drogas, en UCIN,
UTIN, Recepcion.

Practicas y competencias minimas adquiridas en los dos (2) anos de

Carrera

Practicas y Competencias Cantidad Minima

Realizacién de ingreso de RN con manejo de HC | 30

Recepcion de RN de Alto Riesgo 20
Intubacién endotraqueal 10
Canalizacién umbilical venosa 10
Canalizacién umbilical arterial 10
Calculo de planes de hidratacion 40

Programacién de  Asistencia  Respiratoria | 30

Mecanica. Eleccion de Modo.

Manejo de paciente de alta frecuencia por| 2

15
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oscilacién

Colocacion de sondas orogdastrica 10
Colocacion de sonda vesical 5
Reanimacién avanzada Cardiopulmonar 10
Drenaje de neumotdrax 3

Elaboracion de indicaciones en RN de Alto | 30
Riesgo, eleccién de medicacion, calculo de dosis y

vias de administracion

Toma de muestra de hemocuitivo 10

FPuncion Lumbar 5

Elaboracién de calculo caléricos y solicitud de | 20

Nutricién Parenteral Total

Puncién arterial periférica para Gasometria 5

-Evaluacion de la Revisién Bibliografica: al finalizar el 1°afio de la capacitacion
neonatal, sobre un tema elegido por el profesional en formacién con aprobacién
del plantel docente, debera cumplimentar las condiciones de elaboracién de la
misma.

2- Evaluacién Promocional
Se realizaran con una pericdicidad anual para evaluar contenidos, habilidades
y destrezas adquiridas.

-El examen teérico constara de no menos de 80 preguntas de opcidn
multiple con cinco respuestas. De las cuales solo una sera la correcta. Se
aprueba con el 70 % de respuestas correctas en una escala de 1 a 100.

-La evaluacién practica de destreza y habilidades quedara a criterio del
Director o responsable del Centro Formador, teniendo en cuenta el desempefio
practico anual del alumno. Se realizaran durante el Gltimo mes del afio lectivo

de la formacion.
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La evaluacidén promocional tedrica y practica reprobada dara lugar a una
evaluacién recuperatoria dos semanas después. Podra existir una tercera
evaluacién recuperatoria, la cual sera autorizada por el Consejo Académico, a
solicitud del Director del Centro Formador. La reprobacion es causal de
exclusion del entrenamiento.

-Trabajo Cientifico: se elaborard como Unico autor desde el primer afio de la
carrera, debera considerar la integracion de conocimientos especificos del Area
en formacion y se evaluaran, durante la formacién, los avances logrados.

Los Centros Formadores podrén incluir en sus programas, opcionalmente,
rotaciones en Centros de Investigacion. Estas actividades podran contar con la

asesoria de Secretaria de Ciencia y Tecnologia.

3- Evaluacién Final Integradora de la Especialidad: Se realizara al finalizar

el ditimo afo y evaluard el cumplimiento de los objetivos especificos.
Comprende:

Examen tedrico-practico La totalidad de los Centros Formadores que integran
el Consejo Académico de la especialidad consensuaran ias competencias que
formaran parte de la Evaluacion final Integradora, a partir de la observacion y
analisis de casos clinicos adecuados a las exigencias tedricas y practicas de la
especialidad.

Si el examen tedrico-practico es reprobado, el estudiante podra soiicitar a la
Secretaria de Graduados en Ciencias de la Salud la posibilidad de instancia/s
recuperatoria/s; de ser considerada esta solicitud, se fijara un plazo maximo de
hasta dos anos.

Trabajo Final Integrador E| Trabajo Cientifico, de caracter Integrador, es parte
de la evaluacion final Integradora y sera evaluado, luego de haber aprobado el
examen teorico-practico, por el Director del Centro Formador y miembros del
Consejo Académico de la Especialidad.

Su aprobacion dara lugar a la obtencion del titulo de especialisia

17
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Propuesta de Seguimiento Curricular

El Consejo Académico tiene a su. cargo gestionar la organizacion,
implementacién y seguimiento de la carrera, con el propésito de alcanzar el
perfil profesional definido. Esto incluye implementacion, seguimiento y
evaluacién del plan de estudios y revisidon periddica de la propuesta en
términos de disefio y desarrollo curricular, formacion tedrico y practica,
fortalezas y dificultades.

En el proceso de seguimiento, se valoraran la adecuacion de los contenidos,
las actividades tedrico-practicas, la actualizacidon de la bibliografia y la
modalidad de evaluacion, para lo cual se realizaran encuestas destinadas a los
estudiantes y se efectuaran reuniones con los docentes a fin de analizar y
articular los procesos formativos de areas especificas con los requerimientos y
necesidades de los estudiantes. Asimismo, se efectuara el seguimiento de los
egresados respecto a la insercion laboral, relacién con la universidad e interés
por la formacion permanente, ya que la experiencia adquirida por los mismos,
constituye un componente importante del cicle de formacién en tanto se
transforma en reflexién y retroalimentacion de la carrera.

Los egresados, al realizar el tramite administrativo para la obtencion del titulo,
deben completar digitalmente la encuesta SIU-KOLLA provista por la UNC.

CONTENIDOS CURRICULARES POR ASIGNATURA, UNIDADES
TEMATICAS Y UNIDAD PRACTICA

PRIMER ANO
Asignatura Unidad tematica Contenidos tedricos minimos unidad practica
Medicina Medicina Fetal y » Embriogénesis y Genética del Consultorie de Alto
Neonatal | Perinatal desarralio Riesgo Obstétrico

e Embarazo y Parto normal

« Fisiopatologia y diagndstico del
Embarazo de alto riesgo

= Diagnéstico y manejo de la
condicién fetat

= Técnicas y Procedimientos de
enfermeria neonatal para
atencion del RN

» Maternidad Segura y Centrada
en ia familia

« Lavado de manos y medidas de
bioseguridad

« Historia clinica Perinatal y
Neonatal

18
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+ RN Normal y de Bajo Riesgo

+ Nacimiento, recepcién y
Reanimacion

« Viabilidad y situaciones
especiales

» Patologias que incrementan el
Riesgo Asfictico

« RN postasfictico

» Etica y familia

« Traslado Neonatal

s Puericultura. Atencion del RN
después del parto.

Recepcion neonatal

Medicina

Neonatal |

Hematologia y
Dermatologia
neonatal

* Mecanismo normal de la
coagulacion.

« Manifestaciones clinicas de
alteracion de la coagulacion.

« Principales pruebas de
coagulacion.

» Trastornos de los factores de la
coagulacion.

« Enfermedad hemorragica del
recién nacido,

« Desarroflo embrioldgico,
anatomia y fisiclogia de la piel
de recién nacido de término y
preterming.

« Dermatosis mas comunes
Aplasia cutis, hemangiomas,
les. hipercromicas.
Padecimientos
vesicobullosos.

UMN,UCIN,UTIN

Medicina

Neonatal |

Nutricién. Medio
Interno y Balance
hidrico

s Metabolismo de los H de C,
Ca, P.

« Equilibrio y alteraciones
hidroelectroliticas.

= Sindrome hiperosmolar.

» Equilibrio acido base en el
feto y RN.

» Evaluacién del crecimiento.

+ Requerimientos nutricionales.

« Principios de la alimentacion
del RN.

« Lactancia Materna. NPT.
Calculo caldrico.

UMN,UCIN,UTIN

Medicina
Neonatal |

Trastornos
Genéticos
Endocrinos vy
Metabdlicos

+ Principios de genética humana

» Tipos de mutaciones.

« Pefectos cromosdmicos
numericos y estructurales

» Clinica e historia natural de los

Recepcién,
UMN,UCIN,UTIN
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sindromes cromosémicos mas
frecuentes.

» Patrones de herencia

» Anomalias de caracter
multifactorial

» Errores congénitos del
metabolismo

« Funcién hipotalamo hipofisaria
en el periodo fetal y neonatal.
Trastornos tiroideocs.

» Anormalidades de la glandula
adrenal.

» Fisiologia del calcio en el
pericdo neonatal.

» Osteopenia del prematuro.

« Secrecion inapropiada de
hormona antidiurética

» Genitales ambiguos.

» Anomalias genéticas.
Sindromes cromosomicos.
Alteraciones del crecimiento.

Medicina Prematurez « Manejo en sala de partos. Recepcién,
Reanimacion. UMN UCIN,UTIN
« Control de temperatura y
humedad.
» Sostén respiratorio.
« Manejo de liquidos y
electrolitos.
» Conducto arterioso persistente.
» Cuidados de [a piel,
» Protocolos de intervencion
minima.
» Contacto piel a piel (COPAP)

Neonatal |

Medicina Infecto logia + Via del complemento, funcidny | UMN,UCIN,UTIN

neonatal alteraciones clinicas.

L] Concepto Y utilidad de Consuitorio de
mediadores de respuesta )
inflamatoria: proteina C Infectologia.
reactiva, procalcitonina,
citocinas.

« Inmunizacién en el recién
nacido.

« Infecciones congénitas.

e Sepsis neonatal temprana y
tardia

= Infecciones nosocomiales.

« Meningitis

 Infecciones localizadas

. indicacion y uso de

Necnatal |
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antimicrobianos,

inmunoglobulinas, antimicéticos

y antivirales.

« Indicaciones, interpretacion y
utilidad de las pruebas
diagnosticas

« |dentificacion y control de un
brote epidémico.

s Estructura y funcidn del
Sistema de Vigilancia
Epidemioclégica, Comité de
infecciones, Comité de
antimicrobianos y Farmace
vigilancia

SEGUNDO ANO
Medicina Fisiclogia y + Desarrollo embrioiogico y UTIN,
. fisiologia del sistema
Neonatal 1 Patologia respiratario. Interconsultas
Respiratoria. « Instalacién de la respiraciony | especificas
Asistencia regulacion neurocldgica.
+ Mecanica puimonar.
respiratoria en RN « Trastornos de oxigenacion,
enfermo (Primera ventilacion y balance acido
base.
Parte) « Patologia pulmonar mas
frecuente:
« Sindrome de dificultad
respiratoria.
» Taguipnea transitoria del recién
nacido.
« Neumonias.
Medicina Fisiologia y « Hemorragia pulmonar. UTIN,
Neonatal I Patologia » Sindromes de aspiracion. Interconsuitas
« Sindromes de fuga agrea. _
Respiratoria. « Displasia broncopulmonar. especificas

Asistencia
respiratoria en RN
enfermo {Segunda
Parte)

» Apnea central y periferica.

« Malformaciones congénitas del
aparato respiratorio.

» Alteraciones pleurales.

« Asistencia ventilatoria

« Principios fisicos de la
oxigenoterapia. Oxido Nitrico.

« CPAP

« Ventilacion convencional

« Ventilacién sincronizada

« Ventitacién de alta frecuencia
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« ECMO

Medicina

Neonatal Il

Cardiologia
Neonatal

« Embriclogia

+ Hemodinamia normal y
patoldgica del feto y el RN.

» Semiologia y aspectos clinicos
propios de las cardiopatias
neonatales.

« Cardiopatias cianosantes.

» Cardiopatias no cianosantes.

» Manejo quirtrgico del RN con
cardiopatias congeénitas Manejo
del dolor. Mangjo de sondas,
drenajes y lineas vasculares.
Monitoreo.

» Reanimacion cardiopulmonar
avanzada.

+» DAP

e Arritmias.

+ Drogas cardio y vasoactivas

« Manejo postquirtirgico

« Métodos diagndstices, ECG,
ecocardiograma, Hemodinamia)

UTIN,
Interconsultas
especificas
consuttorio de

Cardiologia

Medicina

Neonatal

Fisiologia y
Patologia
Gastroenteroldgica

« Desarroilo embriolégico del
tubo digestivo, pancreas e
higado.

» Desarrollo inmunolégico de!
tubo
Digestivo.

« Efecte tréfico de hormonas y
nutrientes en el tubo digestivo.

« Hormonas gastrointestinales.

» Digestidn y absorcién de
carbohidratos, lipidos y
proteinas.

« Alteraciones funcionales del
tubo digestive: sindrome de
mala absorcion congénito y
adquirido, trastornos de
motilidad refluio
gastroesofagico.

« Alteraciones anatomicas del
tubo digestivo: malformacion de
tubo digestivo, pancreas y via
biliar.

« {ctericia, Colestasis e
infecciones hepaticas en el
periodo neonatal

UTIN,
Interconsulias

especificas
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Medicina

Neonatal |l

Fisiologia y
Patologia
Neurolégica

» Embriclogia. Fisiologia.
Examen neurologico. Métodos
diagnosticos.

« Neurodesarrollo y estimulacién
temprana.

« Diagnostico temprano de las
desviaciones del desarrollo.

« Lesion Isquémica y
Hemorragica en el Prematuro,

« Encefalopatia hipdxico
isquémica. Hipotermia.

Craneosinostosis.

+ Defectos del cierre del tubo
neural. MMC.

« Convulsiones neonatales.

+ Traumatismo
craneoencefaiico(trauma
obstétrico y neonatal)

« Manejo y prevencion de
lesiones neurologicas

o Muerte cerebral. INCUCAL.

« Hidrocefalia. Manejo quirlrgico.

UTIN,
Interconsultas

especificas

Medicina

Neonatal |l

Fisiclogia y
Patologia Renal

« Bases embriologicas del
aparato urinario

e Uropatia obstructiva y
enfermedades
parenquimatosas renales.
Hipertension arterial.

« Trombosis arterial y venosa
renal

« Dislisis peritoneal.

« Interpretacion de pruebas de
funcion renal.

» Insuficiencia renal aguda.

« Fisiclogia renal fetal y neonatal.

UTIN,
interconsultas

especificas

Medicina

Neonatal I

Patologia
Quirtrgica

+ Vias agreas superiores,
cavidad oral, cuello, traquea y
bronquios

» Defectos de pared toracica.

« Alteraciones del diafragma.

» Lesiones pulmonares.

« Anomalias de vasos linfaticos,
arteriales y/o venosos

« Defectos de pared abdominal.

« Alteraciones de tubo digestivo
alto y bajo.

+ Sangrado de tubo digestivo.

« Enterocolitis necrosante.

« Perforaciones del tubo

UTIN,
interconsultas

especificas
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digestivo.

» Alteraciones de pancreas,
higado y vias biliares.

« Tumoraciones abdominales.

« Sindrome de intestinc corto.

» Deteccion del dolor

« Uso de drogas: analgésicos
oplaceas y no opiaceos,
anestésicos, sedacion

Medicina
Neonata! il

Seguimiento del
RN de Alto Riesgo

« Prondstico neuroldgico del
recién nacido de alto riesgo.

» Evaluacion del neurcdesarrolio,
prenéstico, intervencion
temprana y rehabilitacién.

» Valoracién y seguimiento
oftalmolégice y auditivo.

« Rehabilitacion y estimulacion
temprana.

* Somatometria completa e
indices de proporcion corporal.

« Edad ésea radiologica.

+ Uso y Aplicacion de tablas
somatométricas.

Consultorio de
Seguimiento, UTIN

Medicina

Neonatal li

Oftalmologia;

« Padecimientos congénitos

« Tumoraciones del globo ocular.

« Padecimientos adquiridos:
Retinopatia del prematuro,
dacriocistitis aguda y cronica,
conjuntivitis bacteriana,
traumatismos.

» Técnica de exploracidn ocular.

UTIN, Consultorio

Oftalmologia

Medicina
Neonatal Il

Traumatologia y
Ortopedia;

« Probiemas congeénitos
ortopédicos mas frecuentes: pie
equino varo, pie calcaneo valgo
y talo valgo, varo, luxacién
congeénita de cadera,
artrogriposis, traumatismo post
parto, anomalias congénitas de
articulaciones

« Osteogénesis imperfecta.

« Artritis séptica.

s Fracturas.

UTIN,
Interconsulias

especificas

Medicina
Neonatal I}

Evaluacion funcionat
del SNC fetal y

neconatal

» Aprendizaje y memoria en el
feto y el recien nacido.

» Capacidades asociativas y no
asociativa

» Evaluacion del SNC mediante

UTIN, Consultorio
Externo
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pruebas de habituacién

« Evaluacion del SNC mediante
la observacion

« Evaluacion del SNC mediante
la valoracién cognitiva y motriz

Medicina
Neonatal H

Salud Publica

« Definicién de Salud pablica,
importancia y aplicacion.

» Definicién de epidemiologia.
Vigilancia.

« Definicion y concepto de
medicina preventiva.

« Definicion de Indicadores
Neonataies

+ Formato de certificado de
defuncién, contenido y llenado.

Actividad atlica

Medicina

Neonatal 1

Politica Sanitaria

« Niveles de atencion de la salud

» Regionalizacion perinatal

« Transporte neonatal
interinstitucional

« Organizacion del servicio
neonatal segun niveles de
atencion

« Organizacion del consultoric de
seguimiento

+ Problemas socioculturales

» Documentacién de las acciones
de salud. Sistema Informatico

« Estadistica

« Aspectos legales y eticos.

Actividad adlica

PRIMER ANO DE FORMACION

MEDIC!INA NEONATAL. |

Unidad Tematica: Medicina Fetal y Perinatal

Obijetivos:

a) Reconocer las diferentes areas de la medicina perinatal para lograr una

intervencién adecuada del especialista en formacion.

b) Reconocer la importancia y utilidad de la integracion obstétrico-neonatal.
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c) Conocer los beneficios del control del embarazo y el momento de su
realizacién para optimizar los resultados de los cuidados pre-perinatales de Ia
madre y su producto.

d) Utilizar adecuadamente los conocimientos brindados a partir de los distintos
métodos de diagnostico del bienestar, crecimiento y desarrollo fetal para un
correcto diagndstico de salud fetal.

e) Reconocer los héabitos maternos que pueden afectar la salud fetal para
realizar una intervencién oportuna e impartir medidas de prevencion.

f) Interactuar con el Obstetra en todos los momentos relacionados con el
nacimiento.

g) Realizar en forma sistematica y completa la recepcion, el examen fisico del
neonato y una correcta evaluacion de la edad gestacional.

h) interpretar correctamente el significado del puntaje de Apgar

i) Confeccionar la historia clinica neonatal y pianillas de derivacion remarcando
la importancia de los antecedentes del embarazo a través del interrogatorio
materno para una adecuada aproximacion del diagndstico presuntivo de
ingreso a los diferentes sectores de internacion.

)} Conocer las actividades realizadas por enfermeria en la Recepcion y UTIN
Neonatales, identificando los distintos roles en la atencién del Recien Nacido
(RN) sano y enfermo, con el fin de determinar y organizar las actividades de los
servicios neonatales.

k) Conocer y promover las normas de bioseguridad con la finalidad de reducir
la morbimortalidad prevenible.

I} Conocer el manejo y cuidado de los recursos tecnologicos disponibles en el
Servicio para utilizarlos en forma pertinente y adecuada.

m) Normatizar las conductas de la recepcion del RN de acuerdo enfoques de
riesgo

n) Organizar y determinar junto con el obstetra las condiciones ideales para el
nacimiento del producto de un embarazo de alto riesgo.

o) Organizar el equipamiento de !a sala de recepcion.
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p) Conocer los mecanismos fisiolodgicos de fa “Transicién Neonatal’ para
interpretar correctamente el proceso de adaptacion

q) Realizar en forma habil y ordenada los pasos de la reanimacién neonatal
aplicande los conocimientos actuales e identificando y actuando
criteriosamente frente circunstancias especiales.

r) Informar con actitud profesional y ética sobre situaciones criticas, utilizando
lenguaje adecuado y respetando la intervencion familiar, para favorecer una
armoniosa relacion meédico-familia-institucion en situaciones adversas.

s) Utilizar correctamente el criterio de viabilidad asumiendo actitud profesional
fundamentada.

t) Realizar atenciéon adecuada, instrumentando las medidas de proteccion
frente al nacimiento de un RN asfixiado

u) Favorecer el apego v la integracién de la familia al acto del nacimiento

v) Generar una responsable relacidén médico-paciente-familia respetando los
derechos del paciente.

w) Efectuar correctamente un traslado intra-institucional, reparando en cada
detalle del mismo para evitar complicaciones prevenibles.

x} Definir conductas de internacion y grados de complejidad para la asistencia
del RN de acuerdo criterios clinicos

y) Difundir normas de puericultura, medidas de prevencion y alarma en RN

normales y de bajo riesgo.

Contenidos:

» Embriogénesis y genética del desarrollo: efecto de la nutricion, drogas,
acciones terapéuticas y las condiciones socio-culturales sobre la madre,
el feto y el RN.

» Embarazo y Parto normal: cambios fisiolégicos del embarazo, métodos
para determinar EG, caracteristicas del seguimiento y control, valoracion

de la edad gestacional, vitalidad y maduracién fetal, aspectos psico-
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afectivos, promocién y preparacion de la lactancia, vacunas, prevencion
de infecciones y fisiologia del parto normal.

Fisiopatologia y diagnostico del Embarazo: valoracion clinica y de
laboratorio del embarazo complicado, seguimiento y diagndéstico,
factores que determinan la interrupcién del mismo, enfermedades
maternas agravadas por la gestacién y que ponen en riesgo su vida.
Indicacion de cesarea y forceps.

Diagnéstico y manejo de la condicién fetal: indicaciéon, valoracion e
interpretacion de estudios ecograficos, test de bienestar fetal,
ecocardiograma fetal, ecotocografia. Stress fetal agudo y crénico.
Recepcion neonatal y atencién inmediata del RN. Manejo de la
recepcion. Caracteristicas de la sala de recepcion. Examen fisico,
puntaje de Apgar, distintos métodos para calcular EG, clasificacion del
RN segun peso. contacto inmediato, apego.

RN Normal y de Bajo Riesgo. Examen ordenado, identificacién de signos
clinicos normales, signos clinicos que requieren seguimiento especifico
y de baja relevancia. Antropometria. Medidas de profilaxis. Profilaxis en
situaciones especiales.

Técnicas y procedimientos de enfermeria neonatal para atencion del RN:
funcion de enfermeria en la recepcion neonatal.

Recepcion de hijo madre con VIH, aplicacién y promocion de las normas
estandares de bioseguridad.

Historia clinica perinatal y neonatal. Elaboracién de historia clinica
neonatal y planilia dei Sistema Informatico Perinatal (SIP), y CLAPS.
Nacimiento, recepcién y Reanimacion. Algoritmo de reanimacion
neonatal. Utilizacion adecuada de la oxigenoterapia. Preparacién de

drogas. Canalizacién umbilical.
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Viabilidad y situaciones especiales en la recepcidén. Determinacién de
viabilidad, criterios. Comunicacion con la madre y la familia. Bioética.
Limitacion de esfuerzo terapéutico.

Patologias que incrementan el riesgo asfictico. Fetopatias. Recepcidn
del RN de madre hipertensa, adicta, diabética, con REM,
desprendimiento placentario, etc. Trauma obstétrico, complicaciones
neonatales (paralisis, paresias, hematomas, shock, fracturas, etc).

RN postasfictico. Protocolo de proteccion cerebral en RN asfictico.

Etica y familia. Contexto, carécteristicas y componentes de Ia
Informacioén Médica. Informe de la muerte. Rol del médico en el sostén
psicoemocional.

Traslado Neonatal. Incubadora, determinacién y condiciones del
transporte intrainstitucional.

Internacion conjunta de! RN Sano: puericultura, alimentacion, profilaxis,
screening neonatal, sequimiento.

internacion conjunta del RN con patologias leves y en recuperacion
(pacientes asintomaticos de TORCHS, en luminoterapia corporal , RNPT
en recuperacion nutricional, partos domiciliarios, reconocimiento
fisiopatogénico, etioldégico, manejo integral, control y seguimiento de
diversas procesos morbidos, condiciones de alta, pautas de control y

seguimiento. Preparacion del egreso institucional.

Clases tedrico —practicas:

Curso Taller de Reanimacion Cardiopulmonar de la AAP con docentes
autorizados, evaluacion y certificacién. El mismo comprende actividades
de presentacidn expositiva, videos, actividad practica de resoluciéon de
casos y con simuladores.

Busqueda Bibliografica de actualizacion de la unidad.
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» Actividad practica / Unidad Practica: Consultorio de Alto Riesgo de
obstetricia, Recepcion, Unidad Madre Nifio (UMN) y Guardia.

La unidad practica se desarrolla en Consultorio de Alto Riesgo Obstetrico y

Recepcion del Recién Nacido.

Bibliografia:

- AEP Asociacion Espafiola de Pediatria. Manual de Lactancia Materna.
Buenos Aires. 2008. Editorial Médica Panamericana.

- Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed
2009. Buenos Aires. Panamericana.

- Ceriani Cernadas JM; Mariani G. Programa de Actualizacién en Neonatologia
(PRONEOQO). Buenos Aires. 2013. Medica Panamericana.

- Ciccone L.Bioética: Historia. Principios. Cuestiones. Espana. 2006. Palabra

- Curso P.AL.S. (Pediatric Advanced Life Support). Curso de Reanimacion
Neonatal .CEFEN - SAP. Buenos Aires.2013.

- Fescina RH, De Mucio B, Martinez G, y cols. Sistema Informatico Perinatal.
Historia Clinica Perinatal y formularios complementarios. Montevideo -
Uruguay. 2010. Publicacién cientifica CLAPS/SMR 1572

- Fletcher MA, Macdonald MG; Avery GB. Neonatologia. Fisiopatologia y
manejo del Recién Nacido.5ta. Edicion. 2005. Editorial Panamericana.

- Fanaroff & Martin"s, Neonatai-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editoria!l Elsevier Saunders.

- Gomella Tricia T, Cunninghan Douglas F. Neonatologia. Tratamiento,
procedimientos, problemas durante la guardia, enfermedades y farmacos. 4ta
ed 2003. Medica Panamericana '

- Hospital de Pediatria S.AM.I.C. Prof.Dr. J.P.Garrahan. Cuidados de
Enfermeria Neonatal. 3era ed. 2009. Buenos Aires. Journal

- Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus

and Infant. 8va edicién. St. Louis, MO.2005. Mosby.
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- OMS. UNICEF. Estrategia Mundial para la alimentacién del lactante y nino
pequefio.Singapur.2003. Escrito por Organizacién Mundial de La Salud,World
Health Organization

- Pronzato Santandreu JA. Tecnologias apropiadas vs rutinas acritica en
Perinatologia. 2000. Cdrdoba. Talleres graficos Eudecor

- Reyes Vazquez H. Martinez Gonzélez A. Lactancia Humana. Buenos Aires.
2011. Medica Panamericana

- Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

- Sola A. Compendio Cuidados Neonatales. Buenos Aires. 2013. Edimed.

- Seri |, Evanz J, Limits of viability: definition on the grey zone. Journal of
Perinatology . 2008. 28 S4-58

- Tapia JL; Gonzélez M. Neonatologia. 3era edicion. 2008. Editorial
Mediterraneo.

- Taeusch, H.W. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders.

- World Health Organization. Guidelines on Basic newborn resuscitation. 2012

- Eunice Kennedy Shriver National Institute of Child Health and Human
Development. (s.f). Recuperado el 20 de Octubre del 2013 de,
hitps://www.nichd.nih.gov/about/ora/cdbpm/pp/progepbo/epbocase.cfm

- Neocosur. (s.f) Recuperado el 20 de Octubre de 2013 de,

https://sistemas.med.puc.ci/neocosur/neocosur.asp

Unidad Tematica: Hematologia y Dermatologia neonatal
Objetivos:
a) Reconocer patologias hematolégicas fetoneonatales utilizando métodos

clinicos y de laboratorio adecuados
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b) Impiementar tratamientos estrictamente justificados para los trastornos

hematolégicos, reconociendo indicaciones precisas, beneficios y riesgos

asociados.
C) implementar un abordaje interdisciplinario activo
d) Identificar las lesiones dérmicas transitorias y benignas, realizando un

correcto manejo de la informacion y consejeria materna, adiestrando sobre el
cuidado de la piel del RN

e) Diagnosticar oportunamente lesiones patoldgicas de tratamiento
necnatal
f Reconocer ¢ implementar las medidas destinadas al cuidado de la piel

del prematuro exiremo, teniendo en cuenta las complicaciones derivadas de la
desatencién a las mismas

g) Comprender la fisiopatogenia de la Anemia del Prematuro, y utilizar
tratamiento acordes a la mejor Evidencia Actual

h) Investigar y abordar la Poliglobulia / Hiperviscosidad sanguinea en los
pacientes de riesgo, reconociendo las complicaciones derivadas de la misma

i) Normalizar y llevar a cabo todos los procedimientos involucrados en el

manejo del Hidrops neonatal, instrumentando con habilidad

. Mecanismo normal de la coagulacién. Manifestaciones clinicas de
alteracion de la coagulacién. Principales pruebas de coagulacion. Trastornos
de los factores de la coagulacién. Criterios de transfusion, uso correcto de los
hemoderivados.

. Enfermedad hemorragica del recién nacido.

. Diatesis hemorragica en el RN. Coagulacion Intravascular diseminada
(CID).

. Isoinmunizacion materno-fetal
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. Policitemia, Sindrome de hiperviscosidad, causas, manejo, importancia.
Exanguineotransfusidn parcial.
. Anemia del RN. Clasificacion. Anemia del prematuro, algoritmo de
manejo. |
. Hidrops fetal. Fisiopatogenia. Diagnostico. Tratamiento intrautero, en la

urgencia postnatal inmediata, mediata y de seguimiento.

) Terapéutica substitutiva y farmacologica (hierro, eritropoyetina, GCSF)
en hematologia perinatal.

. Trastornos leucocitarios

. Desarrollo embriolégico, anatomia y fisiologia de la piel de recién nacido

de término y pretérmino.

. Cuidados de la piel
e Dermatosis mas comunes: Eritema toxico, Dermatosis seborreica.
. Aplasia cutis, hemangiomas, malformaciones vasculares, lesiones hipo-

hipercrémicas. Padecimientos vesicuiobullosos. Sindrome de la piel escaldada.
Manifestaciones de enfermedades sistémicas, TORCHS

. Genodermatosis

Clases tedricas practicas;

. Busqueda bibliografica.
. Presentacion y analisis de casos clinicos.
. Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integral de temas afines en el

internado  (UCIN, UTIN) y consultorio de guardia. Interconsultas con
especialistas. Observar procedimientos en el Servicio de Hematologica vy
Hemoterapia: cordocentesis, fransfusion intrautero, puncién diagnéstica,
procedimientos de laboratorio.

La unidad practica se desarrolla en Unidad Madre Nifio, Unidad de Cuidados

Intermedios Neonatales, Unidad de Terapia Intensiva Neonatal.
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Bibliografia:

- Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed
2009. Buenos Aires. Panamericana.

- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacién en Neonatologia
(PRONEQ). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.

- Cloherty J, Eichenwald E, Hansen AJ. Manual de Neonatologia. 2012.
Editorial Lippincott Williams & Wilkins. 72 edicion

- Fanaroff & Martin"s, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.

- Fletcher MA, Macdonald MG:; Avery GB. Neonatologia. Fisiopatologia y
manejo de! Recién Nacido.5ta. Edicion. 2005. Editorial Panamericana.

- Magafia Garcia M. Guia de Dermatologia Pediatrica. 2da.edicion .Buenos
Aires. 2012. Ed.Panamericana.

- Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicién. St. Louis, MO.2005. Mosby.

- Ohls R, Yoder M. Hematologia, Inmunologia y enfermedades infecciosas.
Preguntas y Controversias. 1° edicion. CABA, Argentina. 2011. Ed Journal

- Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

- Taeusch, H.W. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders. - Fundacién Ginebrina para la Formacion y
la Investigacion Medica. (s.f.).Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el
20 de Octubre de 2013 de:

http://www.gfmer.ch/Guidelines/Neonatologia es/Neonatologia mt.htm

Unidad Tematica: Nutricion. Medio Interno y Balance hidrico

Objetivos:
a) Interpretar correctamente los trastornos del equilibrio acido-base,

reconociendo la importancia del manejo adecuado
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b) Reconocer sintomas y alteraciones de laboratorio asociada al
desequilibrio hidroelectrolitico, la importancia del diagnostico fisiopatoldgico y el
tratamiento correcto para evitar secuelas irreversibles que pueden
comprometer la vida, especificamente en el RNPT.

c) Incorporar y transmitir la importancia de la alimentacién materna sobre
toda alimentacion en el RN.

d) |dentificar las distintas modalidades de alimentacion y variedades de
leche, sus indicaciones y limitaciones

e) Realizar seguimiento del crecimiento y desarrollo, valorando
parametros antropométricos y de laboratorio, durante la etapa aguda y de
estabilizacién

f) Manejar habilidosamente la elaboracién de planes de hidratacién y las
correcciones del medio interno, glucosa, calcio, y magnesio

g) Reconocer y utilizar los recursos necesarios para disminuir las

perdidas insensibles

Contenidos:

. Metabolismo de los hidratos de carbono, calcio, fosforo y magnesio.
Causas, diagnéstico, y manejo de la hipo e hiperglucemia, y de los trastornos
del calcio, magnesio y foésforo. Utilizacidon de insulina.

. Equilibrio y alteraciones hidroelectroliticas. Distribucién de los liquidos,
mecanismos de control, requerimientos basales de acuerdo peso y EG.
Patogénesis, etiologia, principales manifestaciones clinicas. Sindrome
hiperosmolar.

. Equilibrio acido base en el feto y recién nacido. Implicancias del manejo
adecuado en el RNPT.

. Principios de la alimentacion del RN.
° Evaluacion nutricional y del crecimiento del paciente internado.
. Requerimientos nutricionales de RNT y RNPT, sano y enfermo.
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. Técnicas de nutricién enteral, indicaciones (gavage, goteo continuo,
succién no nutritiva y nutritiva)
» Alimentacion trofica. Definicién, objetivos, indicaciones, duracion y
contraindicaciones.
. Leche materna, calostro, caracteristicas, composicion, promocion de la

lactancia materna, cuidados, técnica, contraindicaciones absolutas y relativas y
valoracion de la medicacion materna.

. Sucedaneos de la leche materna.

. Formulas enterales maternizadas, férmulas especiales, caracteristicas,
composicién, indicaciones, y formas de administracion.

. Nutricion Parenteral Total: concepto, contenido y disefio, indicaciones,
vigilancia, adaptacién metabdlica, complicaciones, técnicas de aplicacion,

célculo calérico y relacién calérico/proteica.

Clases tedrico practica:

. Ejercicios de calculos, nufricién parenteral personalizada, relacion

calorico-proteica.

. Blusqueda bibliografica.
. Presentacién y discusién de casos clinicos.
. Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integral de temas afines en

el internado (UCIN, UTIN) consultorio de guardia. Interconsultas con

especialistas.

. Capacitacion con el comité hospitalario de Lactancia Materna.

La unidad préctica se desarrolla en Unidad Madre Nifio, Unidad de Cuidados

intermedios Neonatales, Unidad de Terapia intensiva Neonatal.

Bibliografia: 7
- Ceriani Cernadas J.M. Fustiiana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed

2009. Buenos Aires. Panamericana.
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- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacion en Neonatologia
(PRONEO). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.

- Cloherty J, Eichenwald E, Hansen AJ. Manual de Neonatologia. 72 edicién
.2012 Lippincott Williams & Wilkins.

- Fanaroff & Martin"s, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.

- Fletcher MA, Macdonald MG; Avery GB. Neonatologia. Fisiopatologia vy
manejo del Recién Nacido.5ta. edicion. 2005. Editorial Panamericana.

- Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicién. St. Louis, MO.2005. Mosby.

- Neu J. Gastroenterologia y Nutricidn. Preguntas y controversias en
Neonatologia. 1° edicidn. CABA, Argentina. 2011. Ed Journal

- Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

- Taeusch, HW. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders.

- Aeped. (s.f.). Guias de Neonatologia. Recuperado el 20 de Octubre de 2013

de, hitp:/mww.aeped.es/documentos/protocolos-neonatologia

- Fundacién Ginebrina para la Formacién y la Investigacion Médica.
(s.f.).Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el 20 de Octubre de 2013

de, hitp://www.gfmer.ch/Guidelines/Neonatologia es/Neonatologia mt.htm

- Hospital Materno Infantil Ramén Sarda. (s.f.). Guias y Trabajos. Guias de
Practica Clinica. Recuperado el 20 de Octubre de 2013 de,

hitp://www_sarda.org.ar/Profesionales/Guias vy Trabajos/Guias de Practica Cl

inica

La unidad practica se desarrolla en Unidad Madre Nifio, Unidad de Cuidados

Intermedios Necnatales, Unidad de Terapia intensiva Neonatal.
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Unidad Tematica: Trastornos genéticos endocrinos y metabdlicos

Objetivos:
a) Lograr el manejo interdisciplinario, habilidad en la comunicacién

interprofesional y capacidad de discernir con fundamentio, respeto y ética.

b) Reconocer sindromes genéticos y malformativos mas frecuentes a
través de un exhaustivo examen semioldgico.

¢) Reconocer metodologia de estudio, diagnostico y tratamiento
realizando consejo genético oportuno a través de la interaccion con el
especialista

d) Identificacion signos y sintomas asociadcs a las endocrinopatias
para realizar un correcto enlace con el especialista

e) Comprender el mecanismo de la osteopenia del prematuro, manejo,
seguimiento y medidas de prevencion

f) Difundir la importancia de la pesquisa metabdlica neonatal
obligatoria, manejar los resultados y la conducta medica.

9) Reconocer los sintomas asociados a las enfermedades metabdlicas
de presentacion neonatal y realizar un correcto algoritmo diagnostico.

h) Realizar diagnéstico y tratamiento de problemas hormonales de

presentacién precoz: Hipoparatiroidismo Transitorio, hiperinsulinismo.

Contenidos:

. Principios de genética humana. Tipos de mutaciones. Defectos
cromosomicos numéricos y estructurales. Clinica e historia natural de los
sindromes cromosémicos mas frecuentes: Down, Treacher Collins, Trisomia
13, 18, displasias dseas, Turner, Potter, Beckwith Widemann, anomalias
musculo esqueléticas.

. Patrones de herencia. Anomalias de caracter muitifactorial

. Errores congénitos del metabolismo
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» Funcién hipotalamo hipofisaria en el periodo fetal y neonatal. Trastornos
tircideos.

. Anormalidades de la glandula adrenal.

. Fisiologia del calcio en el periodo neonatal. Osteopenia del prematuro.

. Secrecion inapropiada de hormona antidiurética

. Genitales ambigtios.

. Alteraciones del crecimiento.

Clases tedrico-practicas:

. Video proyeccion de fenotipos sindromicos particulares. Visita a
anatomia patolégica.

. Busqueda bibliografica e interconsuitas con especialistas.
. Presentacién y discusién de casos clinicos.
. Actividad Practica/unidad Practica: manejo integral de temas afines

en el internado (UCIN, UTIN) y Guardia.

La unidad practica se desarrolla en Unidad Madre Nifio, Unidad de Cuidados

Intermedios Neonatales, Unidad de Terapia Intensiva Neonatal.

Bibliografia:

-Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed
2009. Buenos Aires. Panamericana.

-Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacion en Neonatologia
(PRONEOQO). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.

-Cloherty J, Eichenwald E, Hansen AJ. Manual de Neocnatologia. 7° edicion
.2012.Lippincott Williams & Wilkins,

- Fanaroff & Martins, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.
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-Fletcher MA, Macdonald MG; Avery GB. Neonatologia. Fisiopatologia y
manejo de! Recién Nacido.5ta. Ediciéon. 2005. Editorial Panamericana.

-Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicién. St. Louis, MO.2005. Mosby.

- Nazer J. Datos Estudio colaborativo de mafformaciones congénitas de latinoamerica
(ECLAMCY) no publicados

- SEEP Sociedad Espafiola de Endocrinologia Pediatrica. Buenos Aires. 2013
-Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

_Taeusch, H.W. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders.

Unidad Tematica: Prematurez

Objetivos:
a) Evaluar en forma interdisciplinaria la decisiéon de interrupcién del
embarazo
b) Realizar una correcta recepcién cuidando en todo momento la integridad

del nacido inmaduro.

c) Utilizar adecuadamente los recursos terapéuticos teniendo en cuenta el
impacto sobre cada uno de los érganos de choque

d) Aplicar protocolos de intervencién minima

e) Reconocer e incentivar medidas de atencion integral del RNPT con

participacion de la madre y la familia.

f) Valorar e indicar el método de madre canguro y contacto piel a piel
(COPAP).

Contenidos:

. Manejo en sala de partos. Reanimacién. Control de temperatura y

humedad. Sostén respiratorio.
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. Manejo de liguidos y electrolitos. Conducto arterioso persistente.
Cuidados de la piel.

. Protocolos de intervencién minima.

. Etiologia del parto extremadamente inmaduro. Traslado materno vs

traslado neonatal. Manejo perinatologico. Utilizacién de corticoides prenatales

* Usos del surfactante. Factores que disminuyen la morbimortalidad del
RNMBP.

. Morbilidades asociadas a la prematurez

. COPAP. Madre Canguro: condiciones, caracteristicas, indicaciones,

importancia, limitaciones.

Clases tedrico ~practicas:

. Busqueda bibliografica.

. Utilizacidon de check list. Presentacion y discusién de casos clinicos.
Manejo integral de temas afines en el internado (UCIN, UTIN), Recepcién y
Guardia.

La unidad practica se desarrolla en Unidad de Cuidados Intermedios Neonatales,
Unidad de Terapia Intensiva Neonatal.

Bibliografia:

- Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonafologia Practica. 4ta ed
2009. Buenos Aires. Panamericana.

- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacion en Neonatologia
(PRONEOQ). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.

- Cloherty J, Eichenwald E, Hansen AJ. Manual de Neonatologia. 7% edicién
.2012.Lippincott Williams & Wilkins,

- Fanaroff & Martins, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.
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- Fletcher MA, Macdonald MG; Avery GB. Neonatologia. Fisiopatologia y
manejo del Recién Nacido.5ta. Edicion. 2005. Editorial Panamericana.

- Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicidn. St. Louis, MO.2005. Mosby.

- Oh W, Guignard JP, Baumgart S. Nefrologia y fisiologia hidroelectrolitica.
Preguntas y controversias en Neonatologia. 1° edicién .CABA, Argentina. 2011,
Ed Journal

-Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

-Taeusch, HW. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma Ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders.

- Aeped. (s.f.). Guias de Neonatologia. Recuperado el 20 de Octubre de 2013

de, http://www.aeped.es/documentos/protocolos-neonatologia

- Fundacion Ginebrina para la Formacion y la Investigacion Médica.
(s.f.).Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, _hitp:/fwww.gfmer.ch/Guidelines/Neonatologia es/Neconatologia mt.htm

- Hospital Materno Infantii Ramén Sarda. (s.f.). Guias y Trabajos. Guias de
Practica Clinica. Recuperado el 20 de Octubre de 2013 de,

http://www.sarda.org.ar/Profesionales/Guias vy Trabajos/Guias de Practica Cl

inica

Unidad Tematica: Infectologia neonatal

Objetivos:
a) Identificar distintos procesos infectologicos neonatales precoces y

tardios, comportamiento clinico, seleccion adecuada de laboratorios, y del
manejo terapéutico
b) Realizar correcto seguimiento de infecciones TORCHS, informando y

concientizando acerca de los cuidados maternos
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c) Decidir con fundamento la instalacién, continuacién, rotacion o
suspension de un tratamiento antibidtico, en consonancia con la mejor
evidencia cientifica

d) Conocer los mecanismos de infeccién intrahospitalaria

e) Reconocer las limitaciones del sistema inmunolégico neonatal

f) Instrumentar la utilizacidon de técnicas seguras para el calculo,

prescripcion y administracion de la medicacién seleccionada

Contenidos:
Via del complemento, funcién y alteraciones clinicas.

. Concepto y utilidad de mediadores de respuesta inflamatoria: proteina C

reactiva, procalcitonina y citocinas.

o Desarrollo de los componentes inmunolégicos fetales y neonatales.
» Vias de infeccion en feto y RN. Infeccicnes congénitas.
) Virus respiratorio sincitial, impacto y prevencion
. Sepsis neonatal temprana y tardia
. Infecciones nosocomiales (bacterianas, virales, flingicas).
. Meningitis
. Infecciones localizadas (urinaria, artritis, osteoartritis, ventriculitis,
. Indicacion 'y uso de  antimicrobianos, inmunoglobulinas,

antimicoticos, antivirales y nuevas alternativas terapéuticas.

. Indicaciones, interpretacion y utilidad de las pruebas diagnéstica
. ldentificacidon y control de un brote epidémico.
. Estructura y funcién del Sistema de Vigilancia Epidemiclégica,

Comité de infecciones, Comité de antimicrobianos y Farmaco vigilancia

Clases Tedrico-Practicas:

® Busqueda bibliografica.
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. Participacion de las reuniones del Comité de Seguridad del Paciente

y Farmaco-vigilancia.

. Intervencién en los comités de infeccidon hospitalaria y Farmaco-

vigilancia.

. Presentacion y discusién de casos clinicos.

. Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integral de temas afines

en el internado (UCIN, UTIN), Guardia, recepcién y consultorio de Infectologia.
Interconsulta al laboratorio de bacteriologia.

La unidad practica se desarrolla en Consultorio de Infectologia, UTIN

Bibliografia:

- AAP American Academy of Pediatrics. Red Book: Enfermedades Infecciosas
en Pediatria Edicion: 28% Buenos Aires. 2011. Ed.Panamericana

- Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed
2009. Buenos Aires. Panamericana.

- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacién en Neonatologia
(PRONEOQO). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.

- Cloherty J, Eichenwald E, Hansen AJ. Manual de Neonatologia. 7* edicién
2012 Lippincott Williams & Wilkins.

- Fanaroff & Martins, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.

- Fletcher MA, Macdonald MG; Avery GB. Neonatologia. Fisiopatologia y
manejo del Recién Nacido.5ta. Edicion. 2005. Editorial Panamericana.

- Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicién. St. Louis, MO.2005. Mosby.

- Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

-Taeusch, HW. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.

Buenos Aires. Harcourt Saunders.
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- Aeped. (s.f.). Guias de Necnafologia. Recuperado el 20 de Octubre de 2013

de, hitp://www.aeped.es/documentos/profocolos-neonatologia

- Fundacion Ginebrina para la Formacién y la Investigacion Meédica.
(s.f.).Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el 20 de Octubre de 2013

de, hitp/fwww.gfmer.ch/Guidelines/Neonatologia_es/Neonatologia _mt.htm

- Hospital Materno Infantii Ramén Sarda. (s.f.). Guias y Trabajos. Guias de
Practica Clinica. Recuperado el 20 de Octubre de 2013 de,

hitp://www.sarda.orqg.ar/Profesionales/Guias v Trabajos/Guias de Practica Cl|

inica

Unidad Tematica: Patologia y Fisiclogia Respiratoria. Asistencia respiratoria en

RN enfermo {(Primera Parie)

Obietivos:

a) Reconocer la fisiopatologia de los procesos respiratorios del RN, clinica,
métodos diagnésticos, gravedad y formas de tratamiento

b) Seleccionar con criterio el tratamiento optimo de acuerdo a la clinica y
laboratorio, en relacion a los recursos disponibles

c) Manejar las distintas modalidades de administracion de oxigeno, de
asistencia ventilatoria mecanica convencionales y no convencionales, oxido
nitrico, e incluso alternativas poco comunes (ventilacion liquida).

d) Utilizar en forma permanente y desde el nacimiento estrategias para el
cuidado del pulmén del RNpT a través del conocimiento de la mejor evidencia
disponible, difundiéndolas activamente a todos los involucrados en el cuidado
del RN, inclusive a la familia

e) Interpretar la informacioén brindada por las tecnologias actuales en la
evaluacién de la funcion pulmonar, aplicandolas al contexto clinico y de
tratamiento

f) Adquirir habilidad y destreza en la intubacién, procedimientos

diagndsticos y terapéuticos y el uso de distintos tipos de monitores
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Contenidos:

* Desarrollo embrioldgico y fisiologia del sistema respiratorio. EI  puimén en
el contexto de la viabilidad fetal.

e Instalacién de la respiracion y regulacion neurolégica. Reflejos. Centro

respiratorio, receptores centrales y periféricos que la regulan. Comportamiento

del prematuro

* Mecanica pulmonar. Compliance, resistencia y constante de tiempo.
Interpretacién de curvas de funcién pulmonar.

= Trastornos de oxigenacién, ventilacién y balance acido base.

+ Sindrome de dificultad respiratoria del RN (SDR). Taquipnea transitoria del

recién nacido. Neumonias.

Clases tedrico —practicas:

. Simulacidn para la practica de intubacién.

. Busqueda bibliografica.

. Manejo integral y de todos los recursos disponibles en el paciente
ventitado y con oxigenoterapia en UTIN.

Ejercicios de andlisis y descripcion de imagenes radioldégicas neonatales,
interpretacion de la gasometria desde punio vista de laboratorio y clinico,
capacitacion en servicio de los recursos tecnoldgicos hospitalarios disponibles:
monitores, sensores, ente otfros.

L.a unidad practica se desarrolia en Unidad de Cuidados Intermedios Neonatales,

Unidad de Terapia Intensiva Neonatal.

Bibliografia:
- Bancalari E. El pulmédn del Recién Nacido. Preguntas y controversias en
Neonatologia. 1° edicion. 2011.CABA, Argentina. Ed Journal
- Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed
2009. Buenos Aires. Panamericana.
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- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacién en Neonatologia
(PRONEOQ). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.

- Chiappero G. SAT! Sociedad Argentina de Terapia Intensiva .Ventilacién
Mecanica. 2da. edicién. Buenos Aires. 2010 .

- Cloherty J, Eichenwald E, Hansen AJ. Manual de Necnatologia. 72 edicién
2012 Lippincott Williams & Wikkins.

- Fanaroff & Martin's, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.

- Donn S. Manual de Asistencia Respiratoria en Neonatologia. 2da. Edicion. 2008. Joumnal

- Fletcher MA, Macdonald MG; Avery GB. Neonatologia. Fisiopatologia y
manejo del Recién Nacido.5ta. Edicion. 2005. Editorial Panamericana.

- Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicién. St. Louis, MO.2005. Mosby.

- Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

- Taeusch, HW. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders.

- Aeped. (s.f.). Guias de Neonatologia. Recuperado el 20 de Octubre de 2013

de, htip://www.aeped.es/documentos/protocolos-neonatologia

- Fundacién Ginebrina para la Formacién y la Investigacion Médica.
(s.f.).Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, hitp://’www.gfmer.ch/Guidelines/Neonatologia_es/Neonatologia_mt.htm

- Hospital Materno Infantii Ramén Sarda. (s.f.). Guias y Trabajos. Guias de
Practica Clinica. Recuperado el 20 de Octubre de 2013 de,

http://www .sarda.org.ar/Profesionales/Guias v Trabajos/Guias de Practica Cl

inica

Unidad Tematica: Patologia vy Fisiologia Respiratoria. Asistencia respiratoria en

RN enfermo (Sequnda Parte)
Objetivos:
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a) Reconocer la fisiopatologia de los procesos respiratorios del RN, clinica,
métodos diagnésticos, gravedad y formas de tratamiento

b) Seleccionar con criterio el tratamiento optimo de acuerdo a la clinica y

taboratorio, en relacién a los recursos disponibles

¢) Manejar las distintas modalidades de administracién de oxigeno, de

asistencia ventilatoria mecénica convencionales y no convencionales, oxido

nitrico, e incluso alternativas poco comunes (ventilacion liquida).

d) Utilizar en forma permanente y desde el nacimiento estrategias para el

cuidado del pulmén del RNpT a través del conocimiento de la mejor evidencia

disponible, difundiéndolas activamente a todos los involucrados en el cuidado

del RN, inclusive a la familia

e) Interpretar fa informacién brindada por las tecnologias actuales en la

evaluacion de la funcién pulmonar, aplicandolas al contexto clinico y de

tratamiento

f) Adquirir habilidad y destreza en la intubacién, procedimientos diagnésticos y

terapeuticos y el uso de distintos tipos de monitores

Contenidos:

e Hemorragia pulmonar. Manejo en la emergencia. Causas.

« Sindromes de aspiracién. Meconial, liquido amni6tico, sangre,
broncoaspiracion de alimento y otros

« Sindromes de fuga aérea. Causas, conducta, procedimientos de
evacuacion, uso de Pleureback

« Displasia broncopulmonar. Fisiopatogenia, diagnéstico, clasificacién,
manejo clinico, evidencia clinicas. Seguimiento. Indicaciones de oxigeno
domiciliario, capacitacién a la familia.

* Apneas. Etiologia. Clasificacion. Diagnostico. Tratamiento
 Malformaciones congénitas del aparato respiratorio.  Alteraciones

pleurales.

48






SG Secretarfa

( S de Graduados
on Ciencias de ia Salud

FCM

Facultad de
Clencias Médicas

‘_' UNC | Universidad r
e Nacioral R'Eforma

de Cardaba eI 1918 2008

2019 - "ANC DE LA EXPORTACIGN"

. Evaluacion de las imégenes radiolégicas y diagnéstico radioldgico.

» Principios fisicos de la oxigenoterapia. Modos de administracion,
caracteristicas relacionadas al flujo.

. Asistencia ventilatoria. CPAP. VNI. Ventilacién convencional. Ventilacién

sincronizada. Ventilacién de alta frecuencia

. Oxido nitrico: indicaciones de su uso, forma de administracion,
limitaciones, riesgos

. ECMO: criterios de indicacidon, manejo y monitoreo asociado al uso,
complicaciones

Clases tedrico —practicas:

. Simulacién para la practica de intubacion.

. Busqueda bibliogréfica.

. Manejo integral y de todos los recursos disponibles en el paciente
ventilado y con oxigenoterapia en UTIN.

. Ejercicios de analisis y descripcidon de imagenes radiolégicas neonatales,
interpretacion de la gasometria desde punto vista de laboratorio y clinico,
capacitacion en servicio de los recursos tecnoldgicos hospitalarios disponibles:
monitores, sensores, ente otros. Actividad Practica de Ventilacién Mecanica
Neonatal, Alta Frecuencia y manejo del ON: reconocimiento y preparacién de
los distintos equipos, programacion y lecturas de todas las funciones.

. Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integral de temas afines en el
internado (UTIN), Guardia, recepcién.

. Actividades extramuros relacionadas al tema

La unidad practica se desarrolla en Unidad de Cuidados Intermedios Neonatales,

Unidad de Terapia Intensiva Necnatal.
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Bibliografia:

- Bancalari E. El pulmén del Recién Nacido. Preguntas y controversias en
Neonatologia. 1° edicion. 2011.CABA, Argentina. Ed Journal

- Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonatologia Préactica. 4ta ed
2009. Buenos Aires. Panamericana.

- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacion en Neonatologia
(PRONEO). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.

- Chiappero G. SATI Sociedad Argentina de Terapia Intensiva .Ventilacion
Mecénica. 2da. edicion. Buenos Aires. 2010 .

- Cloherty J, Eichenwald E, Hansen AJ. Manual de Neonatologia. 7° edicion
2012 Lippincott Williams & Wilkins,

- Donn S. Manual de Asistencia Respiratoria en Neonatologia. 2da. Edicidn. 2008. Joumal

- Fanaroff & Martin"s, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.

- Fletcher MA, Macdonald MG; Avery GB. Neonatologia. Fisiopatologia y
manejo del Recién Nacido.5ta. Edicién. 2005. Editorial Panamericana.

- Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicidn. St. Louis, MO.2005. Mosby.

- Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

- Taeusch, H.W. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders.

- Aeped. (s.f.). Guias de Neonatologia. Recuperado el 20 de Octubre de 2013

de, hitp://lwww.aeped.es/documentos/protocolos-neonatologia

- Fundacién Ginebrina para la Formaciéon y la Investigacién Médica.
(s.f.).Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el 20 de Octubre de 2013

de, htip:/Mmww.gfmer.ch/Guidelines/Neonatologia es/Neonatologia mt.htm

- Hospital Materno Infantii Ramon Sarda. (s.f.). Guias y Trabajos. Guias de
Practica Clinica. Recuperado el 20 de Octubre de 2013 de,
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hitp://'www sarda.org.ar/Profesionales/Guias v Trabajos/Guias de Practica Cl

inica

BUSQUEDA BIBLIOGRAFICA Y DE INFORMACION BIOMEDICA

Fundarmentacion:

En las ultimas décadas hemos presenciado innumerable cantidad de avances
cientificos y tecnolégicos, como consecuencia la informacién biomédica, ha
tenido un crecimiento exponencial, imposible de alcanzar en su iotalidad para
los profesionales de la salud.

Sin lugar a dudas en el mundo de hoy la evidencia médica es global, pero las
decisiones se toman en situaciones concretas donde !a realidad sanitaria,
social, econdémica vy cultural son, en parte, determinantes de proceso de toma
de decisiones.

La situacién es mas compleja ain si tenemos en cuenta que no todo lo
publicado es relevante, esto requiere que los profesionales necesariamente
adquieran nuevas formas de entrenamiento y capacitacion para definir el
problema y generar una estrategia de bisqueda definida.

Objetivos:

» Conocer la magnitud de la informacion publicada, sus ventajas y
desventajas.

e Adquirir destrezas en la busqueda de informacion en diferentes
bases de datos biomédicas.

e Seleccionar una estrategia de busqueda de acuerdo al problema
planteado.

Contenidos:

Unidad 1:

Fundamentos de la Epidemiologia clinica. Magnitud de la informacion. Fuentes
y Organizacion de la informacién. Niveles de evidencia. Grados de
recomendacion. Formulacién de preguntas. Descriptores en Ciencias de la
Saiud (DeCS).

Unidad 2:
Biblioteca virtual de salud. Redes que constituye la biblioteca de Latinoamérica
y el Caribe. Busquedas via DeCS.
Revisiones Sistematicas. Base de datos Cochrane.
ACCESSSS
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Unidad 3:

Guias de Practica Clinica. Blisqueda en Clearinhouse, NICE y SIGN

Boletines de informacion terapéutica. ‘

Sistemas de alerta: Blogs. Evidence Update — Revistas de acceso libre (open
acces).

Unidad 4:

Medline: Busqueda simple. Vocabulario MeSh. Busqueda Basica. Medline:
Busqueda intermedia. Clinical Queries

Citas bibliograficas a partir de las normas Vancouver.

Metodologia de Ensefianza:

Planteo tedrico: Conceptos en relacién a informacion biomédica,“infoxicacion”,
formulacion de preguntas de busqueda de informacién (PICO) e identificacion
de descriptores en DeCS/MaSH.

Actividades de aula virtual: Lecturas de material bibliografico y uso de los
videos tutoriales para la busqueda de informacién en Internet, utilizando
metabuscadores y bases de datos. Identificacion de titulos significativos,
valoracion de descriptores de los mismos.

Seleccionar por areas, aspecto clinico, edad, entre otros.

Modalidad de Evaluacion:

Presentacion de trabajo escrito enviado a través del aula virtual. El mismo
consiste en: el planteo de una situacion clinica, describir la pregunta a partir del
formato PICO, buscar los descriptores a partir del MeSh y DeCs vy realizar una
blsqueda bibliografica en metabuscadores , boletines, blogs y bases de datos,
describiendo la sistematica para refinar la bisqueda, luego seleccionar hasta 5
citas bibliograficas y referenciarlas a partir de las normas Vancouver.

Bibliografia:

- Aleixandre-Benavent R. “Fuentes de informacion en ciencias de la salud en
internet’. Panace@ 2011; 12 (33): 112-120

- Aleixandre-Benavent R, Gonzalez Alcaide G, Gonzalez de Dios J, Alonso-
Arroyo A. “Fuentes de informacién bibliografica (l). Fundamentos para la
realizacién de blsquedas bibliograficas”. Acta Pediatr Esp. 2011; 69(3): 131-
136

- Boletin Infac. “FUENTES DE INFORMACION DE MEDICAMENTOS.
INFORMACION FARMACOTERAPEUTICA DE LA COMARCA". 2011.
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VOLUMEN 19, N° 6. http://www.osakidetza.euskadi.net/cevime/es

- Borges F. “El estudiante de entornos virtuales. Una primera aproximacion’.
Digithum. N.o 9. uocC. 2007. Disponible en:
hitp://www.uoc.edu/digithum/9/dt/esp/borges.pdf. ISSN 1575-2275

- DiCenso, A; Bayley, L; Haynes, R B. “Acccessing pre-appraised evidence”
fine-tuning the 58 model into a 6S model. ACP Joumnal Club 151(3):2-3. 2009.

- Gonzélez de Dios J, Balaguer Santamaria A. “Revisién sistemética y
metanalisis (). conceptos basicos”. Evid Pediatr. 3: 107.2007.

- Gonzalez de Dios, J; Buriuel Alvarez, JC “Busqueda eficiente de las
mejores pruebas cientificas disponibles en la literatura: fuentes de informacion
primaria y secundaria”. Evid Pediatr. 2: 12. 2006.

- Martin Mufoz, P; Ruiz Canela, J. “Guias de préctica clinica (l): conceptos
basicos”. Evid Pediatr.; 4: 61. 2008.

- McAlister, FA; Graham, L; Karr, G W, Laupacis, A. "Evidence-Based
Medicine and the Practicing Clinician™ J Gen intern Med. April; 14(4): 236-242.
1999.

- Rada, G; Letelier, LM. ;Podemos mantenernos actualizados en medicina en
el siglo XXI: Revista Méd Chile. 137: 701-708. 2008.

- Smith, JH; Haynes, R B, Johnston, M E. “Effect of problem-based self-direct
undergraduate education on life-long learning”. CMAJ. 148(6):969-76. 1993.

BIOESTADISTICA |

Fundamentacion:

L.a Bioestadistica es una rama de la matematica dedicada al analisis de la
informacion de un determinado fenémeno, éste se presenta en la naturaleza
con una amplia variabilidad, por esto es necesaria la herramienta légico-formal
que da las técnicas estadisticas para poder interpretar los datos. Asi los
profesionales de la salud deben asumir el conocimiento de la estadistica como
instrumento basico que le permita adquirir competencias minimas y necesarias
para poder analizar de forma critica la informaciéon estadistica, asi como
realizar e interpretar andlisis estadisticos en diferentes estudios de
investigacién

Obijetivos:

« Reconocer a la Estadistica como un instrumento para su actividad
profesional.

e Conocer el alcance del Método Estadistico como recurso para poder
trazar adecuadas estrategias de investigacion en el area de la salud.
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* Adquirir la capacidad de analizar con juicio critico la literatura actual en
Ciencias de la Salud.
Contenidos:

Introduccion: ;Qué es la Estadistica? Su aplicacion al campo de la Salud.
Definicién de terminologia basica de Bioestadistica. Variabilidad Bioldgica.

Elementos de demografia: Poblacion, tipos, caracteres y piramides
poblacionales.

Identificacion de variables: mensurables y categéricas.

Analisis descriptivo de las variables: Medidas descriptivas; estadisticas de
tendencia central: la media, la mediana, el modo. Medidas de variabilidad o
dispersion: desviacion media, error estandar. Coeficiente de variacion;
asimetria y apuntamiento. Medidas descriptivas de variables categbricas.

Representaciones graficas: Graficos para variables mensurables y categoricas;
ejemplificaciones practicas de representaciones estadisticas en salud.

Metodologia de ensefianza:

Clases expositivas y participativas con discusién de Ejercicios practicos.
Realizacién de Trabajos individuales. Lectura de articulos de investigacién en
Ciencias de Salud en la que se incluya informacion estadistica.

Modalidad de evaluacion:

La evaluacién consistira en el analisis de una cita bibliografica donde debera
fundamentar la coherencia entre los objetivos y los disefios metodoldgicos y
estadisticos propuestos por los autores.

Bibliografia:

« Bradford Hill A, “Texfo bésico de estadistica médica” E| Ateneo,
Buenos Aires. Argentina. 1980.
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* Dawson Saunders, B; Trapp, R G. ‘“Bioestadistica Médica”. Ed. El
Manual Moderno. México. 1997

* Juez Martel, P; Diez Vegas, F. “Propabilidad y Estadistica en Medicina”
Ed. Diaz de Santos. Espafia.1997.

* Norman, G R, Streiner, D L. “Bicestadistica’. Mosbyl Doyma Libros.
Madrid. 1996.

e Pefa, D. “Fundamentos de Estadistica”. Manuales en Ciencias Sociales.
Ed. Alianza. Madrid. 2001,

= Fundamentos de Bioestadistica 2da edcién de Marcelo Pagano y
Kimberlee Gauvreau Editoril Thomson. 2001

METODOL OGIA DE LA INVESTIGACION |

Fundamentacion:

El Curso ha sido programado pensando en los colegas del drea biomédica que
S€ encuentran ante la exigencia concreta de presentar un trabajo con
resultados originales para obtener su titulo de doctorados, especialidad, entre
otros.

Teniendo en cuenta que durante el grado o el post-grado -salvo raras
excepciones-, ninguno de ellos ha recibido formacién tedrica o practica al
respecto, los contenidos reducen al minimo esencial los elementos tedricos de
tipo filoséfico o epistemolodgico y enfatizan lo eminentemente instrumental. En
ofras palabras se intenta transferir, a partir de nuestra experiencia como
investigadores, aquellos elementos que son fundamentales para comprender
cuales son y como se estructuran (de acuerdo a normas internacionales) los
contenidos de un trabajo cientifico y sus netas diferencias con una recopilacion
de tipo monogréfico.

En el presente curso se refuerzan los conocimientos basicos que contribuyen a
una aprehension integral de los elementos y las formas que caracterizan la
estructura de los capitulos de un trabajo cientifico, especiaimente los de
Resultados y Discusion.

Las actividades practicas tienden a demostrar que la investigacion no es
patrimonio exclusivo del laboratorio, sino que es posible de ser realizada en un
servicio hospitalario, en un dispensario o en un consultorio, a sola condicién de
respetar normas que hacen mas ordenado y fructifero el trabajo y a la vez
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pueden contribuir a evadir el tedio de Ia rutina y a desarrollar el espiritu critico v
mantener la actualizacién adecuada de los conocimientos.

Objetivos:

* Identificar y caracterizar lag etapas del método cientifico.
» Valorar su aplicacién tanto en el campo de la investigacion basica o
clinica como en ia actividad practica asistencial.

» Describir la estructura de un trabajo cientifico.

+ Diferenciar comunicacion, trabajo cientifico completo, comunicacién breve
y tesis doctoral.

* Interpretar el concepto de probabilidad.
« ldentificar las fuentes bibliograficas mas usuales Yy accesibles.

Contenidos:
Ciencia: El concepto de ciencia. Método Cientifico. Etapas.

Teoria Cientifica: Principales metodologias para la busqueda de la verdad
cientifica. Papel del €nsayo y error y del azar en la obtencién del conocimiento
cientifico.

Busqueda bibliografica: Metodologia y fuentes principales. Autopista
Informatica: Internet (Publicaciones y Bases de Datos virtuales). Confeccion de
una ficha bibliografica tipo.

Trabajo Cientifico: Los trabajos cientificos y la estructura tipica de acuerdo a
normas internacionales. Andlisis critico de: comunicaciones (orales, posters)
trabajos cientificos completos, trabajos de casuistica, puestas al dia.

Introduccién a la Bioestadistica: El concepto de bioestadistica. Criterios de
normalidad usados en medicina. Técnicas de muestreo. Caracteristicas de una
muestra. Medidas de posicion y de dispersion. Concepto de probabilidad.

La Representacion grafica: Eleccion de distintos graficos de acuerdo a los
resultados a presentar.
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Metodologia de la Ensefanza:

Durante el dictado del curso se realizan exposiciones y se incentiva la
participacién grupal a partir de ejercicios, propuesta de problemas,
cuestionarios orales o escritos. entre otros. El material de aprendizaje que
utilizaran los profesionales es extraido de trabajos originales, material de
propaganda médica, entre otros.

Metodologia de la Evaluacién:

En Metodologia de Ia Investigacion | se realiza en forma escrita, con preguntas
no estructuradas que plantean problemas o ejercicios.

Bibliografia:
- Alvarez—Gayou Jurgenson, J. L... Cémo hacer investigacion cualitativa. 2007

- Bernal, C. A. Metodologia de Ia investigacién. Editorial Pearson. Educacion.
Segunda Edicion. México. D. F. pp. 51-69. 2006

-Bernabeu-Wittel M, Alonso-Coelio P, Rico-Blazquez M, Rotaeche del Campo
R, Sédnchez Gémez S, Casariego Vales E. Desarrollo de guias de practica
clinica en pacientes con comorbilidad y pluripatologia. Aten Primaria.
46(7):385-92, 2014. Texto completo

- Demirdjian G, Rodriguez S, Vassailo JC, lrazola V, Rodriguez J.
Capacitacion hospitalaria de profesionales pediatricos en investigacién y
gestion. Arch. Arg. pediatr. (115), 2017

- Carli, A. La Ciencia como herramienta. Ed. Biblos. Bs As. 2008

- Cazau, Pablo. Guia de Metodologia de la Investigacién. Universidad
Complutense de Madrid. Sitio en Internet
www.ucm.es/BUCM/psi/guia red inve.htm.

-Dominguez Granda, Julio Benjamin “Manual de Metodologia de Ia
Investigacion cientifica” Tercera Edicién. Universidad Catolica Los Angeles,
Chimbote. Perg, 2015
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-Guia para uso de citas y bibliografia. http //www fcom-
udep.net/textos/t?tulacion/GuEa citasbiblio.pdf

- Hernandez Sampieri, R.; Fernandez Collado, C.; Baptista Lucio, P.
Metodologia de Ia Investigacion. IV Ed. México: Mc. Graw Hill Interamericana
de México, 2006.

Kennel, B. Bioética, Salud Mental y Psicoanalisis- Capitulo: “Investigacion
cientifica en Salud Mental- Ia génesis del pensamiento ético en Ja subjetividad
del investigador”. Ed. Polemos. Bs As. 2009

- Laporte, Joan-Ramon. Principios basicos de investigacién  clinica.
url:http://mwwe.icf.uab es/liibre/llibre htm

-National Institute for Health and Clinical Excellence (NICE). Developing NICE
guidelines: the manual [Internet]. London: NICE; Disponible
en: https://www.nice.orq.uk/processlpmq20/chapter/introduction-and-
overview[acceso 27/9/2016

-Sampieri RH, Collado CF Batista MA. *‘Metodologia de Ia Investigacion” (5ta
Ed) Ed. Mac Graw Hill. México.2010

- Scottish Intercollegiate Guidelines Network (SIGN 50). A guideline developer’s
handbook. Edinburgh: Scottish intercolegiate Gidelines Network (SIGNY); 2015.
Texto completo

INGLES

Fundamentacion:

La ensefanza de inglés con fines especificos en el contexto de la formacion de
postgrado del profesional de la salud responde a la necesidad de prepararlc
para que, mediante el manejo de la lengua extranjera utilizada en todo el
mundo como medio de divulgacion del saber cientifico, acceda a la informacién
en forma directa y esto constituya un instrumento eficiente en su tarea de
investigacion y perfeccionamiento profesional.

El alumno es el centro del proceso ensenanza y aprendizaje en ese sentido,
Sus necesidades e intereses, se transforman en un eje importante para la
definicion del método de trabajo, la estructuracion de contenidos, la seleccion
de destrezas y la organizacién de materiales.
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Objetivos generales:

+ Desarrollar competencia lectora en inglés cientifico-técnico.

* Reconocer el manejo de una lengua extranjera como instrumento de
comunicaciéon e informacion.

* Aplicar principios de aprendizaje independiente, en el desarrollo de

competencia lectora, de manera Que reconozca los beneficios de asumir
esta actitud.

Objetivos especificos:

» Conocer el léxico especifico de distintas areas tematicas de las ciencias
de la salud.

* Reconocer las estructuras gramaticales presentes en los textos y sus
correspondientes funciones.

* Identificar y comprender las diferentes estructuras lingilisticas
correspondientes a los distintos tipos de texto.

» Comprender las relaciones existentes entre la lengua materna y la
extranjera.

Contenidos:

Unidad |

El articulo. El sustantivo: género, nimero y caso. Frases nominales. Adjetivos
posesivos. Pronombres personales. Verbo “to be” en presente. Pronombres
objetivos. Ei infinitivo. E! modo imperativo.

Unidad il

‘there be” en presente. ‘some, any, no, every’ Y sus compuestos.
Preposiciones. Adverbios. Tiempo presente simple. El verbo “to have”.

Unidad Il

La forma “-ing”. Tiempo presente continuo. Comparativos y superiativos de
adjetivos y adverbios. Verbos modales o defectivos. Preposiciones. Futuro
simple. Futuro préximo.
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Unidad IV

Pasado simple. “there be” en pasado. Pasado continlo. Pasado simple de
verbos regulares e irregulares. Pronombres relativos. Nexos l6gicos. Presente
perfecto. Pasado perfecto.

Unidad v

Verbos defectivos. Voz pasiva . Voz pasiva Il. Voz pasiva |II. Potencial simpie.
Oraciones condicionales.

Metodologia de ensefianza:

Las actividades se desarrolian de manera expositiva en parte teérica
gramatical, seguida de la parte practica que consiste en la participacion activa
de los alumnos en la traduccion de textos. Los temas se presentan en forma
gradual, revisando permanentemente lo ensefiado y atendiendo a las
expresiones idiomaticas. Se realizaran diferentes actividades tales como-
ejercicios de muiltiple eleccidn, formacién de palabras, textos para completar
con sustantivos o preposiciones para presentar el vocabulario bésico
relacionado con cada tema. E| material especifico de traduccion esta extraido
de libros y revistas cientificas de actualidad, en el area de las Ciencias de Ia
Salud, que puedan aportar a |a permanente formacion de los estudiantes.

Metodologia de la evaluacién:

La evaluacion formativa se realiza a través de un seguimiento permanente y
personalizado del proceso de aprendizaje.

La evaluacion sumativa consiste en tres evaluaciones parciales y una final que
se rinde a través de un examen final presencial.

Todas las evaluaciones son escritas e individuales en las cuales el estudiante
debe demostrar la capacidad para comprender e interpretar distintos tipos de
textos del area de las ciencias de Ia salud.
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Los alumnos que tienen conocimiento de la lengua y estan en condiciones de
traducir textos de su area especifica de formacién, pueden acreditar dicho
conocimiento a través de un examen libre de traduccién que se recepta en la

Secretaria de Graduados, en tres momentos del ciclo lectivo: marzo, junio y
noviembre.

Bibliografia:

Martinez, Zulema; Orta, Marta Beatriz; Orzabal, Lilian; Sandrin,
Maria Eugenia. “Manual de céatedra® 1° Edicién 1999; 2° Edicién 2009
Cérdoba. Argentina. Editorial Comunicarte.

Martinez, Zulema: Orta, Marta Beatriz; Orzabal, Lilian: Sandrin,
Maria Eugenia. Curso De Inglés Médico Traduccion Nivel 1. Afio: 1°
Ed: 2000; 2° 2005,3° 2006: 3 Reimpresion 2009; 4° Reimpresion: 2010.
Editorial Comunicarte. Cérdoba. Argentina.

Bibliografia de referencia:

Alexander, L. G. ‘Longman English Grammar”. London: Longman,
1988.

Biber, Douglas; Stig Johansson; Geoffrey Leech; Susan Conrad;
Edward Finegan. “Longman Grammar of Spoken and Written English”,
Harlow: Addison Wesley Longman, 1999.

Collins, Peter; Carmella Hollo. “English Grammar: An Introduction”
Houndmills: Palgrave, 2000.

Downing, Angeia; Philip Locke, A. “University Course in English
Grammar”. London: Routledge, 2002.

Freeborn, Dennis. A “Coursebook in English Gramma’r. Houndmills:
Macmillan, 1995.

Goldberg, Adele E; Devin Casenhiser. "English Construction.” In The
Handbook Of English Linguistics. Ed. B. Aarts and A. Mcmahon. Malden
(Ma): Wiley / Blackwell. Pag 343-55.2008.

Http://Andromeda.Rutgers.Ed u/dlynch/Writing/ 2009

Huddleston, Rodney: Geoffrey K. Pullum. “The Cambridge Grammar
of the English Language”. Cambridge: Cambridge Up, 2002.

Lobeck, A. “Discovering English Grammar”. New York: Oxford U p, 2000.
Lynch, Jack. 2008. “Guide To Grammar And Style”.

Navarro, Fernando. 1997 “Manual De Bibliografia Espafiola De
Traduccion e interpretacion” Alicante. Espafia. Universidad De Alicante,
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Nelson, Gerald. “English:  An  Essential Grammar”. (Essential
Grammars). London. Routledge, 2001.

Quirk, Randolph; Sidney Greenbaum, Geoffrey Leech; Jan Svartvik,
A “Comprehensive Grammar Of The English Language”. London.
Longman, 1985. 1994,

Raymond, Murphy; Garcia Clemente, Fernando. “Essential Grammar
in Use” (edicion en espafiol). 3° Edicidn. Oxford University Press. 2008.
Real Academia Espafiola y la Asociacion de Academias de la Lengua
Espafiola. Nueva gramatica de la lengua espariola, 2009.

Base de Datos:

s AAP. American association of Periodontology
<http:/fwww.perio.org/>

» About.com Nutrition. <http://nutrition.about.com/>

* ACA. American Chiropractic Association
<http://www.acatoday.org/>

*» ACOEM. The American College of Occupational and
Environmental Medicine <http://www.acoem.org/>

* Ailments.com.< http://www.ailments.com/>

* Annals of Internal Medicine <http://www.annals.org/>

* Answers.com. Medical Encyclopedia <http://www.answers.com/>

* BBC. Health. <http://www.bbc.co.uk/health/>

e BioMed Central Update, Head & Face Medicine <http://mww.head-
face-med.com/>

* CDC. Centers for Disease Control and  Prevention
<http://www.cdc.gov/>

* Enc. of Behavioral Modification and Cognitive Behavioral Therapy.
<http://es.scribd.com/doc/35892683/8ehavioral-lnterventions-in-
Cognitive-Behavior—Therapy>

+ GastroSource AstraZeneca Websites
<http://www.gastrosource.com>

* Health Daily News <http://www.dailynewscentral.com/>

» InfoRadiology. <http:/iwww.radiologyinfo.org/>

* International Journal of Health Geographics  <http:/iww.ij-
healthgeographics.com/>

« Jennifer B. Marks. Diabetes Research institute, Division of
Endocrinology, University of Miami, April 6 2010
<http://www.diabetesresearch.org/>

o Journal of Medical Case Reports
<http://www jmedicalcasereporis.com/>
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Journal WATCH. Specialties. Women’s health. <http://womens-

health. jwatch.org>

Mayo Clinic <http:/www.mayoclinic.com/>

MedicineNet.com

<http://www.medicinenet.com/scriptfmainfhp.asp>

Medifocus.com <http:/f‘www.medifocus,com/2009/index.php?a=a>

Medline Plus. Medical Encyclopedia

<http://www.nIm.nih.gov/medlinepius/>

Medpage Today http://www.medpagetoday.com

MedpageToday.Guide-to-Biostatistics.

<http://www.medpagetoday.com/lib/content/l\/ledpage—Guide-to—
Biostatistics.pdf>

Medscape. <http://www.medscape.com/gastroentero!ogy>

NIH. The National Institutes of Health <http:/www.nih.gov/>

Obstetrics and Gynecology.

<http://journaEs.lww.com/greenjournal/pages/default.aspx>

Oxford University Press on behalf of the Society of Occupational

Medicine. <http://www.oup.com/us/>

Pediatrics. Official Journal of the American Association of

Pediatrics <http://pediatrics.aappubiications.org/>

Renalinfo.com. Baxter international Inc.
<http:/www.renalinfo.com/>
Science Daily: Health and Medicine News

<http://www.sciencedaify.com/news/health_medicineb

Special English. Medicine Book 3. Collier-Macmiilian

The  Journal of Allergy  and  Clinical Immunology
<http://www.jacionline.org/>

The Lancet <http://www.thelancet.com/>

The  Merck  Manuals. Trusted Medical  Information.
<http://www.merckmanuals.com/>

The New England Journal of Medicine <http:/iwww.nejm.org/>
The New York Times. Health ~  Guide.
<http://health.nytimes.com/health/guides/index.html>

Vital Notes for Nursing.  Psychology. Blackwellpublishing
<http://www.wi!ey.com/\NiIeyCDA/>

Wikipedia, the free encyclopedia.
<http://en.wikipedia.org/wiki/Wikipedia:Portada>

World Health Organization <http://www.who.int/en/>
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ROTACION OBLIGATORIA

Infectologia Neonatal
Obijetivos:

1. Identificar distintos procesos infectoldgicos neonatales precoces

y tardios, comportamiento clinico, seleccién adecuada de
laboratorios, y del manejo terapéutico

2. Realizar correcio seguimiento de infecciones TORCHS,
informando y concientizando acerca de los cuidados maternos

3. Decidir con fundamento la instalacion, continuacién, rotacién o
suspension de un tratamiento antibiotico, en consonancia con la
mejor evidencia cientifica

4. Conocer los mecanismos de infeccion intrahospitalaria
Reconocer las limitaciones del sistema inmunolégico neonatal

6. Instrumentar la utilizacion de técnicas seguras para el calculo,

prescripcion y administracion de la medicacion seleccionada

Contenidos:
Via del complemento, funcién y alteraciones clinicas.
* Concepto y utilidad de mediadores de respuesta inflamatoria: proteina
C reactiva, procalcitonina y citocinas.
* Desarrolio de los componentes inmunolégicos fetales Yy neonatales.
* Vias de infeccion en feto y RN. Infecciones congénitas.
* \Virus respiratorio sincitial, impacto y prevencion
» Sepsis neonatal temprana y tardia
» Infecciones nosocomiales (bacterianas, virales, fungicas).
* Meningitis

» Infecciones localizadas (urinaria, artritis, osteoartritis, ventriculitis,
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. Indicacion y uso de antimicrobianos, inmunoglobulinas,
antimicéticos, antivirales Y nuevas alternativas terapéuticas.

* Indicaciones, interpretacion y utilidad de las pruebas diagnodstica

* Identificacién y control de un brote epidémico.

» Estructura y funcién del Sistema de Vigilancia Epidemiolégica, Comité
de infecciones, Comité de antimicrobianos y Farmaco vigilancia

SEGUNDO ANO DE FORMACION

MEDICINA NEONATAL i

Unidad Tematica: Cardiologia Neonatal
Objetivos:

a) Reconocer los factores embrioldgicos fisiopatogénicos relacionados al

desarrolio de las malformaciones cardiovasculares

b) Describir la circulacion fetal los mecanismos adaptativos neonatales y
las modificaciones de la misma como determinantes fisiopatogénicos de los
defectos cardiovasculares

c) Identificar y reconocer las cardiopatias congénitas de presentacion
neonatal, signos y sintomas precoces de compromiso hemodindmica
diferenciando procesos ductales dependientes y aplicando terapéuticas de
emergencia adecuada

d) Realizar el diagndstico y tratamiento precoz del Ductus Arterioso
Permeable (DAP).

e) Realizar diagnéstico diferencial de DAP persistentemente sintomatico

f) Identificar mecanismos de accion, dosis, intervalos, forma de
administracion, preparacion y reacciones adversas de la medicacion utilizada

para el manejo hemodinamico
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q) Utilizar tratamiento especifico de los trastornos circulatorios: balanceo
corazon-pulmon, terapéutica liguida y drogas vaso-activas segun fisiopatogenia
h) Interpretar el ECG, ecocardiograma neonatal y laboratorio del paciente
con o sin patologia cardiovascular

i) Manejar correctamente el postquirlrgico cardiovascular instrumentando

el uso de tecnologias adecuadas de monitoreo invasivo y no invasivo.

Contenidos:

. Embriologia. Desarrolio. Evaluacion clinica compieta.

. Hemodinamia normal y patolégica del feto y el RN.

. Semiologia y aspectos clinicos propios de las cardiopatias neonatales.

. Cardiopatias cianosantes. Diagnéstico clinico, pruebas diagnésticas y

manejo de la emergencia

. Cardiopatias no cianosantes.

. Manejo quirtrgico del RN con cardiopatias congénitas. Manejo del dolor.
Monitoreo.

. Insuficiencia cardiaca. Utilizacién de distintas drogas

. Fisiopatologia del chogue. Fisiopatologia y clasificacion de ia falla
organica

. Reanimacién cardiopulmonar avanzada.

. Ductus Arterioso Permeable. Diagnéstico, tratamiento, prevencion.

. Arritmias. Etiologia, diagndstico, tratamiento.

. Drogas cardio y vasoactivas.

* Manejo postquirdrgico de cirugias con y sin bomba extracorpédrea.

Evaluacion inmediata, clinica, laboratorio. Diagnéstico de las complicaciones
inmediatas y tardias.
. Métodos diagnésticos, electrocardiograma (ECG), ecocardiograma,

hemodinamia.
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Clases tedrico —practicas:

. Blsqueda bibliografica.
. Presentacion y discusion de casos clinicos.
. Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integral de temas afines en el

internado (UTIN), recepcion, Guardia, participacion de todas las actividades del
Consultorio de Cardiologia Neonatal: examen clinico y ecocardiografico
diagnéstico y de seguimiento, evaluaciones pre y postquirirgicas,
procedimientos e intervenciones, cateterismo, etc. Capacitacion  con
recuperadores cardiovasculares neonatales y pediatricos. Participacion de las
cirugias cardiovasculares.

La unidad practica se desarrolla en UTIN, Consultorio de Cardiologia e

Interconsuitas especificas.

Bibliografia:

- Avery, Fletcher, Mac Donald: Neonatology, Phatophisiology &Management of
the Newborn, Fifth editiom, LW&w

- Banille E. Cardiointensivismo Pediatrico. Fisiologia y Decisiones. Cordoba.,
2010. Ed Recursos Fotograficos.
- Ceriani Cernadas J.M. Fustifana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed
2009. Buenos Aires. Panamericana.

- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacién en Neonatologia
(PRONEO). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.

- Fanaroff & Martin’s, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.

- Fletcher MA, Macdonald MG:; Avery GB. Neonatologia. Fisiopatologia y
manejo del Recien Nacido.5ta. Edicién. 2005. Editorial Panamericana.

- Kleinman C, Seri I. Cardioclogia y Hemodinamia. Preguntas y controversias en
Neonatologia. 1° edicién. 2011.CABA, Argentina. Ed Journal
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- Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicion. St. Louis, MO.2005. Mosby.

- Mufioz R. Da Cruz E. y cols. Cuidados criticos en cardiopatias congénitas o
adquiridas. Colombia. 2010. Ed Distribuna.

- Sinclair and Bracken: Efective Care of the Newborn Infant; Oxford, 4 edition
Sola, Cuidados Neonatales, 22 edicién, Edit. Sudamericana

- Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

- Somoza F. Bruno M. Cardiopatias Congénitas. Cardiologia perinatal. Buenos
Alires. Argentidna.2007

- Taeusch, HW. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.

Buenos Aires. Harcourt Saunders.

Unidad Tematica: F isiologia v Patologia Gastroenteroldgica

Obijetivos:

a) Reconocer las fases del desarrollo y madurativas del sistema

gastrointestinal

b) Realizar  diagnostico apropiado de las distintas patologias
gastrointestinales: funcionales, anatomicas, y malformativas

C) Diagnosticar y tratar oportunamente la ictericia neonatal; instrumentar
medidas de prevencién y alarma a los padres en situaciones de bajo y alto
riesgo.

d) Diagnosticar, clasificar y definir medidas terapéuticas para la
enterocolitis necrotizante (NEC), determinando con conocimiento y destreza la
necesidad de la interconsulta quirdrgica

e) Realizar abordaje integral del paciente con intestino corto

Contenidos:
. Desarrolio embriolégico del tubo digestivo, pancreas e higado.

Desarrollo inmunolégico del tubo digestivo.
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. Efecto trofico de hormonas y nutrientes en el tubo digestivo. Hormonas
gastrointestinales.

° Digestion y absorcion de carbohidratos, lipidos y proteinas.

. Alteraciones funcionales del tubo digestivo: sindrome de mala absorcion
congénito y adquirido, trastornos de motilidad, reflujo gastroesofagico; alergia a
la proteina de la leche de vaca.

. Enterocolitis necrotizante (NEC): clinica, diagnéstico, clasificacion,
factores de riesgo y de proteccién.

. Intestino corto: manejo, diagnéstico, seguimiento y soporte familiar

. Alteraciones anatdmicas del tubo digestivo: malformacion de tubo
digestivo, pancreas y via biliar.

. Colestasis e infecciones hepaticas en el periodo neonatal. Atresia de
vias biliares. Algoritmo diagnostico.

. Hiperbilirrubinemia directa e indirecta. Causas, manejo  clinico y
diagnostico. Valoracién de los distintos escenarios de los pacientes con
Hiperbilirrubinemia  indirecta. Incompatibilidad ABO, Rh. Luminoterapia,

exanguineotransfusién, otras alternativa terapéuticas. Seguimiento.

Clases tedrico- practicas:

. Blsqueda bibliografica.
. Presentacion y discusién de casos clinicos.
. Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integral de temas afines en el

internado (UTIN), Guardia. Interconsulta con especialistas.

La unidad practica se desarrolla en UTIN, e Interconsultas especificas.

Bibliografia:

- Ceriani Cernadas J.M. Fustifana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed

2009. Buenos Aires. Panamericana.
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- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacién en Neonatologia
(PRONEO). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.

- Cloherty J, Eichenwald E, Hansen AJ. Manual de Neonatologia. 72 edicion
2012 Lippincott Williams & Wilkins,

- Fanaroff & Martin"s, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.

- Fletcher MA, Macdonald MG; Avery GB. Neonatologia. Fisiopatologia y
manejo del Recién Nacido.5ta. Edicion. 2005. Editorial Panamericana.

- Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicion. St. Louis, MO.2005. Mosby.

- Neu J. Gastroenterologia y Nutricion. Preguntas y controversias en
Neonatologia. 1° edicion CABA, Argentina. 2011. Ed Journal

-Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

-Taeusch, HW. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders.

- Aeped. (s.f.). Guias de Neonatologia. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, hitp://www.aeped.es/documentos/protocolos-neonatologia

- Fundacién Ginebrina para la Formacién y la Investigacion Médica.
(s.f.).Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el 20 de Octubre de 2013

de, http://mww.gfmer.ch/Guidelines/Neonatologia es/Neonatologia mt.htm

- Hospital Materno Infantii Ramoén Sarda. (s.f.). Guias y Trabajos. Guias de
Practica Clinica. Recuperado el 20 de Octubre de 2013 de,
http://www sarda.org.ar/Profesionales/Guias v Trabajos/Guias de Practica Cl

inica
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Unidad Tematica: Fisiologia v Patologia Neurolégica

Objetivos:

a) Demostrar habilidad y destreza para realizar los procedimientos

diagnosticos de los problemas neurolégicos: puncién medular, puncién
ventricular y ecografia transfontanelar,

b) Reconocer signos marcadores de compromiso neurolégico.

c) Clasificar la encefalopatia hipdxico-isquémica

d) Establecer comunicacién y dialogo adecuado con los familiares
transmitiendo interés y preocupacion, perfilando los aspectos relacionados al
pronostico en las situaciones que asi lo requiera

e) Determinar la muerte cerebral en ia etapa neonatal

f) Reconocer las formas clinicas de los procesos convulsivos neonatales y
tratarlas en forma correspondiente

g) Manejar en forma integral al RN asfictico, aplicando criterios de

neuroproteccion con fundamento cientifico

Contenidos:

. Embriologia. Fisiologia. Examen neurologico, variantes normales.
Métodos diagnésticos: EEG y poligrafia, polisomnografia

. Lesion isquémica y hemorragica en el prematuro. Diagnéstico,
clasificacion, seguimiento y valor prondstico.

. Encefalopatia  hipéxico isquémica.  Diagnoéstico.  Clasificacién.

Tratamiento precoz. Protocolo de hipotermia.

. Hidrocefalia. Causas. Clasificacion. Manejo quirdrgico. Complicaciones.
. Craneosinostosis. Defectos congénitos asociados.

. Diagnostico temprano de las desviaciones del desarrollo.

. Neurodesarrollo y estimulacién temprana, su impoertancia, nuevas

metodologias y alcances. Utilizacién de distintos test para evaluar

netrodesarrollo.
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. Defectos del cierre del tubo neural. Mielomeningocele. Protocolo de
manejo inicial, de seguimiento y tratamiento. Pronéstico.
. Convulsiones neonataies. Diagnéstico. Tratamiento. Reconocimiento,

seleccién y uso seguro de la medicacion anticonvulsivante. Tratamiento del mal

convulsivo.
. Traumatismo craneoencefalico(trauma obstétrico y neonatal)
. Manejo y prevencién de lesiones neurologicas. Muerte cerebral.

Clases tedrico-practicas:

. Busqueda bibliografica.
. Presentacion y discusion de casos clinicos.
. Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integral de temas afines en el

internado  (UTIN), Guardias. Interconsulta con especialistas, realizacién de
ecografias cerebrales. Participacién en las neurocirugias.

L.a unidad practica se desarrolla en UTIN, e interconsultas especificas.

Bibliografia:

- American Academy of Pediatrics and American Collage of Obstetricians and
Ginecologists: Guidelines for perinatal care. 5th ed. Washington,DC,
APP/ACOG, 2002

- Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed
2009. Buenos Aires. Panamericana.

- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacion en Neonatologia
(PRONEO). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.

- Cloherty J, Eichenwald E, Hansen AJ. Manual de Neonatologia. 72 edicion
-2012.Lippincott Williams & Wilkins,

- Fanaroff & Martins, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.

72

Universidad r
Nacion| r=n Reforma






SG Secretarla 4
S de Graduados e
c en Ciancias de la Salud L

e,
e
4

FCM f UNC Universidad

Facuhtad de Nacional _|'|.I1-E_-I.n. REforma

Clencias Médicas I de Cérdoba ST 1928 - 2008

2019 - "ARIC DE LA EXPORTACION"

e
&
23

&

- Fletcher MA, Macdonald MG: Avery GB. Neocnatologia. Fisiopatologia y
manejo del Recién Nacido.5ta. Edicién. 2005. Editorial Panamericana.

- Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicién. St. Louis, MO.2005. Mosby.

- Periman J. Neurologia. Preguntas y controversias en Neonatologia. 1° edicién
.CABA, Argentina. 2011. Ed Journal

- Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

- Taeusch, H.W. Baltard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma Ed. 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders.

- Tapia JL; Gonzalez M. Neonatologia. 3era edicién. 2008. Editorial
Mediterraneo.

- Volpe JJ. Neurologia del Recien Nacido.4ta.edicion. 2003. México, D.F . Mc
Graw-Gill Interamericana

- Aeped. (s.f.). Guias de Neonatologia. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, http://www.aeped.es/documentos/protocolos-neonatoquia

- Fundacién Ginebrina para la Formacién y la Investigacion Médica.
(s.f.).Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el 20 de Octubre de 2013

de, http://www.quer.ch/GUidelines/Neonatoioqia es/Neonatologia mt.htm

Unidad Tematica: Fisiologia vy Patologia renal

Objetivos:
a) Conocer el desarroilo anatémico del sistema urinario y la fisiologia renal

de acuerdo a la edad gestacional, relacionando las complicaciones gque pueden
presentarse ante ciertas conductas terapéuticas.

b) Valorar en forma préctica de las determinaciones quimicas de la funcién
renal,

c) Determinar las distintas causas eticldgicas de la insuficiencia renal

aguda y aplicar el tratamiento correspondiente.
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d) Emplear e instrumentar Ia dislisis peritoneal como tratamiento temprano
de la insuficiencia renal aguda.

e) Tratar la insuficiencia renal crénica en forma conjunta con el nefrélogo
pediatrico.

13} Conocer las malformaciones renales congénitas y del sistema
genitourinario, realizando manejo diagndstico en forma interdisciplinaria

q) Realizar practicas de medicacion seguras, asumiendo el cuidado
requerido por la inmadurez organica del RNPT y RNT

Contenidos:

. Bases embriolégicas del aparato urinario. Fisiologia renal fetal y
neonatal.

. Uropatia obstructiva y enfermedades parenquimatosas renales.

Algoritmo diagnostico y de seguimiento.

. Hipertensién arterial. Causas, manejo clinico y terapéutico.

. Trombosis arterial y venosa renal

. Insuficiencia renal aguda y cronica. Clinica, diagnéstico y tratamiento.

. Dialisis peritoneal. Interpretacion de los preparados para los bafios de

dialisis. Controles relacionados. Indicaciones y suspension.

. Hemofiltracién. Indicaciones, manejo, técnica, controles y suspension.
. Importancia del diagnéstico por Imagenes en la patologia renal.
. Anomalias del sistema renal de drenaje: reflujo vesico-ureteral,

duplicacién, obstruccion. Manejo con especialista.

. Tumoracién abdominal en e] RN-: Quistes renales, rifiones poliquisticos,
multiquistico y otras tumoraciones sélidas.

. Extrofia de vejiga. Extrofia de cloaca. Genitales ambiguos. Abordaje

interdisciplinario
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. Utilizacién de diuréticos, tipos, mecanismos de accion, indicaciones,
complicaciones asociadas a su Uso, manejo seguro de la medicacién de
eliminacién renal, medicamentos nefrotdxicos, ajuste de dosis

. Seguimiento del paciente con patologia renal congénita.

Clases tedrico practicas:

. Blsqueda bibliografica.
. Presentacion y discusion de casos clinicos.
. Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integral de temas afines en el

internado (UTIN, UCIN), Guardia. Interconsulta con especialistas, realizacion
de ecografias renales. Participacién en la colocacién de canulas, realizacion
bafios, balances de Ia diglisis peritoneal.

La unidad practica se desarrolla en UTIN, e Interconsultas especificas.

Bibliografia:

- Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonatologia Practica, 4ta ed
2009. Buenos Aires. Panamericana.

- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacién en Neonatologia
(PRONEO). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.

- Cloherty J, Eichenwald E, Hansen AJ. Manual de Neonatologia. 72 edicion
2012 Lippincott Williams & Wilkins,

- Fanaroff & Martins, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.

- Fletcher MA, Macdonald MG: Avery GB. Necnatologia. Fisiopatologia y
manejo del Recién Nacido.5ta. Edicién. 2005. Editorial Panamericana.

-Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicion. St. Louis, MO.2005. Mosby.
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- Oh W, Guignard JP, Baumgart S. Nefrologia y fisiologia hidroelectrolitica.
Preguntas y controversias en Neonatologia. 1° edicion CABA, Argentina. 2011.
Ed Journal

- Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo Ia vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

- Taeusch, H.W. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders,.

- Tapia JL; Gonzalez M. Neonatologia. 3era edicién. 2008. Editorial
Mediterraneo.

- Aeped. (s.f.). Guias de Neonatologia. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, hitp://www.aeped .es/documentos/protecolos-neonatologia

- Fundacion Ginebrina para la Formacién y la Investigacién Medica.
(s.f.}.Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el 20 de Octubre de 2013 de,
http://www.quer.ch/Guidelines/Neonatoioqia es/Neonatologia mt.htm

Unidad Tematica: Patologia quirtrgica

Obijetivos:
a) Jerarquizar con el equipo perinatal la importancia del diagnédstico

prenatal de malformaciones congénitas.

b) Reconocer precozmente la malformacion arbitrando todos los medios
necesarios para su asistencia inicial.

c) Realizar el traslado intra-hospitalario bajo las condiciones adecuadas a
la patologia neonatal.

d) Utilizar Check-List en la atencién del paciente pre y posquirdrgico.

e) Estabilizar al paciente en el preoperatorio y durante el postoperatorio.

f) Participar junto con el anestesista en el manejo de drogas del paciente
quirdrgico.

g) Conocer la accion y efectos adversos de las drogas que se utilizan para

la anestesia y analgesia.
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h) Acomparfiar a los padres en el informe prequirtrgico quirdrgico y
postquirdrgico brindado por el cirujano, contribuyendo con ia correcta
interpretacién.

i) Realizar vias por flebopuncion en situaciones de emergencia.
Contenidos:

. Ecografia prenatal y diagnéstico de maiformaciones congénitas.

. Manejo en sala de partos del paciente con malformacién congénita de

resolucion quirdrgica.

. Importancia de la semiologia y de la radiologia como instrumentos para
el diagnostico.

. Traslado intrahospitalario del paciente quirlrgico: cuidados de la
malformacion y manejo hidroelectrolitico.

. Lesiones de cabeza y cuello: fisura de labio y paladar, anomalias de las
hendiduras branquiales.

. Atresia de esofago. Clasificacién Y manejo de acuerdo a la misma.

. Atresia duodenal: clasificacion, manifestaciones clinicas y tratamiento.

. Atresias intestinales congénitas Yy adquiridas: diagnostico y tratamiento.

) Malformaciones anorectales: estudios complementarios y tratamiento.

. lleo meconial. Hirschsprung.

. Malrotacion intestinal. Vélvulo.

. Malformaciones de la pared anterior dei abdomen: cuidados de [a lesion

y manejo hidroelectrolitico.

. Hernia diafragmatica: ciasificacion, manejo en sala de partos,
estabilizacion previa a Ia intervencion.

» Enterocolitis necrotizante complicada: factores de riesgo, tratamiento
clinico y quirtrgico.

. Estenosis hipertréfica del piloro.
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. Enfisema lobar congénito. Malformacién adenomatosa quistica.
Diagnostico y tratamiento.

. Neurocirugia en el recién nacido- hidrocefalia, mielomeningocele vy
trastornos relacionados.

. Anestesia durante el periodo neonatal.

. Dolor en el neonato: analgesia durante el postoperatorio.

. Canalizacion venosa no umbilical de urgencia: técnica e indicaciones.
. Seguimiento por consultario del paciente quirtrgico.

. Manejo de las ostomias.

Metodologia de ensefianza-

. Busqueda bibliografica.
. Presentacién y discusion de casos clinicos.
. Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integral de temas afines en el

internado (UTIN, UCIN), Guardia. interconsulta con especialistas, realizacién
de ecograffas abdominales renales. Realizacién de procedimientos quirdrgicos
de baja complejidad: colocacién de catéteres, curaciones, biopsia piel, entre
otros. Participacion en las intervenciones quirdrgicas y anestesia.

l.a unidad practica se desarrolla en UTIN, e Interconsultas especificas.

Bibliografia:
- Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed

2009. Buenos Aires. Panamericana.
- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacion en Neonatologia
(PRONEO). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.
- Fanaroff & Martin"s, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.
- Hansen AR., Puder M. Manual de Cuidados intensivos en Cirugia Neonatal.
Buenos Aires. 2012. Ed. Panamericana

78






SG Secretaria
C S de Graduados
en Cioncias de la Salud

FCM

Facultad de
Clencias Madicas

Universidad

Nacional P-H-E-Ll} REfO!‘ma

de Cérdaba et 1938+ 2018
2019 - "ARO DE LA EXPORTACION"

- Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicién. St. Louis, MO.2005. Moshy.

- Martinez Ferro, M. Cannizzaro, C.; Rodriguez, S. y cols. Neonatologia
quirdrgica. Buenos Aires. 2004. Grupo GUIA; Ed. Panamericana.

- Sola, A. Cuidados Neonatales, Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

- Spitzer A. Intensive Care of the Fetus and Neonate. 2da. Edicion. 2005 .
Philadelphia.Ed. Elsevier Mosby

- Taeusch, H.W. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders.

- Aeped. (s.f.). Guias de Neonatologia. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, http://www.aeped.es/documentos/protocolos—neonatoloqia

- Fundacién Ginebrina para la Formacion y la investigacién Médica.
(s.f.).Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, http://www.quer.ch/Guidelines/Neonatoquia es/Neonatologia mt.htm

Unidad Tematica: Seguimiento del RN de alto riesqo
Objetivos:

a) Reconocer y enumerar los seguimientos requeridos en el prematuro

extremo y postquirdrgicos de distinta indole

b) Profundizar sobre la evaluacion del neurodesarrollo adquiriendo
entrenamiento para un acercamiento del pronéstico neuroldgico.

C) Pautar medidas de vigilancia a los padres.

d) Realizar screening auditivo, y valoracién oftaimolégica junto al
especialista para incorporar experiencias de aprendizaje

e) Realizar antropometria, interpretacién de curvas de crecimiento,
recomendaciones e indicaciones sobre alimentacion adecuada, medidas de

prevencion, vacunacién y signos de alarma
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f) Adiestrar a los padres sobre limitaciones relacionadas a la patologia de
base, problemas y prevencion de ia prematurez, transformandolos en

interlocutores entre el hospital y la comunidad a la que pertenecen

Contenidos:

) Prondstico neurolégico del recién nacido de alto riesgo. Estudios de
diagnostico por imagenes.

. Evaluacién del neurodesarrollo, test de Bayley, pronéstico, intervencién
temprana y rehabilitacién.

. Valoracién y seguimiento oftalmoldgico y auditivo. Screening auditivo.
Potenciales evocados auditivos de tronco cerebral

. Somatometria completa e indices de proporcion corporal. Uso vy
aplicacién de tablas somatométricas.

o Evaluacién bioquimica del estado nutricional. ldentificacién  de
deficiencias. Manejo de la alimentacion y suplementos nutricionales.

. Edad osea radiolégica. Densitometria y radiologia para valoracién de

osteopenia.

Clases tedrico practica:

. Busqueda bibliogréafica.
. Presentacion y discusién de casos clinicos.
. Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integra! de temas afines en el

consultorio de seguimiento del recién nacido de alto riesgo. Realizacién de
screening auditivo, test de neurodesarrollo, neuroestimulacién, somatometria.
Solicitud de estudios junto a los especialistas.

La unidad practica se desarrolla en UTIN, y Consultorio de Seguimiento del

Recien Nacido de Alto Riesgo e Interconsultas especificas.
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Bibliografia:

- Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed
2008. Buenos Aires. Panamericana.

- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacion en Neonatologia
(PRONEQ). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.

- Cloherty J, Eichenwald E, Hansen AJ. Manual de Neonatologia. 72 edicién
2012 Lippincott Williams & Wilkins.

- Fanaroff & Martin"s, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.

- Fletcher MA, Macdonald MG; Avery GB. Neonatologfa. Fisiopatologia y
manejo del Recién Nacido.5ta. edicidn. 2005. Editorial Panamericana.

- Guias de atencién ambulatoria integral para el Seguimiento de RN de de
Riesgo. 2012. Cérdoba. Red SERENAR ,Ministerio de Salud de la Pcia. de
Cordoba Direccién de Jurisdiccion de Maternidad e Infancia, Unicef.

- Martin RJ, Fanaroff AA. Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus
and Infant. 8va edicion. St. Louis, MO.2005. Mosby

- Taeusch, H.W. Ballard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma Ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders.

- Tapia JL; Gonzalez M. Neonatologia. 3era edicién. 2008, Editorial
Mediterraneo.

- Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

- Aeped. (s.f.). Guias de Neonatologia. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, http://www.aeped.esldocumentos/protocolos-neonatoioqia

- Fundacién Ginebrina para la Formacién y la Investigacién Médica.
(s.f.).Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, hitp://mwww.gfmer.ch/Guidelines/Neonatologia es/Neonatologia_mt.htm

- Hospital Materno Infantit Ramén Sarda. (s.f.). Guias y Trabajos. Guias de

Practica Clinica. Recuperado el 20 de Octubre de 2013 de,
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h_ttp://www.sarda.orq.ar/Profesionales/Guias y_Trabajos/Guias de Practica Cl
inica

Unidad Tematica: Oftalmologia

Objetivos:
a) Conocer los problemas oftalmolégicos relacionados a la etapa neonatal

b) Interpretar correctamente los informes de seguimiento para pesquisa de
Retinopatia del Prematuro (ROP), identificando signos de riesgo

c) Realizar fondo de ojo reconociendo signos que se desvian de la
normalidad

d) Realizar diagnéstico etioldgico y tratar correctamente las conjuntivitis
neonatales.

Contenidos:

. Patologias congénitas
. Tumoraciones del globo ocular,
. Patologias adquiridas: Retinopatia del prematuro, dacriocistitis aguda y

cronica, conjuntivitis bacteriana, traumatismos.

. Técnica de exploracion ocular.

Clases teérico practicas:

® Busqueda bibliografica.
. Presentacion y discusion de casos clinicos.
. Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integral de temas afines en el

internado (UTIN, UCIN), Guardia, consultorio. Interconsulta con especialista.
Realizacién de fondo de ojo.
La unidad practica se desarrolla en UTIN, y Consultorio de Seguimiento del

Recién Nacido de Alto Riesgo e Interconsultas especificas.
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Bibliografia:

- Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed
2009. Buenos Aires. Panamericana.

- Fanaroff & Martin“s, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.

- Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo Ia vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires. Edimed.

-Taeusch, H.W. Baliard, R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders.

- Tapia JL; Gonzalez M. Neonatologia. 3era edicién. 2008, Editorial
Mediterraneo.

- Aeped. (s.f). Guias de Neonatologia. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, hjp://www.aeped.es/documentos/protoco!os-neonatoquia

- Fundacién Ginebrina para la Formacién y la Investigacién Médica.
(s.f.).Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, http://www.quer.ch/Guidelines/Neonatoloqia es/Neonatologia mt.htm

Unidad Tematica: Traumatologia y Ortopedia

Obijetivos:
a) Identificar, diagnosticar y realizar recomendacion adecuada de los

trastornos ortopédicos transitorios Y que requieren seguimiento especializado
en el RN

b) Manejar los problemas frecuentes relacionados al trauma obstétrico,
siendo capaz de evaluar adecuadamente curso evolutivo y prondstico

C) Reconocer los defectos congénitos 6seos

d) Sefialar los signos clinicos, de laboratorio y diagnosticos, de los

procesos infecciosos dseo-articulares realizando tratamientos pertinentes
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Contenidos:

. Problemas congénitos ortopédicos mas frecuentes: pie equino varo, pie
calcaneo valgo y talo valgo, varo, luxacién congenita de cadera, artrogriposis,
anomalias congénitas de articulaciones. Secuencia mal formativas

. Osteogénesis  imperfecta. Parametros clinicos de diagnostico.
Clasificacién. Consejo genético.

. Artritis séptica. Diagnostico, puncién articular, drenaje, manejo clinico y
terapéutico, prondstico.

. Fracturas. Trauma obstétrico. Paralisis braquial, fracturas comunes y
poco comunes de huesos largos, elongacién de plexos. Diagnostico clinico,

manejo especializado. Informe médico.

Metodologia de ensefianza:

. Busqueda bibliografica.
. Presentacion y discusion de casos clinicos.
. Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integral de temas afines en el

internado (UTIN, UCIN), Guardia, consultorio.
La unidad practica se desarrolla en UTIN, y Consultorio de Seguimiento del
Recién Nacido de Alto Riesgo e Interconsultas especificas.

Bibliografia:
- Ceriani Cernadas JM, Mariani G. Programa de Actualizacién en Neonatologia
(PRONEO). Buenos Aires. 2013. Editorial Médica Panamericana.
- Ceriani Cernadas J.M. Fustifiana C. Mariani G. Neonatologia Practica. 4ta ed
2009. Buenos Aires. Panamericana.
- Cloherty J, Eichenwald E, Hansen AJ. Manual de Neonatologia. 72 edicién
2012 Lippincott Williams & Wilkins,
- Fanaroff & Martins, Neonatal-Perinatal Medicine. Diseases of the Fetus and
Infant. 10th Edition, 2015. Editorial Elsevier Saunders.
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- Rosselii CP, Duplat Lapides JL. Ortopedia Infantil. Buenos Aires. 2012.
Panamericana.

- Sola, A. Cuidados Neonatales. Descubriendo la vida de un Recién Nacido
Enfermo.3era ed. 2011. Buenos Aires, Edimed.

- Taeusch, H.W. Ballard ., R.A. Tratado De Neonatologia Avery. 7ma ed 2005.
Buenos Aires. Harcourt Saunders.

- Tapia JL; Gonzalez M. Neonatologia. 3era edicién. 2008, Santiago-Chile.
Editorial Mediterraneo.

- Aeped. (s.f.). Guias de Neonatologia. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, http://www.aeped.es/documentos/protocolos-neonato!oqia

- Fundacién Ginebrina para la Formacion y la Investigacion Médica.
(s.f.).Neonatologia Guias, revisiones. Recuperado el 20 de Octubre de 2013
de, http://www.quer.ch/Guideiines/Neonatoloqia es/Neonatologia mt.htm

Unidad Tematica: Evaluacién funcional del SNC fetal y necnatal
Objetivos:

a) Adquirir conocimientos en las capacidades tempranas de procesamiento

de informacion en el recién nacido.

b) Conocer sobre el desarrollo de habilidades de aprendizaje y memoria
que permiten inferir la integridad de! SNC

) Identificar diferentes estrategias de indagacion funcional del SNC y su

valor de complemento en el diagnéstico temprano.

Contenidos:

Aprendizaje y memoria en el feto Yy recién nacido. Capacidades tempranas de
adquisicion, retencién y discriminacién de informacién sensorial. Capacidades
asocialivas y no asociativas. La habituacién como herramienta diagnéstica.
Evaluacién del bienestar del SNC mediante pruebas de habituacion. La calidad

del comportamiento motor global como herramienta diagnéstica. Evaluacion del
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bienestar del SNC mediante Ia observacion de la calidad de los movimientos
espontaneos (Método de Precht). Evaluacién del bienestar del SNC mediante
la valoracién cognitiva y motriz durante los primeros 2 afios de vida (Escala
Bailey de desarrolio infantil).

Clases tedrico-practicas:

Taller (tedrico-Practico).

Adquisicion de contenidos y practica supervisada en la toma de las pruebas
mediante analisis de registros video-filmicos, caliificacién e interpretacién de
resultados.

Bibliografia:

- Bayley, N. (1993) Bayley Scales of Infant Development. Second Edition. The
Psychological Corporation.

- Faas, A. E. (2001) “Tesis Doctoral”, Facultad de Psicologia. UNC, 2001.

- Domjan, M (1999) “Principios de Aprendizaje y Conducta”. 4ta edicion.
International Thomson Editores, S.A. de C:V:

- Leader, L.R. (1995) “The potential value of habituation in the prenate”. En:
Fetal Development: A psicobiological perspective (pp. 383-404) Lecanuet, J.,
Fifer, W., Krasnegor, N_, Smotherman, W. (Eds.). Lawrence Erlbaum.

-Prechtl, H. (1999) “Spontanecus Motor Activity as a Diagnostic Tool.
Functional Assessment of the Young Nervous System”, The GM Trust, Karl

Franzens University, Graz, Austria.

Unidad Tematica: Salud Ptiblica

Obijetivos:
a) Reconocer los conceptos de salud publica en la practica diaria de la

atencién neonatal
26
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b) Analizar indicadores neonatales institucionales para elaborar medidas y
programas institucionales de extension a la comunidad

c) Realizar correctamente un certificado de defuncién interpretando Ia
importancia legal del mismo

Contenidos:

. Definicion de Salud publica, importancia y aplicacion.

. Definicion de epidemiologia. Vigilancia.

. Definicién y concepto de medicina preventiva.

. Definicion de indicadores neonatales

) Formato de certificado de defuncién, contenido y llenado

Metodologia de ensefianza:

. Busqueda bibliografica.
. Analisis de problematicas institucionales, indicadores neonatales y

materno fetales para gestionar medidas. Elaboracién de indicadores.

Bibliografia:

- Borrell, RM. La formacién de posgrado en salud puablica: nuevos desafios,
nuevos caminos. 2004. Washington; Organizacién Panamericana de la
Salud;.(Representacion OPS/OMS Argentina, 59)

- Cottingham J, Fonn, S, Garcia-Moreno, et al. Transformando los sistemas de
salud: género y derechos en salud reproductiva. 2001. Geneva. WHO.

- Horwitz Campos N. Familia y Salud. Un enfoque para la atencion primaria. Bol Of Sanit
Panam 1985; (2):20-35.

- Maternidad Segura y Centrada en la Familia [MSCF]. Conceptualizacion e
implementacién del Modelo. 1era.edicion. 2011. Bu_enos Aires. Zulma Ortiz,
Especialista en Salud de UNICEF
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- Neocosur: "VLBW infants outcome variability

in 11 southamerican NICU's" Pediatr Research 2000; 47:326.8.

- Perez Rojo N, Camona Gutierrez A. La familia y el nivel de Salud de Ia comunidad.
Aspectos Conceptuales y Metodologicos. Rev Cubana Adm Salud 1982,8(3):224-41.

- Vohr BR, Wright L, Dusik AM. Neurodevelopment and functional outcomes of
extremely low birth weight infants in theNational Institute of Child Heaith and human
development neonatal research network 1993-1994. Pediatrics 2000:105:1216-26

Unidad Tematica: Politica sanitaria

Objetivos:
a) Adquirir capacidad para la organizacién de las atenciones neonatales

por complejidad, incorporar el concepto de los niveles de atencion identificando
Sus caracteristicas para aplicarlas en forma correspondiente.

b) Comprender y aplicar el sistema de regionalizacién provincial.

c) Conocer los principios Yy aspectos practicos del transporte neonatal para
asegurar calidad y seguridad.

d) Disefar la actividad a desarrollar en | consultorio de seguimiento de alto
y bajo riesgo.

e) Incorporar los principios de la informatica y estadistica para un adecuado
control de calidad.

) Conocer los aspectos legales y éticos de la practica neonatoldgica para

sustentar las decisiones asumidas.

Contenidos:

. Niveles de atencion de la salud

. Regionalizacion perinatal

. Transporte neonatal interinstitucional

. Organizacion del servicio neonatal segun niveles de atencién
. Organizacién del consultorio de seguimiento
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. Problemas socioculturales

o Documentacion de las acciones de salud. Sistema Informatico
° Estadistica. Indicadores. SIP gestion,

. Aspectos legales y éticos. Bioética institucional.

Clases tedrico-practicas:

. Analisis de problematicas institucionales, indicadores  neonatales y
materno fetales para gestionar medidas.

. Bisqueda bibliografica.

o Actividad Practica/Unidad Practica: manejo integral de temas afines en el
internado  (UTIN, UCIN), Guardia. Realizaciéon de traslados. Gestién y
organizacion del internado y fa Guardia a fraveés de la funcién de *residente

referente” junto a los docentes coordinadores.

Bibliografia:

- Guyer B., MacDorman M., Martin J. Et als. Annual summary of vital statistics
1897. Pediatrics 1998, 102(6): 1333-134914

- Mainero L, Martinez G, Rubino M, y colab. Sistema Informatico Perinatai.
Manual de Uso del Programa para el analisis y aprovechamiento de la
informacion.2010. Montevideo-Uruguay. Publicacién Cientifica. CLAPS/SMR

- Schwarcz A. Regionalizacion de la Atencion Perinatal. 2011. Argentina. Area
de Comunicacion Social de la Direccion Nacional de Maternidad e Infancia

- Scott T. Holmstrom, BA,Ciaran S, Phibbs. Regionalization and Mortality in
Neonatal Intensive Care. Pediatr Clin N Am 56 (2009) 617-630
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BIOESTADISTICA Ii

Fundamentacién:

La asamblea mundiai de la Salud de 1988, reconocio el papel esencial que la
epidemiologia y la estadistica desemperfian en Ia estrategia mundial de salud
para todos. Este reconocimiento incluye ademas la necesidad de utilizar ia
estadistica como una herramienta basica para preparar, actualizar, seguir y
valorar las actividades de salud, ya sea que su enfoque sea clinico o
epidemiolégico. Por lo tanto para que una investigacién clinica o
epidemiolégica se lleve a cabo bajo las normas del método cientifico es
necesario la aplicacion de un disefio adecuado lo cual va a permitir arribar a
conclusiones vdlidas. En funcién de esto es fundamental que los profesionales
médicos que realizan actividades de investigacion incorporen los conocimientos
basicos de la estadistica inferencial, de manera de disefiar con solidez la
metodologia de analisis de sus datos y la posterior comprobacion de las
hipétesis propuestas en sus investigaciones.

Obijetivos:

* Adquirir la capacidad de analizar con Juicio critico las pruebas de hipétesis
estadisticas mas frecuentes utilizadas en los estudios clinicos vy
epidemioldgicos.

» Conocer e interpretar las pruebas de significacion.

» Aplicar el disefio estadistico adecuado al trabajo de investigacién de la
especialidad de los participantes.

Contenidos:

La estadistica y el método cientifico: Variables: identificacion y definiciones.
Hipotesis. Disefio metodolégico: objetivos, poblacién y muestra, técnicas e
instrumentos de recoleccion de datos, Presentacién, andlisis e interpretacién de
los datos. Abordaje de un andlisis estadistico descriptivo e inferencial.

Prueba de hipétesis: Hipotesis nula y alternativa. Procedimiento de Ia prueba
de hipétesis. Errores. Relacién entre los Intervalos de Confianza y las pruebas
de hipotesis. Estimacion de punto y de intervalos de parametros poblacionales
y de proporciones. intervalos de Confianza. Tipos de errores. Aplicaciones a
investigaciones experimentales, clinicas y epidemioldgicas.
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Introduccién al Analisis de la Varianza y al Andlisis de Regresién Lineal:
Método de los minimos cuadrados. Residuales. Los supuestos del analisis de
regresion. Prueba de hipotesis. Analisis de correlacion lineal y los supuestos.
Coeficiente de correlacién lineal.

Analisis de Datos Categéricos: Tablas de Contingencia. Fundamentos para la
prueba de hipdtesis. Riesgo relativo y Odds Ratio. Aplicacion de datos
categoricos a los Indicadores Epidemioldgicos y de Medicina Basada en la
Evidencia

Introduccion a la Regresién Logistica y Analisis Multivariado

Construccion de un informe final: planteo de la investigacion y disefio
metodoldgico.

Metodologia de ensefianza:

Clases Expositivas y participativas con discusion de Ejercicios Practicos.
Analisis de disefios estadisticos. Trabajos individuales en base a la revision de
las propuestas de investigacion de los participantes.

Modalidad de evaluacién:

La nota final se obtendra valorando la presentacion del disefio estadistico del
trabajo de investigacion de cada participante.

Bibliografia:

» Caceres, Rafael Alvarez. “Estadistica Aplicada a las Cs. de la Salud”.
Ediciones Diaz Santos. Espaiia. 2007.

» Kuehl, R O. “Disefio de Fxperimentos. Principios estadisticos para el
disefio y analisis de investigaciones”. Ed. Thomson Learning. México.
2003.

¢ McCuliagh, P; Nelder, J A. “Generalized Linear Models”. Ed. Chanman
and Hall. 2da. Edicidn. London. 1989.

« Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) Organizacién Mundial de
la Salud (OMS) “Aspectos Metodoldgicos, Eticos y Practicos en Ciencias
de la Salud”. Publicacién Cientifica N° 550, Washington D.C. 1994,

» Fundamentos de Bioestadistica 2da edcion de Marcelo Pagano vy
Kimberlee Gauvreau Editoril Thomson. 2001
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METDOLOGIA DE LA INVESTIGACION II

Fundamentacion:

La prioridad de estimular la investigacion en el campo de la Salud, exigen que
el profesional que se forma y el que trabaja en instituciones educativas del area
y servicios del sector salud, incorporen la investigacién como una actividad
permanente en su ambito de trabajo.

Las publicaciones cientificas constituyen uno de los principales productos de
esta investigacion, y para lograr publicaciones con un nivel cientifico adecuado,
la investigacién en Ciencias de la Salud utiliza diversos disefios aplicados al
estudio de problemas de laboratorio, de la practica clinica 0 del estudio de
poblaciones. Sea cual fuere of caracter del estudio, tanto e disefio
metodoldgico como la aplicacién de técnicas adecuadas para el analisis de los
datos determinan en gran medida Ia fortaleza de las inferencias cientificas.

Desde la presente propuesta, se propone facilitar Ia formacién en |la
metodologia, el disefio y andlisis para los profesionales que se inician en E]
investigacion en las especialidades medicas.

Objetivos:

* Asumir la investigacién como instrumento habitual para el trabajo en el
area de Salud.

* Adquirir herramientas para la elaboracién de una publicacién cientifica.

* lIdentificar el modo de realizar investigacion desde I[a perspectiva
metodologica cuantitativa o cualitativa.

» Aplicar el disefio metodologico para la Investigacion clinica o
epidemiolégica que haya seleccionado en su especialidad

Contenidos:

Eleccion de! disefio de investigacion a seguir: Establecer las pautas de
accion. Llevarlas a cabo acorde con el esquema preestablecido. Obtener y
analizar los datos. Contrastar Ia hipétesis. Comunicar los resultados.
Paradigmas de la investigacién en salud. Introduccién a los disefos
cualitatives.  Abordaje metodolégico desde Ia perspectiva de |a
complementariedad cuantitativa-cualitativa.
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Tipos de disefios de investigacion clinica: Disefios observacionales:
descriptivos y analiticos, “serie de casos”, Disefios analiiticos: Transversal,
Caso-control y Cohortes. Disefios prospectivos y retrospectivos

Disefios experimentales clinicos: investigaciones clinicas controladas
aleatorizadas vy las interverciones operativas

Investigacion Clinica Controlada Aleatorizada (ICCA), Intervenciones
operativas (estudios cuasi experimentales): fundamentos y aplicacion.

Disefios  de investigacion epidemiolégica:  observacionales y
experimentales, descriptivos y analiticos de observacion, epidemiologia de
campo. Estudios en situaciones de brote, Disefios para estimacién de
efectividad de intervenciones.

Errores en los disefios de investigacion: aleatorios y sistematicos. Sesgo de
seleccion, Sesgo de medicién o informacion, sesgo por variables confusoras o
fendmeno de confusion.

Metodologia de Ia Ensefianza:

La clase se desarrolla a través de exposicion dialogada, de organizadores
previos y discusién de Ejercicios Practicos. Se efectlian instancias
individuales, con revision critica de Su propia propuesta de investigacion para la
especialidad.

Modalidad de Evaluacidn:

En Metodologia de Investigacion il se evaluara la presentacion de la propuesta
de investigacion de la especialidad de los participantes.

Bibliografia:
» Gregg, M. “Epidemiologia de campo”. 22 Edicién. Oxford University Press.
New York; 2002.

« Pita Fernandez S. “Tipos de estudio clinico epidemiolégico”. Tratado de
Epidemiologia y Clinica. Madrid: DuPont Pharma, S.A. 2001,
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« Pita Fernandez, S. ‘Estudios experimentales en fa practica clinica”
Investigacion terapeutica. Ensayos clinicos. Manual de Medicina Basada en la
Evidencia. Elementos para su desarrollo y aplicacion en Atencién Primaria.
Madrid: Jarpyo Editores: 2001.

« Schoenbach, V J, ‘Comprendiendo los fundamentos de /a epidemiologia: un
fexto en evolucion”. Department of Epidemiology. School of Pubiic Health.
University of North Carolina at Chapel Hill; 2000.

« Silva, L. “Disefio Razonado de Muestras y Captacién de Datos para la
Investigacion Sanitaria”. Ediciones Diaz de Santos. Espana, Madrid, 2000

+ Vazquez Navarrete, M L.. “Introduccién a Ia investigacién aplicada a Ja salud”
ESP. Chile y Consorgj Hospitalari de Catalunya. 2005.

« Hernandez Sampieri R, Fernandez Collado C, Baptista Lucio P. Metodologia
de la Investigacion. 4ta Edicién. México 20086.

EPIDEMIOLOGIA

Fundamentacion:

El abordaje del area de la salud por su complejidad, presenta dificultades que
escapan al sector y requieren un enfoque fotalizador que permita analizar el
proceso salud-enfermedad ya sea a nivel local 0 regional, como emergente de
una situacién socioeconémica y cultural.

La epidemiologia es Ia disciplina que aporta los instrumentos necesarios para
lograr una aproximacion a la realidad Y proponer la respuesta acorde a las
necesidades que surgen de los estudios especificos.

Estos conocimientos basicos posibilitan el acceso a determinada metodologia
de analisis de informacién y la incorporacién de técnicas y herramientas para
lograr un desempefio técnico y cientifico cualificado.

Objetivos:

+» Conocer Ia metodologia epidemiologica y su aplicacion en el campo de la
salud para describir y analizar el proceso salud — enfermedad en la
comunidad e investigar sus factores determinantes con criterio bioldgico,
ecolégico y socio cultural.

e Evaluar las observaciones y datos para colaborar en la planificacion de
servicios de salud y en Ia implementacién de programas preventivos
adecuados.

* Reconocer la utilidad de Ia epidemiologia en el campo de la salud.
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Contenidos:

Epidemiologia. Definiciones. Objeto de estudio. Aspectos histéricos y
evolucién. Usos de la epidemiologia. Los determinantes del proceso salud-
enfermedad. Componentes de |Ia historia natural de la enfermedad y de las
estrategias de intervencién Y prevencion de las enfermedades.

Factores que definen el comportamiento de las enfermedades en cuanto a
persona, tiempo y lugar. Causalidad en Epidemiologia. Criterios de asociacién
causal. Modelos causales. Causa suficiente y causa necesaria.
Multicausalidad.

Cuantificacién de los problemas de salud. Medicién en epidemiologia.
Fuentes de datos. Indicadores epidemioldgicos: frecuencias absolutas y
relativas. Razones, proporciones y tasas (generales, especificas,
estandarizacion por los métodos directo e indirecto). Prevalencia e incidencia.
Incidencia acumulada. Tasa de incidencia. Relacién entre incidencia y
prevalencia. Indicadores de mortalidad y morbilidad.

Estudios epidemiolégicos. Disefios observacionales, experimental,
prospectivo, retrospectivo, longitudinal, transversal, descriptivo y analitico.
Estudio transversal. Estudio de cohortes. . Estudio caso-control.

Cuantificacion de riesgo. Riesgo: Concepto. Factor de Riesgo: ldentificacion.
Medidas de efecto: riesgo relativo, odds ratio. Medidas de impacto: riesgo
atribuible poblacional, riesgo atribuible poblacional proporcional y fraccién
prevenible poblacionai.

Vigilancia de la saiud. Concepto. Objetivos. Fuentes, busqueda y recoleccién

de datos. Analisis e interpretacion de la informacion. Estudio de brote.

Metodologia de ensefianza:

La metodologia de la clase sera expositiva con andlisis de casos
epidemiolégicos y se incluiran trabajos practicos grupales relativos a las
especialidades,
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Metodologia de Ia Evaluacion:

Evaluacion de proceso a través de la resolucién de casos y evaluacién final
escrita.

Bibliografia:

* Bonita, R; Beaglehole R; Kjellstromt, T. ‘Epidemiologia Basica”, 2°
edicion. Washington, D.C: OPS. Publicacion Cientifica y Técnica N° 629
2008.

* Castillo Salgado, C. Editor. “Manua/ sobre el enfoque de riesgo en fa
atencion maternoinfantil”. Serie Paltex N°7. 2° edicion. OPS. 1999.

* Gordis, L. “Epidemiofogia”. 3° edicion. Editor: Elsevier Espafia, S.A.
2005.

* Hernandez Aguado, L. “Manual de Epidemiologia y Salud Publica”
Editorial Médica Panamericana. Buenos Aires, Madrid. 2005.

*= Ruiz Morales, A; Morillo Zarate, L. E. “Epidemiologia Clinica:
Investigacién clinica aplicada’. Editorial Medica Panamericana, Bogota-
Colombia. 2004.

* Schoenbach, VJ, “‘Comprendiendo  los fundamentos de |Ia
epidemiologia: un texto en evolucién Department of Epidemiology.
School of Public Health. University of North Carolina at Chapel Hill; 2000.

» Series de Publicaciones de la Direccion de Estadistica e Informacion de
Salud, del Ministerio de Salud de Ia Nacion. Publicaciones periédicas.

Bases de datos:

http:.//www.deis.gob.ar

hitp://www.who.int/research/es/

http://www.new.paho.orq/arq/index.php

86






S G Secretarla
c s de Graduados
en Ciencias de ja Safud

FCM

Facuitad de
Clenclas Médicas

Universidad r
Naclonal rl."—! l.n. REfOI‘ma
de Cordoba i 1918 -2038

2015 - "ARO DE LA EXPORTACION"

ROTACION OBLIGATORIA

Cardiologia Neonatai

Objetivos:

1. Reconocer los factores embriolégicos fisiopatogénicos relacionados al

desarrollo de las malformaciones cardiovasculares

2. Describir la circulacién fetal, los mecanismos adaptativos neonatales y
las modificaciones de la misma como determinantes fisiopatogénicos de
los defectos cardiovasculares

3. Identificar y reconocer las cardiopatias congénitas de presentacién
neonatal, signos y sintomas precoces de compromise hemodinamica
diferenciando procesos ductales dependientes y aplicando terapéuticas
de emergencia adecuada

4. Realizar el diagnéstico y tratamiento precoz del Ductus Arterioso
Permeable (DAP).
Realizar diagnostico diferencial de DAP persistentemente sintomatico

6. ldentificar mecanismos de accion, dosis, intervaios, forma de
administracion, preparacion y reacciones adversas de la medicacidn
utitizada para el manejo hemodinamico

7. Utilizar tratamiento espe(:ifico de los trastornos circulatorios: balanceo
corazon-pulmoén, terapéutica liquida y drogas vaso-activas segun
fisiopatogenia

8. Interpretar el ECG, ecocardiograma neonatal y laboratorio del paciente
con ¢ sin patologia cardiovascular

9. Manejar correctamente el pastquirdrgico cardiovascuiar instrumentando

el uso de tecnologias adecuadas de monitoreo invasivo y no invasivo.

Contenidos:
. Embriologia. Desarrollo. Evaluacion clinica completa.

. Hemodinamia normal y patoldgica del feto y el RN.
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. Semiologia y aspectos clinicos propios de lag cardiopatias neonatales.

e Cardiopatias cianosantes. Diagnéstico clinico, pruebas diagndsticas y

manejo de la emergencia

) Cardiopatias no clanosantes.

. Manejo quirtrgico del RN con cardiopatias congénitas. Manejo del dolor.

Monitoreo.

. Insuficiencia cardiaca. Utilizacion de distintas drogas

. Fisiopatologia del choque. Fisiopatologia y clasificacién de la falla

organica

. Reanimacion cardiopuimonar avanzada.

. Ductus Arterioso Permeable. Diagnéstico, tratamiento, prevencién.

. Arritmias. Etiologia, diagnéstico, tratamiento.

. Drogas cardio y vasoactivas.

o Manejo postquirargico de cirugias con y sin bomba extracorporea.

Evaluacién inmediata, clinica, laboratorio. Diagnéstico de las complicaciones
inmediatas y tardias.

. Métodos diagnésticos, electrocardiograma (ECG), ecocardiograma,

hemodinamia.
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