2019

Resolucion H. Consejo Superior

Numero: RHCS-2019-1373-E-UNC-REC

CORDOBA, CORDOBA
Viernes 18 de Octubre de 2019

Referencia: CUDAP: EXP-UNC:28189/2017

VISTO lo solicitado por la Facultad de Ciencias Médicas en su RD-2019-3276-E-UNC-
DEC#FCM Ad Referéndum del HCD, ratificada por RHCD-2019-1071-E-UNC-
DEC#FCM, y

CONSIDERANDO:

Lo informado por el Consejo Asesor de Posgrado a fs. 330 y por la Subsecretaria de
Posgrado a fs. 331 y 413 de la Secretaria de Asuntos Académicos y 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
RD-2019-3276-E-UNC-DEC#FCM Ad Referéndum del HCD, ratificada por RHCD-
2019-1071-E-UNC-DEC#FCM, las que se anexan a la presente y, en consecuencia,
aprobar las modificaciones al Plan de Estudios de la Carrera de Especializacion en
Patologia.

ARTICULO 2°.-Dejar sin efecto la Resolucion del H. Consejo Superior N° 1309/2017.

ARTICUL O 3°.-Témese razon, comunigquese y pase para su conocimiento y efectos a
la Secretaria de Asuntos Académicos y a la Facultad de origen.

DADA EN LA SALA DE SESIONES DEL H. CONSEJO SUPERIOR A LOS
QUINCE DIAS DEL MES DE OCTUBRE DE DOS MIL DIECINUEVE.

sl
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Uriversidad Nacional de Cérdoba
2019

Resolucion H. Consejo Directivo

Niimero: RHCD-2019-1071-E-UNC-DEC#FCM

CORDOBA, CORDOBA
Miércoles 28 de Agosto de 2019

Referencia: EXP-UNC:0028189/2017 PLAN DE ESTUDIOS PATOLOGIA

VISTO;

La Resolucién Decanal Ad Referéndum del HCD N° 3276/2019 que deja sin efecto 4
Resolucién Decanal Ad Referéndum del HCD N° 2076/2019 y aprueba las modificaciones &
Plan de Estudios de la Carrera de Especializacion en Patologia;

—

CONSIDERANDO;

. El visto bueno de la Secretaria de Graduados en Ciencias de la Salud;
« Lo aconsejado por la Comision de Vigilancia y Reglamento, aprobado por este Honorabl
Cuerpo en sesion del 22 de agosto de 2019,

154

Por ello;
EL HONORABLE CONSEJO DIRECTIVO DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
RESUELVE:

Art.1% Ratificar la Resolucion Decanal Ad Referéndum del HCD N° 3276/2019 que deja sin
efecto la Resoluciones Decanal Ad Referéndum del HCD N° 2076/2019 y aprueba las
modificaciones al Plan de Estudios de la Carrera de Especializacién en Patologia.

Art2°; Elevar las presentes actuaciones al Honorable Consejo Superior solicitando fa
aprobacién de la presente y dejar sin efecto 1la RHCS N° 1309/2017, referida a Jas
modificaciones al plan de estudios de la especializacién en Patologia.

Art.3°: Registrar y comunicar.

DADA EN LA SALA DE SESIONES DEL H. CONSEJO DIRECTIVO DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS, EL DIA VEINTIDOS DE AGOSTO DE DOS
MIL DIECINUEVE.
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Universidad Nacional de Cérdoba
2019

Resolucion Decanal

Niimero: RD-2019-3276-E-UNC-DEC#FCM

CORDOBA, CORDOBA
Jueves ! de Agosto de 2019

Referencia: EXP-UNC:0028189/2017 MODIFICACIONES PLAN DE ESTUDIOS PATOLOGIA

VISTO;

Lo solicitado por la Prosecretaria General- UNC y a los fines de unificar la normativa, Plan de
Estudios de la Carrera de Especializacion en Patologia,

CONSIDERANDO;

. Las observaciones realizadas por los pares evaluadores de la Comisién Nacional de
Evaluacion y Acreditacion Universitaria (CONEAU);

. El visto bueno de la Secretaria de Graduados en Ciencias de la Salud;

« El visto bueno de la Comisién de Vigilancia y Reglamento;

Por ello;
EL DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
Ad Referéndum del Honorable Consejo Directivo
RESUELVE:

Art.1%: Dejar sin efecto la Resol. Decanal ad Referéndum del HCD N° 2076/2019 que aprueba
las modificaciones al Plan de Estadios de la Carrera de Especializacion en Patologia.

Art.2°: Se apruebe las modificaciones realizadas al Plan de Estudios de la Carrera de
Especializacion en Patologia, que consta de 46 fojas y forma parte integrante de la presente
Resolucion.

Art.3°: Elevar las presentes actuaciones al H. Consejo Superior solicitando la aprobacion de la
presente v dejar sin efecto la RHCS N° 1309/2017, referida a las modificaciones al plan de
estudios de la especializacion en Patologia.

Art.4°; Registrar y comunicar.

BIG.IAC lich
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NOMBRE DE LA CARRERA: Especializacién en Patologia

TITULO QUE OTORGA: Especialista en Patologia

EUNDAMENTACION DE LA CARRERA

La patologia como campo de conocimiento, no tiene una funcion descriptiva, sino qu
se ocupa del estudio de los fundamentos y del desarrollo de los procesos de respuests
patolégicas basicas, que van desde la adaptacion celular a las modificaciones del entorno, 14
lesiones y la muerte celular, sus causas y sus consecuencias, los trastornos del crecimiento d
las células, de los tejidos y de los 6rganos; asi como las respuestas del individuo a las diversa

e
S
S
e
S

lesiones causadas por agentes externos e internos y de los mecanismos de reparacion de las

lesiones.

La carrera en cordoba se inicia hacia la década del 1970, con cursos de formacion de

posgrado en patologia, en el Hospital Nacional de Clinicas con una duracién de 3 afios

dependientes de la Facultad de Ciencias Médicas de la UNC.

7

Buscando en la historia de la medicina, fue Galeno quien mantuvo vigentes las teorias
de Hipocrates durante toda la época medieval convirtiéndolas en dogmas. Paulatinamente
empezaron a surgir autores gue no veian las teorias de Hipocrates como verdades absolutas,
fue asi que Vesalio bas6 su estudio de la enfermedad en los aspectos morfolégicos dejando de

lado el dogmatismo impuesto en la época.

Fue recién a partir del Renacimiento que se empezaron a hacer las primeras autopsias.

Estos hechos, marcaron el comienzo de una nueva corriente de autores que creian sélo enjlo
que podian ver, alejandose definitivamente de las ideas dogmaticas que hasta ese momento
prevalecian. Nace asi la anatomia patolégica, que relacionaba directamente la morfologia con

las alteraciones y sintomas que acompafan a la enfermedad.

Hasta fines del siglo XIX, el estudio de la anatomia patolégica se habia basado,
sobretodo, en autopsias y permanecia como una ciencia retrospectiva. Rudolf Virchow (1821-
1905), de Alemania fue el primero en realizar examenes microscapicos de tejidos enfermos ien
el nivel celular. Lomo consecuencia de la evolucion de la patologia celular en relacién estregha
con los avances tecnoldgicos, mejoras en los microscopios y el desarrolio de la industria
quimica y de los colorantes para la tincion de los tejidos, se establecieron los fundamentos;de

ia patologia diagnéstica.

Los avances que se produjeron desde la segunda mitad del siglo XX hasta el comienzo
del siglo XXI, posibilitaron el estudio de enfermedades a nivel molecular. Los trabajos|de
biologia molecular de César Milstein con anticuerpos monoclonales en la década del ochenta,
revolucionaron la patologia diagnéstica, al permitir implementar técnicas inmunohistoguimicas
de rutina en patologia quirurgica, es decir la aplicacion de técnicas inmunologicas de valor

diagnéstico. Con dicha técnica comenzé la transformacién de la patologia, ya que revoluciont
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el diagnéstico de los tumores de origen incierto tanto primarios como metastasicos de un

tumor primario desconocido. La segunda aplicacion de la inmunohistoquimica en importancia
es la prediccion del prondstico de los tumores a través de la identificacion de lag
micrometastasis y de productos elaborados o genes expresados en exceso por las células
malignas, que permiten establecer el comportamiento biclégico del tumor. A modo de ejempiag;
se puede mencionar los protooncogenes, como la expresidn excesiva de HER-2 ney
(carcinoma de mama), receptores de factor de crecimiento (por €. receptor de factor d
crecimiento epidérmico o0 EGFR). La inmunohistoquimica se emplea de forma amplia par
predecir la respuesta ierapéutica junto a otras técnicas de la patologia molécular, como |
Hibridizacién In Situ o FISH (flucrescent in situ hybridization technigue), asi es como dl
patélogo juega un rol muy importante en oncologia, en lo que hoy se llama la “medicin
personalizada”, ya que las decisicnes ferapéuticas son dependientes del grado histologico del
cancer y de sus caracteristicas moleculares. Las técnicas moleculares, que en el pasado sdl
se empleaban con fines experimentales, ahora estan disponibles para establecer el diagnéstic
y la terapéutica correcta.

La patolegia exige el conocimiento de todo el espectro de lesiones que se presentan e
cada uno de los tejidos, drganos, aparatos y sistemas, comprendiendo varios aspectos de |
enfermedad, fundamentalmente a nivel morfofégico de los tejidos. Dichas alteraciones so
estudiadas con diversos métodos, que abarcan desde la pafologia macroscépica hasta |
patologfa molecular, pasando por fodos los niveles y técnicas de observacion y estudio.

T

OBJETIVOS DE LA CARRERA

Se pretende que los alumnos logren:

[}

e Conocer las patologias del organismo humano a través de las alteraciones morfologica
macro y microscopicas, para correlacionarios con los diferentes cuadros clinicos desd
una perspectiva integradora y dindmica.

» Establecer semejanzas y diferencias entre los distintos procesos mérbidos, parg
clasificar las patologias y elaborar diagnésticos.

e Interpretar las neoplasias segln los avances cientificos tecnolégicos empleados en lo
métodos diagnésticos.

+ Conocer los fundamentos genéticos de los principales trastornos.

» Correlacionar las patologias con los cambios biomoleculares.

» Fundamentar el tratamiento de las patologias a partir del diagnéstico, la evolucion y
pronéstico del paciente.

+ Emplear métodos clasicos especificos y complementarios de diagndstico de patologias

* Realizar estudios macroscopicos y el procesamiento de los materiales, citologias,
biopsias y necropsias.

e Adquirir habilidades y destrezas para interpretar los preparados histopatoldgicos y
citolégicos normales y patologicos.

e Adquirir las competencias técnicas ("saber hacer") para realizar el diagnostico en cortgs
por congelacion (biopsias intraoperatorias).

L14)
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PERFIL DEl. EGRESADO

El logro progresivo de los aprendizajes pretendidos en las metas precedentes implicaran el
desarrollo especializado de un Médico Patélogo, capaz de:

REQUISITOS DE INGRESO

Las condiciones y mecanismos de admision estan especificados en la Reglamentacién vigents.
ROTE: art. 24
El postulante debera presentar:
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Interpretar las distintas técnicas de tincién (rutinaria, histoquimicas
inmunohistoquimicas).
Desarrollar la capacidad de trabajo transdisciplinario.
Adquirir la capacidad de reconocer la importancia de la relacién médico paciente en |
formacion médica en la elaboracion de informes y la comunicacién de las patologia
diagnosticadas.
Integrar conocimientos de otras areas para el andlisis y diagnéstico de las distintak
patoiogias del organismo humano.
Conocer los alcances éticos y los aspectos legales del informe anatomopatolégico.
Desarrollar habilidades en el campo de la investigacién y estrategias en la interpretacion
de la informacion especializada.
Desarroliar la capacidad de la formacién continua para mejorar los fundamentos de las
decisiones relativas al desempefio especializado e interdisciplinario.

13

L7200

Conocer el espectro de patologias del organismo humano y elaborar un diagndstic
que permita implementar un tratamiento adecuado.

Elaborar un diagnéstico y plantear diagnédsticos diferenciales.

Evaluar resultados e inferir la evolucién y pronéstico de las entidades nosolégicas,
partir de la relacion entre los cambios morfolégicos con el cuadro clinic
correspandiente
Interpretar estudios complementarios como Inmunohistoquimica, Inmunofluorescencia,
Biologia Molecular y Microscopia Electrénica.
Aplicar conocimientos y procedimientos de la investigacion cientifica para desarrollz
actividades de investigacion e interpretar la informacion publicada
Trabajar de manera fransdisciplinaria y recibir el aporte de otras discipiinas y equipo d
salud.

Actuar teniendo como referencia los aspecfos cientificos, éticos y legales.
Interactuar con el paciente en referencia a datos y resultados de su situacién, teniendo
en cuenta las condiciones sociales y familiares, como principio en la relacion médicg
paciente.

[=]

Lol 1)
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[44]

Titulo habilitante de Médico, expedido por Universidad Argentina reconocida por el
Ministerio de Educacion de la Nacién o Universidad extranjera (de paises que tengan
convenio con la Republica Argentina), para lo cual debera tener revalidado o
convalidade su titulo profesional de origen, a los fines de completar a totalidad de los
requisitos exigidos para matricularse.
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+ Matricula profesional.

» Certificado que acredite que el postulante no tenga sanciones emitidas por el Tribunal
de Etica, expedido por el organismo de control ético correspondiente, ni sancioneb
universitarias en la Universidad de crigen.

+ Seguro de mala praxis y de accidentes de trabajo al dia.

e Cerlificado de Salud Integral, certificado de vacuna antitetdnica, de Hepatitis B
(actualizadas) y otras vacunas que pudieran agregarse en el futuro

= Conocer y aceptar el presente Reglamento.
ORGANIZACION DEL PLAN DE ESTUDIOS
La carrera tiene una duracion de tres afios de acuerdo a su plan de estudios.
La organizacion del plan de estudios es modular. A lo largo de la carrera, los alumnas
abordaran los modulos en un nivel de complejidad creciente de acuerdo ai eje tematico de
cada uno de ellos y al dominio de instrumental para la realizacién de estudios especificos.
Los ejes de los contenidos conceptuales propios de cada modulo tratan desde los aspectas

generales de la Patologia a la Patologia Especial de cada sistema, aparato u érgano.
Desde el punto de vista didactico cada médulo consta de un desarrolio tedrico y uno practice
ambos articulados entre si, estructurados por afic de cursado y de acuerdo a! eje tematico d
médulo.

A modo de sintesis, se presentan a continuacion los temas que se abordan en cada afio de
duracion de la carrera:

_\J’

®

a. PRIMER ANO: En éste, los cursantes abordaran los aspectos tedricos fundamentald
relacionados al campo de estudio en Patologia, la organizacién y equipamiento del laborator
de Patologia, técnicas de estudio complementarias, los aspectos patolégicos vinculados a 14
determinaciones de la patologia general, las enfermedades genéticas, los principios d
inmunidad y lo referente a las patologias especificas de los sistemas: cardiorrespiratori
circulatorio y mediastino, realizando también un primer abordaje de las generalidades ¢
neoplasias. Las estrategias fundamentales de ensefianza estarédn vinculadas al estud
bibliografico, la aplicacién de la Citologia al diagnéstico oncoldgico y no oncolégico. L3s
practicas relacionadas con los temas de los médulos del primer afio, comprenderan Ja
realizacion de autopsias, biopsias y citologias.

oo X owoaon

b. SEGUNDO ANO: Los modulos de esta carrera se continian con las patologias
especificas de los aparatos: digestivo, glandulas anexas, vesicula biliar y vias biliares, aparato
urinario, genitales femenino y masculino, la glandula mamaria y patologia del embarazo. El
estudio bibliografico acompariara las clases teéricas en tanto que en las practicas, los alumngs
realizaran: autopsias, biopsias y citologias en correlacion con los temas teoricos.

c. TERCER ANO: En el Gltimo curso, los alumnos abordaran la patologia de la piel, de las
glandulas de secrecion interna, del tejido linfohematopoyético, las patologias de partes
blandas, patologia del sistema osteomioarticular, del sistema nervioso central y periférico, de
los érganos de los sentidos, glomerulopatias y patologia del transplante. La bibliografia sera

4
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abordada y discutidas en las clases tedricas y tedrico-practicas. Las préacticas en intim

En cada afio de estudio, la formacion practica ocupa un importante lugar, dado que |

naturaleza de la Especialidad requiere de dominio de instrumental de tecnologia médica y e

trabajo de laboratorio. En este sentido, durante el cursado se ensefiaran habilidades
procedimientos vinculados a las practicas propias del Patdlogo, tales como:

- QOrganizacion de un laboratorio,
- Manejo de piezas operatorias,

- Estudios macro y microscépicos
- Biopsias,

- Citologias vy

- Autopsias.

B
relacioén con los aspectos tedricos, abarcan: realizacion de autopsias, biopsias y citologias e
correlacion con los temas tedricos.

oy 27 |

A través de las practicas propias de la Especialidad, los cursantes podran identificar lgs

patologias de distintos niveles de complejidad en sistemas y 6rganos, reconociendo las
trastomos mas frecuentes para la elaboracién de diagnéstico que orienten la resolucion del

problema de su tratamiento.

La complejidad y organizacién de ias actividades practicas, dado que implican el dominio de

habilidades, procedimientos, técnicas, destrezas e instrumental, ha sido organizada pa

a
permitir una adecuada interaccion y articulacién docencia-servicio, segln las capacidades que
e

los alumnos van desarrollando en la resolucion de problemas de diagnéstico a través d
métodos especificos y complementarios de elaboracion.

En el proceso de ensefanza y aprendizaje de las practicas, los alumnos realizaran en cada

afno de la carrera:

» ateneos de preparados citoldgicos, histolégicos marcaciones con técnicas de

coloracion especificas e inmunohistoquimicas.
» ateneos Anatomoclinicos.

El aprendizaje de las habilidades, destrezas y empleo de tecnologia Médica de ia Especialidad

por afio de cursado, involucra jos siguientes contenidos procedimentales:

a. En primer afio: los alumnos realizan autopsias, estudio de biopsias macro |y
microscépicas, citologias generales y ginecoldgicas, manejo del ingreso de materiales y del

archivo.

b. En segundo afo: autopsias, estudios macro y microscépicos en correlacion con lps

tedricos, citologias generales y ginecolégicas, estudios intraoperatorios.

c. En Tercer afio: los alumnos realizaran las mismas actividades que en segundo afio cgn

mayor autonomia y responsabilidades en el Servicio. A saber: responsabilidad estudiar todas
las citologias y biopsias del Servicio, supervisando las actividades de ios alumnos de primer y

segundo afo.

d.  En el transcurso de sus 3 afios de actividad practica se considera que los alumnos debgn
realizar un minimo de 50 estudios intraocperatorios, 50 interpretaciones de inmunohistoquimida,
300 lecturas de citologia entre generales y ginecolégicas, 300 estudios macroscopicos y 300

microscopicos.

Un aspecto formativo importante a los fines de la formacién interdisciplinaria lo constituye el

sistema de rotaciones en servicios. Las rotaciones se han establecido como una forma de
complementar aquellos aspectos de la ensefianza de la Especialidad, que como es propio a lbs
diagnésticos complejos, requiere que sea integrada con el médico-clinico u otros especialistas.
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De esta forma, el sistema de rotaciones apunta a que el cursante pueda conocer lo
conocimientos de:

Lr 2]

- Genética Molecular - Primer Afio- 40 hs
- Patologia Pediatrica - Tercer Afo- 240 hs

De acuerdc a la organizacidn del Plan de Estudios, en el desarrollo de los médulos, desde &l
punto de vista tedrico, como a través dei aprendizaje de las practicas y rotaciones; los alumnog
realizaran las siguientes actividades formativas para dar cuenta del nivel de logros alcanzadp
en la carrera, en cada instancia de formacion:

- Clases tedricas.

- Reuniones anatomoctinicas con otros Servicios hospitalarios,

- Ateneos de diagnostico histolégico,

- Ateneos de actualizaciones bibliogréaficas,

- Realizacion de trabajos cientificos anuales, reuniones culturales,

- Interpretacién de autopsias,

- Entrenamienio basico en el procesamiento histolégico, conocimiento elemental d
microscopia electronica,

- Concurrencia a los Ateneos organizados por el Comité de Tumores, a reuniones
cientificas de la Sociedad de Patologia y Citologia de Cérdoba y ofros,

- Concurrencia a cursos organizados por el Comité de Capacitacion y Docencia.

- Asistencia a cursos complementarios organizades por la Secretaria de Graduadaos
de ja FCM. UNC.

[t4

En dichas instancias y actividades formativas, el docente es responsable de los contenido
tedricos gue se aplican en la resolucidn de problemas practicos de iaboratorio; en particuial,
supervisando y acompanando a éstos en el proceso educativo.

(2]

SISTEMA DE EVALUACION DEL ESTUDIANTE

La evaluacién y acreditacion del aprendizaje forma parte de un proceso de seguimiento ly
valoracion del nivel de logros de los alumnos en las competencias adquiridas durante la
formacién.

De acuerdo a la normativa educativa vigente, la SGCS establece para las carreras de
Especializacién un sistema de evaluacion articulado y estructurade de la siguiente manera:
evaluacion parcial, promocional y final integradora, las cuales permiten abordar de forma
sistematica el procesco de aprendizaje de los estudiantes, acorde a lo establecido en los Plangs
de estudio correspondientes,

Evaluaciones parciales: Se realizardn con una periodicidad de al menos 6 (seis) meses, sergn
tedricas y practicas, bajo la modalidad oral o escrito. El registro de esta evaluacién se efectuana
a través del portfolio que, como instrumento de evaluacion, permite el registro sistematico de
las actividades efectuadas en cada aiio por los estudiantes, evidenciando el recorrido realizado
Y
s

en las actividades, académicas, asistenciales, cientificas, de investigacion, guardias,
rotaciones, valorando tanto las dificultades como los beneficios para la formacién de ld
estudiantes.
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Asimismo las evaluaciones de las Rotacicnes en otros Servicios a desarrollarse durante ¢l

Programa de formacién forman parte de la evaluacidén parcial y se implementaran en fecha &
decidir por el Director de Centro Formador.

Evaluaciones promocionales: Se realizaran de manera unificada con todos los centro

formadores, con periodicidad anual durante el Gitimo mes del afio lectivo y seran fiscalizada
por la SGCS.

(2]

V7]

Seran {edricas y practicas de manera unificada, bajo la modalidad oral y escrita. Si |
evaluacion tebrica es escrita, constara de 80 (ochenta) preguntas de opcion multiple con cinc

opciones de respuesta, de las cuales sélo una sera correcta; el alumno debera contestar el 7
% correctamente.

[+

o0

La evaluacion practica de competencias valorara el desempefio anual del alumno.

En la evaluacién promocional se exigira la presentacion del registro del proceso de formacion
(portfolio), como asi también lo convenido respecto del trabajo cientifico para cada afio de
formacion.

La evaluacién promocional (tedrica o practica) reprobada dard lugar a instancias
recuperatorias, autorizadas por el consejo académico de la especialidad. La totalidad de I3s
mismas no podran superar los 5 meses desde el Examen promocional. Transcurrido esie
plazo, ante reiteradas reprobaciones sera causal de exclusion de la carrera.

En el cursado de la Carrera de Especializacién, el alumno debera efectuar un Trabajo Cientifigo
individual que formara parte de de la evaluacién final integradora, cuyos avances se evaluardn
anuaimente. A tal fin los Centros Formadores deberan desarrollar actividades que incentiven |a
investigacion.

Evaluacion final integradora: se realizara al! finalizar el dltimo afio, permite valorar las

competencias adquiridas por el estudiante en términos de perfil del egresado. Esta instanda
comprendera:

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

oy

Si la evaluacion final tedrico-practica es reprobada, el estudiante podra solicitar 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 afios.

Trabajo Final Integrador La evaluacién del Trabajo Cientifico, de caracter Integrador es parte
de la evaluacion final, y seré evaluado luego de haber aprobado el examen teorico-practico por
el Director del Centro Formador y otros miembros del Consejo Académico de la Especialidad,
donde uno de ellos debera ser externo al centro formador del/los cursantes que finalizan. $u
aprobacion dara lugar a la obtencion del titulo de especialista.

Para las evaluaciones promocionales y finales, los Tribunales estaran integrados por los
Directores de los Centros Formadores, la eleccion de las Sedes quedaran a criterio del Consgjo
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Académico de la Especialidad. La SGCS fijara el cronograma de los examenes y 0s fiscalizar

mediante un equipo de docentes capacitados, de acuerdo a la normativa vigente.

pa1Ly

La SGCS registrara los resultados finales en el Sistema Informatico Universitario SiU
GUARANI

PROPUESTA DE SEGUIMIENTO CURRICULAR

E! Consejo Académico de la carrera de Especializacién y los Directores de Centro
Formadores en el quese dicta dicha especializacion, tendran a su cargo gestionar
organizacion, implementacién y seguimiento de la carrera, con el proposito de alcanzar el perfi
profesional definido. Esto inciuye implementacién, seguimiento y evaluacién del plan
estudios y de su revision periédica de la propuesta en términos de disefio |y
desarrollo curricular, formacién teérico y practica, logros y dificultades.

En el proceso de seguimiento, se valoraran la adecuacion de los contenidos, las actividadas
tedrico-practicas, la actualizacion de la bibliografia y la modalidad de evaluacién, para lo cugi
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/necesidad de los estudiantes. Asimismo, se valorara la insercion de lgs
egresados respecto a la insercién laboral, relacion con la universidad e interés por la formacign
permanente, ya que la experiencia adquirida por los mismos, constituye un componente
importante del ciclo de formacién en tanto se transforma en reflexién y retroalimentacion de |la
carrera. Los egresados, al realizar el tramite administrativo para la obtencién del titulo, debgn
completar digitaimente Ia encuesta SIU-KOLLA provista por la UNC.

= »
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Sintesis del Plan de Estudios de la Carrera de Especializacién en Patologia

Médulos de la carrera de Dedicacion Carga Carga Carga
Especializacion Patologia horaria horaria horaria
teorica practica total
PRIMER ANO

MODULO 1: CITOPATOLOGIA Y | CUATRIMESTRAL 200 - 200

PATOLOGIA GENERAL

MODULO 2: PATOLOGIA | CUATRIMESTRAL 100 - 100

CARDIOVASCULAR

FORMACION PRACTICA | ANUAL - 2112 2112

ROTACION: GENETICA MOLECULAR | CUATRIMESTRAL - 40 40

CURSO COMPLEMENTARIO:

BUSQUEDA BIBLIOGRAFICA Y DE 1 SEMANA 20 - 20

INFORMACION BIOMEDICA

CURSO COMPLEMENTARIOQ:

INGLES 9 SEMANAS 36 36 72

SEGUNDO ANO

MODULO 3° PATOLOGIA DEL | CUATRIMESTRAL 100 - 100

APARATO DIGESTIVO, GLANDULAS

ANEXAS, VESICULA BILIAR Y VIAS

BILIARES

MODULO 4: PATOLOGIA | CUATRIMESTRAL 220 - 220

UROGENITAL, GLANDULA MAMARIA

Y EMBARAZO

FORMACION PRACTICA i ANUAL - 2112 2112

CURSO COMPLEMENTARIO:

BIOESTADISTICA | 1 SEMANA 20 ] 20

CURSO COMPLEMENTARIO:

METODOLOGIA DE LA 1 SEMANA 20 - 20

INVESTIGACION |
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CURSO COMPLEMENTARIO:

EPIDEMIOLOGIA 1 SEMANA 20 B 20
TERCER ANO

MODULO 5: PATOLOGIA DE PIEL, | CUATRIMESTRAL 120 120

GLANDULAS ENDOCRINAS Y
TEJIDO LINFOHEMOPOYETICO.

MODULO 6: SISTEMA NERVIOSO, | CUATRIMESTRAL 240 240
PARTES  BLANDAS, SISTEMA
MUSCULO-OSTEOARTICULAR,

PERITONEO Y RETROPERITONEO,
TRASPLANTE Y ORGANOS DE LOS

SENTIDOS

FORMACION PRACTICA I ANUAL - 2112 2112
ROTACION: PATOLOGIA| TRIMESTRAL - 240 240
PEDIATRICA

CURSO COMPLEMENTARIO:

BIOESTADISTICA Ii T SEMANA 20 - 20
CURSO COMPLEMENTARIO:;

METODOLOGIA DE LA|  1SEMANA 20 - 20
INVESTIGACION i

TOTAL DE HORAS TEORICAS 1136
TOTAL DE HORAS PRACTICAS 6652

TOTAL DE HORAS DEL PLAN DE ESTUDIOS 7788
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PRIMER ANO

MODULO 1: CITOPATOLOGIA Y PATOLOGIA GENERAL
Obijetivos

Contenidos

Metodologia de Ensenanza

Rol del patologo en el equipo de salud: Relacidén de la patologia con las ofras
especialidades.
Técnicas de laboratorio: de rutina, especiales y complementarias. aspectos técnicos ¥y
utilidad de la microscopia electrénica.
Inmunohistoquimica. Inmunofluorescencia. Biologia molecular. Citometria de flujo. Cultiv
de tejidos.
Citologia general, organizacién del laboratorio de citologia e histologia. métodos, com
observar una célula al microscopio

Generalidades de biclogia molecular.

¢ Describir los alcances y funcién del médico Patélogo en los Equipos de Salud.
s Explicar la organizacion y desempefio el Laboratorio de Patologia y su relaciéon con
el personal técnico de laboratorio.
= Enumerar el instrumental y las Técnicas de rutina en el estudio macroscopico y
microscopico de los materiales quirGrgicos y de necropsia que llegan al Laboratorip
de Patologia.
s Conocer las técnicas especificas y complementarias que debe utilizar el Patdlogp
para realizar los estudios necesarios y llegar al diagnéstico de la patologia.
« Jerarquizar las aplicaciones mas frecuentes de las técnicas especificas ¥
complementarias, en relacion a las ventajas y/o dificultades de las mismas.

(]

[»]

Evaluacion

Clases tedricas-dialogadas con documentacion iconografica.

Reuniones de discusién y actualizacién bibliografica.

Organizacién del laboratorio anatomopatoldgico, brindando conocimientos especificos
sobre |as técnicas histolégicas y promoviendo el desarrollo de habilidades y destrezas
en el manejo de instrumentos y de técnicas (“aprender haciendo™).

Deberan conocer los diferentes pasos requeridos para el procesamiento del material.
Ateneos semanales de presentacion, diagnéstico y discusion de casos del Servicio.
Reuniones de analisis y discusion Anatomoclinicas.

Participacién de las Reuniones organizadas por el Comité de Tumores del centro
formador.

Evaluaciones parciales y evaluacion promocional del trabajo desempefiado en igs
laboratorios de patologia. La evaluacion del desempefio de los cursantes es continuay
supervisada (evaluacién del proceso de ensefianza-aprendizaje) sobre las actividades
programadas. :

Al finalizar el médulo se implementa un examen escrito multiple choice.
Andlisis del examen parcial implementado del tutor con los alumnos.

11
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+ Recuperatorio del examen dentro de los 30 dias para aquellos alumnos que np
alcanzaron los objetivos.

Bibliografia

« Koss' Diagnostic Cytology and its Histopatohologic Bases. 5th ed. Lippincott Williams &

Wilkins, 20086.

Fletcher C. Diagnostic Histopathology of Tumors 4th ed. Elsevier Sounders, 2013.

Kumar V, Aster JC, Fausto N, Abbas AK. “Robbins y Cotran. Patologia Estructural iy

Funcional®. 8th. ed. Elsevier Sounders. 2010.

Morluce, B. Weilbur D. Compresive Cytopathology 3th ed. Saunders Elsevier, 2008.

Nelson, Wening, Mller, Diagnéstico. Patologia Torcica, Marban .2013.

Rosai J. “Ackerman’s Surgical Pathology.” Vol | 10" ed. Elsevier Mosby. 2011.

Rubin E, Strayer DS, Schwarting R, Gorstein F. Patologia Estructural: Fundamentgs

clinico-patolégicos en medicina. 4° ed. Mc Graw Hill Interamericana. 2006.

« Silverberg’s Principles and Practice of Surgical Pathology and Citopathology. 4 ed
Churchili- Livingstone Elsevier. 2006.

e Stemnberg's Diagnostic Surgical Pathology. Mills SE 5th ed. Lippincoit Williams &
Wilkiins. 2010.

e Stoler M., Bruns DE, Gaffey M , Mills SE. Year Books of Pathology and Laboratofy
Medicine. Mosby, 2007.

Revistas

« Human Pathology. Elsevier Inc. desde 2005 al presente. Revista ISSN 0046-8177
« The American Journal of Surgical Pathology. Lippincott Williams & Wilkins, desde 2005
al presente. Online ISSN 1532-0979, www.sgpgi.ac.in/pathfjournals_path.html.

MODULO 2: PATOLOGIA CARDIOVASCULAR
Obijetivos

« Enumerar las diferentes enfermedades congénitas y adquiridas que afectan al corazon
en todas sus estructuras y valorar la disfuncionalidad del mismo.

o Explicar los trastornos hemodinamicas, trombosis y shock.

« Describir la fisiopatologia de las valvulopatias congénitas y adquiridas.
Recordar los conocimientos previos adquiridos para la interpretacion del transplarte
del corazon.

e Conocer la fisiopatogenia de las vias respiratorias superiores y del arbol
traqueobronquial.

« Comparar las distintas alteraciones vasculares e infecciosas a partir de la elaboracibn
de un cuadro histomorfoldgico planteando los diferentes diagnédsticos diferenciales.

» Jerarquizar la epidemiologia del cancer del aparato respiratorio.

« Sefiglar las lesiones no neoplasicas mas frecuentes que afectan el mediastino.

Contenidos

« Corazon normal. Cardiopatias congénitas. Insuficiencia cardiaca.
« Cardiopatia isquémica. Cardiopatia hipertensiva. Cardiopatia Valvular.

12
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e Cardiopatia reumatica. Endocarditis. Miocardiopatias. Miocarditis. Neoplasias cardiacas

primarias y metastasicas. Patologia del Pericardio. Patologia del corazén transplantado.

e PULMON. Anomalias congeénitas. Sindrome de dificultad respiratoria aguda.

* Enfermedades de origen vascular. Neumopatias inflamatorias. Enfermedad puimonar
obstructiva crénica (EPOC). Infecciones pulmonares. Enfermedades intersticiales difusas
NEOPLASIAS PRIMARIAS. Patologia del pulmén transplantado. Patologia Pleural.
TUMORES Malignos y benignos. Importancia de Ia citologia.

Metodologia de enseiianza

+ Clases tedricas-dialogadas con documentacion iconografica.

* Reuniones de discusién y actualizacion bibliografica.

» Organizacion del laboratorio anatomopatolégico.

* Ateneos de presentacion, diagndstico y discusion de casos del Servicio.

+ Reuniones de anélisis y discusion Anatomoclinicas.

+ Participacion de las Reuniones organizadas por del Comité de Tumores del
Centro formador.

Evaluacion

+ Evaluaciones parciales y evaluacion promocional del trabajo desempefiado en los
laboratorios de patologia. La evaluacion del desempefio de los cursantes es continua y
supervisada (evaluacién del proceso de ensefianza-aprendizaje), sobre las actividaded
programadas.

* Alfinalizar el modulo se implementa un examen escrito muitiple choice.
* Analisis del examen parcial implementado del tutor con los alumnos.

* Recuperatorio del examen dentro de los 30 dias para aquellos alumnos que ng
alcanzaron los objetivos.

Bibliografia

» Koss' Diagnostic Cytology and its Histopatohologic Bases. 5th ed. Lippincott Williams &
Wilkins, 2006.

» Fletcher C. Diagnostic Histopathology of Tumors 4th ed. Elsevier Sounders, 2013.

Kumar V, Aster JC, Fausto N, Abbas AK. “Robbins y Cotran. Patologia Estructural y

Funcional”. 8th. ed. Elsevier Sounders. 2010.

Morluce, B. Weilbur D. Compresive Cytopathology 3th ed. Saunders Elsevier, 2008.

Nelson, Wening, Miller. Diagnéstico . Patologia Torcica, Marban .2013.

Rosai J. “Ackerman’s Surgical Pathology.” Vol | 10" ed. Elsevier Mosby. 2011.

Rubin E, Strayer DS, Schwarting R, Gorstein F. Patologia Estructural: Fundamentos

clinico-patolégicos en medicina. 4% ed. Mc Graw Hill Interamericana. 2006.

» Silverberg’s Principles and Practice of Surgical Pathology and Citopathology. 4 ed
Churchill- Livingstone Elsevier. 2006.

e Sternberg‘'s Diagnostic Surgical Pathology. Mills SE 5th ed. Lippincott Williams &
Wilkiins. 2010.

e Stoler M., Bruns DE, Gaffey M , Mills SE. Year Books of Pathology and Laboratory
Medicine. Mosby, 2007.

13
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Revistas

» Human Pathology. Elsevier Inc. desde 2005 al presente. Revista ISSN 0046-8177
» The American Journal of Surgical Pathology. Lippincott Williams & Wilkins, desde 200%
al presente. Online [SSN 1532-0979, www.sgpgi.ac.in/path/journals_path.html.

FORMACION PRACTICA |

Objetivos

« Describir las técnicas de evisceracién y el estudio sistematizado, reflexivo y metodico
de los diferentes érganocs y aparatos.

s Conocer el protocolo de autopsia macre y microscopico.

Explicar el protocolo de las piezas quirtrgicas, de los diferentes tipos de biopsias y de

material de citologia.

Conocer las indicaciones y alcances del estudio intraoperatorio por congelacion.

Discriminar los alcances legales y éticos en el desempefio de !a especialidad.

Describir las enfermedades del aparato circulatorio y cardiovascular.

Especificar 1a importancia de la relacién médico-paciente para el abordaje de |

patologia del aparato respiratorio

« Elaborar el diagndstico anatomopatolégico considerando al paciente en su contexip
biopsicosocial.

« Mencionar y ubicarr fopograficamente la patologia del mediastino.

« Especificar la citopatologia pulmonar: métodos de obtencion, procesamiento de las
muestras. Citologia de esputo y muestras obtenidas por fibrobroncoscopia. Citologi
normal y cambios reactivos. Puncién guiada por TAC, patologia tumoral, aplicaciones
practicas. Citologia del lavado broncoalveolar, patologia inflamatoria, infecciosa Yy
tumoral.

JA))

j*)

Contenidos

« PIEZAS QUIRURGICAS: biopsias incisionales y escisionales. Sistematizacion de
estudio macroscépico de los diferentes drganos. Consulta intraoperatoria. Elaboracia
del protocoic de necropsia.

e CITOLOGIA: general. Puncidn Aspiracion con Aguja Fina (P.A.AF).Utilidades e
interpretacion de la misma.

e NECROPSIAS: Técnicas de evisceracion.

e FUNDAMENTOS MEDICO-LEGALES DE LA PATOLOGIA.

« Patologia Cardiopulmonar (ver los contenidos expresados en el modulo II).

=

Metodologia de ensefnanza

Clases tetricas-dialogadas con documentacion iconogréfica.

Reuniones de discusién y actualizacion bibliografica.

Organizacion de! laboratorio anatomopatoldgico.

Presentacion, diagnéstico y discusion de casos del Servicio.

Reuniones de andlisis y discusion Anatomoclinicas.

Participacion de las Reuniones organizadas por el Comité de Tumores.

« Participacién en reuniones organizadas por e! comité de capacitacion y docencia.
+ Trabajo de laboratorio: autopsias, estudios macro y microscopicos.

14
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= Manejo del ingreso de materiales y del archivo.

Evaluacion

- Evaluaciones parciales y evaluacién promocional del aprendizaje del alumno en lo
laboratorios de patologia. La evaluacion del desempefio de los cursantes es continua
supervisada (evaluacion del proceso de ensefianza-aprendizaje) sobre ias actividade
programadas.

« Al finalizar el médulo se implementa un examen escrito multiple choice.

» Analisis del examen parcial implementado del tutor con los alumnos.

« Recuperatorio del examen dentro de los 30 dias para aquellos alumnos que n
alcanzaron los objetivos.

- Criterios de evaluacion: Conocer las diferentes técnicas empleadas en el estudio de lo
materiales y su desempefio en el laboratorio de patologia. Interpretacion de la
situaciones problematicas presentadas.

Bibliografia

+ Koss' Diagnostic Cytology and its Histopatohologic Bases. 5th ed. Lippincott Williams
Wilkins, 2006.

» Fletcher C. Diagnostic Histopathology of Tumors 4th ed. Elsevier Sounders, 2013.

Kumar V, Aster JC, Fausto N, Abbas AK. “Robbins y Cotran. Patologia Estructural

Funcional®. 8th. ed. Elsevier Sounders. 2010.

Morluce, B. Weilbur D. Compresive Cytopathology 3th ed. Saunders Elsevier, 2008.

Nelson, Wening, Miiller. Diagnéstico. Patologia Torcica, Marban .2013.

Rosai J. “Ackerman’s Surgical Pathology.” Vol | 10™ ed. Elsevier Mosby. 2011.

Rubin E, Strayer DS, Schwarting R, Gorstein F. Patologia Estructural: Fundamentd

clinico-patolégicos en medicina. 4™ ed. Mc Graw Hill Interamericana. 2006.

« Silverberg's Principles and Practice of Surgical Pathology and Citopathology. 4 &
Churchill- Livingstone Elsevier. 20086.

« Sternberg's Diagnostic Surgical Pathology. Mills SE 5th ed. Lippincott Williams &

Wilkiins. 2010.

« Stoler M., Bruns DE, Gaffey M , Mills SE. Year Books of Pathology and Laboratory

Medicine. Mosby, 2007.
Revistas

« Human Pathology. Elsevier Inc. desde 2005 al presente. Revista ISSN 0046-8177

Ur"Ur

oy

Y

« The American Journal of Surgical Pathology. Lippincott Williams & Wilkins, desde 2005

al presente. Online ISSN 1532-0979, www.sgpgi.ac.in/path/journals_path.html.

ROTACION; GENETICA MOLECULAR

Propdsitos

Brindar al alumno los conocimientos basicos en Genética Molecular, para
reconocer el papel de los factores genéticos en la salud y en la enfermedad,
capacitandolos para la bisqueda de informacion actualizada, y su correcta
interpretacién y asimilacién.

15
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Objetivos

Contenidos

1° médulo

2° modulo

3° modulo

4° moédulo

5° médulo

Familiarizar al alumne con las diferentes técnicas de Genética Molecular, conocey
sus alcances, limitaciones, aplicaciones e importancia clinica
Valorar la necesidad, utilidad y costo-beneficio de las diferentes técnicas diagnésticad
Conocer los diferentes metodos diagndsticos e interpretar sus resultados en
relacion a la sensibilidad y especificidad de los mismos.

Conocer y respetar las normas de bioseguridad.

Aprender a trabajar interdisciplinariamente.

Estar familiarizado con los aspectos legales, éticos y bhioéticos relacionados coh
diferentes técnicas de Genética Molecular.

Capacitar en la basqueda de informacién y su interpretacion.

Genoma Humano.

Estructura y expresion de los genes.
Variacién Genética: concepto de mutacién, tipos de mutaciones. Concepto de
Polimorfismo Genético. Tipos de Polimorfismos. Nomenclatura de jas mutaciones.

Informacién Disponible del Genoma Humano: Proyecto Genoma Humano. Bases de
datos.

Genética molecular; Historia y desarrollo de la biologia molecular. Metodoldgicas
disponibles para el estudio molecular.
Genética Molecutar: Reaccion en cadena de la polimerasa, variantes de esta técnida
(Anidada, Real Time, ARMS-PCR, RT-PCR, MLPA). Secuenciacién convencional
(Método Sanger). Secuenciacién de nueva generacion.

Hibridacién Genémica Comparada. Perfil de Expresidn de Genes.

Aplicaciones de la Genética Molecular: hematolégicas, oncoldgicas.
Importancia y utilidad clinica de las técnicas de Genética Molecular en el manejo de o
pacientes hematologicos y oncolégicos.

Aplicaciones de la genética molecular en Genéticas constitucional.
Importancia y utilidad clinica de las técnicas de Genética Molecular en el manejo de lo
pacientes con enfermedades genéticas constitucionales.

uy

(7]

Genética Molecular en Céncer Hereditario. Aspectos técnicos.
Importancia y utilidad clinica de las técnicas de Genética Molecular en el manejo de lds
pacientes con Cancer Hereditario (Sindrome de cancer de mama-ovario hereditarip;
Sindrome de Lynch, Sindrome de Von Hippel-Lindau, otros).

impacio de las técnicas moleculares en el Asesoramiento Genético Oncolégico.
Importancia de las técnicas moleculares en Genética Forense.

Hibridacién In Situ Fluorescente (FISH): aspectos técnicos, alcances y limitaciongs.
Variantes metodologicas en funcion de los distintos materiales. Tipologia de sondas
disponibles.
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- Nuevas técnicas de hibridacion in situ: Multicolor FISH, Multibanding {Sky-FISH).

- Aplicacion clinica de las técnicas de FISH en enfermedades hematoldgicas y oncoldgicas.
- Aplicacién clinica de las técnicas de FISH en enfermedades genéticas constitucionales.

Bibliografia

Molecular Hematology. Editors Drew Provan & John G. Gribben. 2010. 3° Edition.
» Molecular Cloning a Laboratory Manual. Joseph Sambrook, David William Russell. 2001.
4° Edition.
» Human Chromosomes: Principies and Techniques. Ram S. Verma — Arvind Babu. 1993.
2° Edition.
e Genética en Medicina. Thompson & Thompson. R.L. Nussbaum — R.R. Mclnnes — H.E.
Willard. Ed. Saunders. 2017. 8° Edicion.

+ Genética Médica. Jorde, Carey , Bamshad and White. Ed. Elsevier and Mosby. 2013.
4° Edicion.

Metodologia de la Ensefanza

« Desarrolian actividades vinculadas a las diferentes técnicas de génetica molecular e
interpretacién de resultados, desde una perspectiva interdisciplinaria. Orientaciones
para la busqueda de informaciéon relacionadas a la tematica.

Modalidad de Evaluacién

s Se realiza una evaluacion al final de la rotacién que consiste en un examen teoricp
practico para valorar los contenidos de la rotacion.

CURSO COMPLEMENTARIO: BUSQUEDA BIBLIOGRAFICA Y DE INFORMACION
BIOMEDICA

Fundamentacién

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 totalidad 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 la realidad sanitaria, social, economica y cultural son, &n
parte, determinantes de proceso de toma de decisiones.
La situacién es més compieja atn 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 informacién publicada, sus ventajas y desventajas.
« Adquirir destrezas en la busqueda de informacién en diferentes bases de datgs

biomédicas.
« Seleccionar una estrategia de bisqueda de acuerdo al problema pianteado.

17






FCM 1977 - 2017
! Facultad de 140 @ UNC | Universidad r
- Nacional
Ciencias Médicas | AROS Mool ptfln Reforma

2017 -7 Ano de las Energias Renovables”

Contenidos

Unidad 1:

Fundamentos de la Epidemiologia clinica. Magnitud de la informacién. Fuentes y Organizacion
de la informacion. Niveles de evidencia. Grados de recomendacién. Formulacién de preguntas,
Descriptores en Ciencias de !a Salud (DeCS).

Unidad 2:
Biblioteca virtual de salud. Redes que constituye la biblioteca de Latinoamérica y el Caribe.
Basquedas via DeCS.

Revisiones Sistematicas. Base de datos Cochrane.
ACCESSSS

Unidad 3:

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

Boletines de informacion terapéutica.

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

Unidad 4:
Medline: Blsqueda simple. Vocabulario MeSh. Busqueda Basica. Mediine: Busqueda
intermedia. Clinical Queries

Citas bibliograficas a partir de las normas Vancouver.

Metodologia de Ensefianza

e Plantec teérico: Conceptos en relacién a informacion biomédica, infoxicacion’
formulacion de preguntas de bUsqueda de informacién (PICO) e identificacion de
descriptores en DeCS/MeSH.

« Actividades de aula virtual: Lecturas de material bibliografico y uso de los vided
tutoriales para la basqueda de informacién en Internet, utilizando metabuscadores |y
bases de datos. identificacion de titulos significativos, valoracién de descriptores de Igs
mismos.

« Seleccionar por areas, aspecto clinico, edad, entre otros.
Modalidad de Evaluacién

[73]

« Presentacion de trabajo escrito enviado a través del aula virtual. El mismo consiste en:
el planteo de una situacién clinica, describir la pregunta a partir del formato PICO,
buscar los descriptores a partir del MeSh y DeCs y realizar una busqueda bibliografica
en metabuscadores boletines, blogs y bases de datos, describiendo la sistematica pafa
refinar la busqueda, 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 (I). Fundamentos para la realizacion de busquedas
bibliograficas”. Acta Pediatr Esp. 2011; 69(3): 131-136
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+ Boletin Infac. "FUENTES DE INFORMACION DE MEDICAMENTOS. INFORMACION
FARMACOTERAPEUTICA DE LA COMARCA". 2011. VOLUMEN 18, N° &
http://www.osakidetza.euskadi.net/cevime/es

- Borges F. “El estudiante de entornos virtuales. Una primera aproximacion”. Digithum.
N.o 9. UOC. 2007. Disponible en: hl‘tp:llwww.uoc.eduldigithumlgldtlesplborges.pd1.
ISSN 1575-2275

- DiCenso, A; Bayley, L; Haynes, R B. “Acccessing pre-appraised evidence” fine-tuning
the 5S model into a 6S model. ACP Journal Club 151(3):2-3. 2009.

. Gonzalez de Dios J, Balaguer Santamaria A. “Revision sistematica y metandlisis (I}
conceptos béasicos”. Evid Pediatr. 3: 107.2007.

. Gonzalez de Dios, J; Bufiuel Alvarez, JC “Busqueda eficiente de las mejores prueba
cientificas disponibles en la literatura: fuentes de informacioén primaria y secundarial.
Evid Pediatr. 2; 12. 2006.

«  Martin Mufoz, P; Ruiz Canela, J. “Guias de practica clinica ()): conceptos bésicos|.
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 mantenemos actualizados en medicina en el sigio
XXI: Revista Méd Chile. 137: 701-708. 2009.

« Smith, JH; Haynes, R B, Johnston, M E. “Effect of problem-based self-direct
undergraduate education on fife-long learning”. CMAJ. 148(6):96

[/

CURSQ COMPLEMENTARIO: INGLES

Fundamentacion

La ensefianza de inglés con fines especificos en el contexto de la formacion de postgrado a‘el
profesional de la salud responde a la necesidad de preparario para que, mediante el manejo

la lengua extranjera utilizada en todo el mundo como medio de divulgacion dei saber cientifico,
acceda a la informacién en forma directa y esto constituya un instrumento eficiente en su tarea
de investigacién y perfeccionamiento profesional.

El alumno es el centro del proceso ensefianza 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 organizacion de materiales.

Obijetivos generales
« Desarrollar competencia lectora en inglés cientifico-técnico.
« Reconocer el manejo de una lengua extranjera como instrumento de comunicacion; e
informacion.
« Aplicar principios de aprendizaje independiente, en el desarrollo de competengia
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.
e ldentificar y comprender las diferentes estructuras lingiiisticas correspondientes a los
distintos tipos de texto.
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+ 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. El infinitivo. El moedg
imperativo.

Unidad Il

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

Unidad llI

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

Pasado simple. “there be” en pasado. Pasado continlo. Pasado simple de verbos regulares ¢
irregulares. Pronembres relativos. Nexos légicos. Presente perfecto. Pasado perfecto.

Unidad V

Verbos defectivos. Voz pasiva |. Voz pasiva Il. Voz pasiva lil. Potencial simple. Oracione
condicionales.

Metodologia de ensefianza

Las actividades se desarrolian de manera expositiva en parte teérica gramatical, seguida de |
parie practica que consiste en la participacion activa de los alumnos en la fraduccion de textos.
Los temas se presentan en forma gradual, revisando permanentemente lo enseiiado

atendiendo a las expresiones idiomaticas. Se realizaran diferentes actividades tales coma:
gjercicios de multiple efeccién, formacion de palabras, textos para completar con sustantivos

preposiciones para presentar el vocabulario basico relacionado con cada tema. El material
especifico de traduccién esta extraido de libros y revistas cientificas de actualidad, en el are
de las Ciencias de la Salud, que puedan aportar a la permanente formacién de los estudiantes.

Metodologia de la evaluacién

La evaluacion formativa se realiza a través de un seguimiento permanente y personalizado dg
proceso de aprendizaje,
La evaluacién sumativa consiste en tres evaluaciones parciales y una final que se rinde &
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
la salud.

Los alumnos que tienen conocimiento de la lengua y estan en condiciones de traducir textos dg
su area especifica de formacion, pueden acreditar dicho conocimiento a través de un exameh
libre de traduccion que se recepta en la Secretaria de Graduados, en tres momentos del ciclp
lectivo: marzo, junio y noviembre.
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Bibliografia de referencia

Base de Datos

Martinez, Zulema; Orta, Marta Beatriz; Orzabal, Lilian; Sandrin, Maria Eugeni

“Manual de cétedra” 1° Edicion 1899; 2° Edicion 2009. Cérdoba. Argentina. EditorigLI
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. Cordoba. Argentina.

Alexander, L. G. “Longman English Grammar”. London: Longman, 1988.
Biber, Douglas; Stig Johansson; Geoffrey Leech; Susan Conrad; Edward Finegan.
“ ongman Grammar of Spoken and Written English”. Harlow: Addison Wesley Longmar
1999,
Collins, Peter; Carmella Hollo. “English Grammar: An Introduction”. Houndmillg:
Paigrave, 2000.
Downing, Angela; 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. Pap
343-55.2006.

Hitp://Andromeda.Rutgers. Edu/Jiynch/Mriting/ 2009.

Huddleston, Rodney; Geoffrey K. Pullum. “The Cambridge Grammar of the Englis
Language™ Cambridge: Cambridge Up, 2002.

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

Navarro, Fernando. 1997 “Manual De Bibliografia Espafiola De Traduccién |e
interpretacién” Alicante. Espafia. Universidad De Alicante,
Nelson, Gerald. “English: An Essential Grammar”. (Essential Grammars). Londo
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" (edicidn
en espafiol). 3° Edicién. Oxford University Press. 2008.
Real Academia Espaiiola y la Asociacion de Academias de la Lengua Espafiola. Nueva
gramatica de la lengua espariola, 2009.

=l

=

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 Medicipe
<http:/fwww.acoem.org/>

Ailments.com.< http:/iwww.ailments.com/>

+ Annals of Internal Medicine <http://www.annals.org/>
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Answers.com. Medical Encyclopedia <http:/mwww.answers.com/>

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

BioMed Central Update, Head & Face Medicine <htip:/mww.head-face;

med.com/> :

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

Enc. of Behavioral Modificaton and Cognitive Behavioral Therapy

<http://es.scribd.com/doc/35892683/Behavioral-Interventions-in-Cognitive-

Behavior-Therapy>

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

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

InfoRadiology. <http:/fwww.radiclogyinfo.org/>

International Journal of Health Geographics <http:/fwww.ij

healthgeographics.com/>

Jennifer B. Marks. Diabetes Research Instituie, Division of Endocrinology

University of Miami, April 6 2010 <http://'www.diabetesresearch.org/>

Journal of Medical Case Reports <http://www.jmedicalcasereports.com/>

Journal  WATCH. Specialties. Women's health. <http://lwomens:+

heaith.jwatch.org>

Mayo Clinic hitp://www.mavoclinic.com/

MedicineNet.com <hitp://www.medicinenet.com/script/main/hp.asp>

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

Medline Plus. Medical Encyclopedia <http://www.nim.nih.gov/mediineplus/>

Medpage Today http://’www.medpagetoday.com

MedpageToday.Guide-to-Biostatistics.

<http:/Amvww.medpagetoday.com/lib/content/Medpage-Guide-to-
Biostatistics.pdf>

Medscape. <http://'www.medscape.com/gastroenterology>

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

Obstetrics ‘and Gynecology.

<http://journals. 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.aappublications.org/>

Renalinfo.com. Baxter international inc. <http://www.renalinfo.com/>

Science Daily: Health and Medicine New

<http://iwww.sciencedaily.com/news/health_medicine/>

Special English. Medicine Bogk 3. Collier-Macmiltian

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

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

The Merck Manuals. Trusted Medical Information,

<http:/imwww.merckmanuals.com/>

The New England Journal of Medicine <http://www.nejm.org/>

Uy

The New York Times. Health Guida.
<hftp://health.nytimes.com/health/guides/index.html>

Vital Notes for Nursing.. Psychology. Blackwellpublishing
<http://www.wiley.com/WileyCDA/>

Wikipedia, the free encyclopedia.

<http://en.wikipedia.orgfwikifWikipedia:Portada>
World Health Organization <http:/fwww.who.int/en/>
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SEGUNDO ANO

MODULO 3: PATOLOGIA DEL APARATO DIGESTIVO, GLANDULAS ANEXAS, VESICULA
BILIAR Y ViAS BILIARES.

Objetivos
Describir la fisiopatologia de la cavidad bucal en relacién a los procesos

e & a4 @

Contenidos

e & o #

Metodologia de ensefianza

inflamatorios, enfermedades sistémicas vy tumorales gque la afectan.
Enumerar las lesiones inflamatorias y neoplésicas de la orofaringe.
Distinguir las lesiones no neoplasicas que afectan el eséfago y estomage.
Clasificar y categorizar las neoplasias que afectan al esdfago y estomago.

Relacionar los conocimientos adquiridos de ia patologia no neoplasica que afecta €
intestino delgado y grueso.

Describir y comparar las neoplasias del tubo digestivo en relacién al pronostico.
Enumerar las patologias que producen Sindrome de Mala Absorcién y describir I3
histopatologia.

Enumerar la patologia tumoral del canal anal y su correlacion clinica.
Sefalar los procesos inflamatorios, inmunolégicos y neoplésicos que afectas a la
glandulas salivales.

Mencionar las enfermedades del higado y describir las caracteristicas macro ¥y

microscopicas.
Identificar las enfermedades de la vesicula y vias biliares y explicar |
fisiopatogenia.

Citar la epidemiologia de las neoplasias de la vesicula biliar y vias biliares e Ia

forma de presentacion clinica del paciente.

Cavidad oral y orofaringe. Utilidad de la citologia exfoliativa en las lesiones del tubo

digestivo.

ESOFAGO. ESTOMAGO
INTESTINO DELGADO Y GRUESO.
CANAL ANAL. Aplicacién e interpretacion de la citologia anal. Criterios de su utilizacion.
Glandulas anexas al tubo digestivo: GLANDULAS SALIVALES: Procesos inflamatorio
inmunolégicos y tumorales. Aplicacion de la citologia en las lesiones neoplasicas.

U

HIGADO: Hepatitis. Cirrosis. Neoplasias primarias y secundarias. Aplicacion de la

citologia en las lesiones neoplasicas.

PANCREAS EXOCRINO: pancreatitis aguda y crénica. Quistes y Neoplasias. Aplicacidn

de la citologia en las lesiones neoplasicas.

Enfermedades inflamatorias. Vesicula biliar: Malformaciones. Litiasis. Neoplasias de ja

via biliar hepatica y extrahepatica.

Clases tedricas-dialogadas con documentacion iconografica.
Reuniones de discusion y actualizacién bibliografica.

Organizacion del laboratorio anatomopatolégico.

Ateneos de presentacion, diagndstico y discusion de casos del Servicio.

o

U
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» Reuniones de andlisis y discusién Anatomoclinicas.

+ Participacién de las Reuniones organizadas por del Comité de Tumores
del centro formador.

« Trabajo de laboratorio: autopsias, estudios macro y microscopicos.

» Manejo del ingreso de materiales y del archivo.

Evaluacion

« Evaluaciones parciales.

. Evaluacion del desempefio de los cursantes continua y supervisada (evaluacion da!
proceso de ensefianza-aprendizaje) sobre las actividades programadas.

« Examen escrito multiple choice del médulo.

. Andlisis del examen parcial implementado del tutor con los alumnos.

+ Recuperatorio del examen dentro de los 30 dias para aqueilos alumnos que np
alcanzaron los objetivos.

Bibliografia

« Koss' Diagnostic Cytology and its Histopatohologic Bases. 5th ed. Lippincott Williams &
Wilkins, 2006.

« Fletcher C. Diagnostic Histopathology of Tumors 4th ed. Elsevier Sounders, 2013.

Kumar V, Aster JC, Fausio N, Abbas AK. “Robbins y Cofran. Patologia Estructural y

Funcional”. 8th. ed. Elsevier Sounders. 2010.

Morluce, B. Weilbur D. Compresive Cytopathology 3th ed. Saunders Elsevier, 2008.

Nelson, Wening, Miller. Diagnéstico . Patologia Torcica, Marban .2013.

Rosai J. “Ackerman’s Surgical Pathology.” Vol | 10" ed. Elsevier Mosby. 2011.

Rubin E, Strayer DS, Schwarting R, Gorstein F. Patologia Estructural: Fundamentgs

clinico-patolégicos en medicina. 42 ed. Mc Graw Hill Interamericana. 2006.

« Silverberg’s Principles and Practice of Surgical Pathology and Citopathology. 4 ed
Churchill- Livingstone Elsevier. 2006.

« Sternberg's Diagnostic Surgical Pathology. Mils SE 5th ed. Lippincott Williams &
Wilkiins. 2010.

« Stoler M., Bruns DE, Gaffey M , Mills SE. Year Books of Pathology and Laboeratory
Medicine. Mosby, 2007.

Revistas

« Human Pathology. Elsevier Inc. desde 2005 al presente. Revista ISSN 0046-8177
« The American Journal of Surgical Pathology. Lippincott Wiliams & Wilkins, desde 2005
al presente. Online ISSN 1532-0979, www.sgpgi.ac.in/path/journals_path.htm!.

MODULO 4: PATOLOGIA UROGENITAL, GLANDULA MAMARIA Y EMBARAZO
Objetivos
e Describir la patologia glomerular ¥y tabulointersticial teniendo en cuenta | la

inmunofluorescencia y microscopia electronica.
+ Explicar las lesiones vasculares del rifion y el cuadro ciinico de! paciente.
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» Sefialar las neoplasias que afectan rifién y via urinaria excretora, mencionandd
frecuencia de los tumores que afectan la vejiga con sus caracteristicas
histomorfolégicas y evolutivas y aplicacién de metodologia de estudio complementaria.

« Citar las malformaciones congénitas que afectan el aparato genital masculino.

« Reconocer los procesos inflamatorios y vasculares que afectan el testiculo y
distinguir el cuadro clinico de los mismos.

« Enumerar las neoplasias malignas que afectan el testiculo y explicar los criteriog

que permiten establecer los diagnésticos diferenciales, especificando los métodos de¢

estudio complementarios pertinentes.

Sefalar y distinguir los tumores benignos y malignos de la prostata.

Reconocer los procesos malformativos e inflamatorios que afecta vulva y vagina.

Jerarquizar las lesiones benignas y malignas de la vulva y vagina.

Aplicacion de la citologia en los 6rganos del aparato genital femenino, valor en l&

interpretacion en las lesiones cervicovaginales- Interpretacién del sistema BETHESDA

(ASCUS Y ASC-H.AGC)

« ' Explicar la epidemiologia y los factores de riesgo de las neoplasias del Utero.
Clasificar los tumores benignos y malignos que se desarrollan en ovario con K
aplicacion de metodologia de estudio complementaria y su interpretacio
histomorfolégica, a partir de los datos que proveen los recursos de diagnéstico.

« Mencionar los procesos malformativos e inflamatorios de la gléndula mamari
femenina y masculina. '

e Jerarquizar los factores de riesgo en el desarrolio de las neoplasias de la mama.

e Enumerar los trastornos gestacionales y fundamentar los diagnésticos citologicos
histomorfoldgicos. Interpretacién de ia citologia mamaria

e Jerarquizar la interpretacion del ganglio centinela

-t M

o

[$Y)

Contenidos

RINON Y APARATO URINARIO EXCRETOR: malformaciones, procesos inflamatorios.

« GLOMERULOPATIAS primarias y secundaria, nefropatias tubulointersticiales
enfermedades de los vasos sanguineos.

o NEOPLASIAS.

« PROSTATA. TESTICULO. PENE. ESCROTO. Vesiculas seminales, epididimo y corddn
espermatico: anomalias congénitas, procesos inflamatorios, vasculares.

s NEOPLASIAS.

« Vulva y vagina: anomalias congénitas. Procesos inflamatorios del tracto genital inferior

« Neoplasias. UTERO. OVARIOS. Trompa de Falopio: pracesos inflamatorios, trastorngs
funcionales. Adenomiosis. Quistes.

o NEOPLASIAS: EPIDEMIOLOGIA.

« CLASIFICACION. Correlacion anatomociinica.

e GLANDULA MAMARIA: trastornos del desarrollo. Alteraciones inflamatorias.
Alteraciones fibroquisticas.

« TUMORES BENIGNOS Y MALIGNOS. Mama masculina: procesos funcionales |y
tumorales.

« Trastornos gestacionales y placentarios.

« Enfermedad trofoblastica gestacional. Mola hidatiforme. Coriocarcinoma.

Metodologia de ensehanza

oY

+ Clases tedricas-dialogadas con documentacién iconografica.
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Reuniones de discusion y actualizacidn bibliografica.

Ateneos de presentacién, diagnostico y discusién de casos del Servicio.
Reuniones de analisis y discusion Anatomoclinicas.

Participacién de las Reuniones organizadas por del Comité de Tumores
del centra formador.

+ Trabajo de laboratorio: autopsias, estudios macro y microscopicos.

Evaluacién

= Evaluaciones parciales.

» Evaluacién del desemperio de los cursantes continua y supervisada
(Evaluacion de!l proceso de ensefianza-aprendizaje) sobre las actividade:
programadas.

+ Examen escrito multiple choice del médulo.

» Andlisis del examen parcial implementado por el tutor con los alumnos.

« Recuperatorio del examen dentro de los 30 dias para aquellos alumnos que np
alcanzaron los objetivos.

o

Bibliografia

« Koss' Diagnostic Cytology and its Histopatohologic Bases. 5th ed. Lippincott Williams &

Wilkins, 2006.

« Fletcher C. Diagnostic Histopathology of Tumors 4th ed. Eisevier Sounders, 2013.
Kumar V, Aster JC, Fausto N, Abbas AK. “Robbins y Cofran. Patologia Estructural y
Funcional”. 8th. ed. Elsevier Sounders. 2010.

Morluce, B. Weilbur D. Compresive Cytopathology 3th ed. Saunders Elsevier, 2008.
Nelson, Wening, Muller. Diagnéstico . Patologia Torcica, Marban .2013.

Rosai J. “Ackerman’s Surgical Pathology.” Vol | 10" ed. Elsevier Mosby. 2011.
Rubin E, Strayer DS, Schwarting R, Gorstein F. Patologia Estructural: Fundamentas
clinico-patologicos en medicina. 42 ed. Mc Graw Hill interamericana. 2006.
« Silverberg’s Principles and Practice of Surgical Pathology and Citopathology. 4 ad

Churchill- Livingstone Elsevier. 2006.
e Sternberg's Diagnostic Surgical Pathology. Mills SE 5th ed. Lippincott Williams &

Wilkiins. 2010.
« Stoler M., Bruns DE, Gaffey M , Mills SE. Year Books of Pathology and Laboratory

Medicine. Mosby, 2007.

Revistas

« Human Pathology. Elsevier Inc. desde 2005 al presente. Revista ISSN 0046-8177
« The American Journal of Surgical Pathoiogy. Lippincott Williams & Wilkins, desde 2005
al presente. Online 1ISSN 1532-0979, www.sgpgi.ac.in/path/journals_path.htmi.

FORMACION PRACTICA I

Objetivos
« Investigar las condiciones del paciente al diagnosticar las patologias del aparato
digestivo y urinario

PE
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e Reconocer las enfermedades mas frecuentes que afectan el pancreas exocrino y la
aplicacién de metodologia de estudio complementaria.

« Esbozar el diagnostico histopatologico considerando al paciente en su contexto bio
sicosocial.

« Jerarquizar la importancia de la relacion médico-paciente

Contenidos

Cavidad oral y orofaringe.
ESOFAGO. ESTOMAGO.
INTESTINO DELGADO Y GRUESO.
GANAL ANAL: Patologia inflamatoria, neoplasica y sistémica que afectan al tubo digestivo.
Glandulas anexas al tubo digestivo: GLANDULAS SALIVALES: procesos inflamatorio$
inmunoldgicos y tumorales.

HIGADO: Hepatitis. Cirrosis. Neoplasias primarias y secundarias.

o PANCREAS EXOCRINO: pancreatitis. Quistes y Neoplasias.

. Enfermedades inflamatorias, litidsica y tumoral de la via biliar hepatica y exirahepatic
VESICULA BILIAR: malformaciones congénitas.

e TUMORES.

o RINON Y APARATO URINARIO EXCRETOR: maiformaciones, procesos inflamatorios.

« ENFERMEDADES GLOMERULARES, nefropatias tubulointersticiales, enfermedades de
los vasos sanguineos.

» NEOPLASIAS.

« PROSTATA —TESTICULO — PENE Y ESCROTO. Vesiculas seminales, epididimo y cordon
espermatico: anomalias congénitas, procesos inflamatorios, vasculares.
NEOPLASIAS.

» Vulvay vagina: anomalias congénitas. Procesos inflamatorios del tracto genital inferior.

« Neoplasias. UTERO. OVARIOS. Trompa de Falopio. Procesos inflamatorios, trastornps
funcionales. Adenomiosis. Quistes.

« NEOPLASIAS: EPIDEMIOLOGIA.

« CLASIFICACION. Correlacion anatomoclinica.

« GLANDULA MAMARIA: trastornos del desarrolio. Alteraciones inflamatorias. Alteraciongs
fibrogquisticas.

e TUMORES BENIGNOS Y MALIGNOS. Mama masculina: procesos funcionales y tumorales.

« Trastornos gestacionales y placentarios.

« Enfermedad trofoblastica gestacional. Mola hidatiforme. Coriocarcinoma.

. 8 & & @
B

Tl

Metodologia de ensefianza

. Resolver casos clinicos en base a los materiales observados en el laboratorio: estudjos
macroscopicos y microscépicos, en correlacion, citologias generales y ginecologicas,
estudios intraoperatorios en quiréfano.

« Reuniones de discusion Anatomoclinicas.

- Explicar las dificultades del trabajo de laboratorio.

Evaluacion

» Evaluaciones parciales.
. Evaluacién continua y supervisada de los cursantes.
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(Evaluacion del proceso de ensefianza-aprendizaje) sobre las actividades
programadas.
- Examen escrito multiple choice del modulo.
. Andlisis del examen parcial implementado por el tutor con los alumnos.
» Recuperatorio del examen dentro de los 30 dias para aquellos alumnos que no
alcanzaron los objetivos.

Bibliografia

» Koss' Diagnostic Cytology and its Histopatohologic Bases. 5th ed. Lippincott Williams 4
Wilkins, 2006.
 Fletcher C. Diagnostic Histopathology of Tumors 4th ed. Eisevier Sounders, 2013.
e Kumar V, Aster JC, Fausto N, Abbas AK. “Robbins y Cotran. Patologia Estructural y
Funcional”. 8th. ed. Elsevier Sounders. 2010.
Morluce, B. Weilbur D. Compresive Cytopathology 3th ed. Saunders Elsevier, 2008.
« Nelson, Wening, Muller. Diagnéstico . Patologia Torcica, Marban .2013.

3

« RosaiJ. “Ackerman’s Surgical Pathology.” Vol | 10™ ed. Elsevier Mosby. 2011.
« Rubin E, Strayer DS, Schwarting R, Gorstein F. Patologia Estructural: Fundamento
clinico-patolégicos en medicina. 4% ed. Mc Graw Hill Interamericana. 2006.
« Silverberg’s Principles and Practice of Surgical Pathology and Citopathology. 4 ed
Churchill- Livingstone Elsevier. 2006.
« Sternberg's Diagnostic Surgical Pathology. Mills SE 5th ed. Lippincoft Wiliams @&
Wilkiins. 2010.
« Stoler M., Bruns DE, Gaffey M , Mills SE. Year Books of Pathology and Laboratogy
Medicine. Mosby, 2007.

(]

Revistas
« Human Pathology. Elsevier inc. desde 2005 al presente. Revista ISSN 0046-8177

o The American Journal of Surgical Pathology. Lippincott Williams & Wilkins, desde 2005
al presente. Online ISSN 1532-0979, www.sgpgi.ac.in/path/fjournals_path.html.

CURSO COMPLEMENTARIO: BIOESTADISTICA |

Fundamentacion

La 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 l6gico-formal que da las técnicas estadisticas para poder
interpretar los datos. Asi los profesionales de la salud deben asumir el conocimiento deila
estadistica como instrumento basico que le permita adquirir competencias minimas| y
necesarias para poder analizar de forma critica la informacion estadistica, asi como realizar e
interpretar analisis estadisticos en diferentes estudios de investigacion

QObjetivos
« Reconocer a la Estadistica como un instrumento para su actividad profesional.
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e Conocer el alcance del Método Estadistico como recurso para poder trazar adecuadag
estrategias de investigacion en el area de la salud.

e Adquirir la capacidad de analizar con juicio critico la literatura actual en Ciencias de la
Salud.

Contenidos

W

Introduccion: ;Qué es la Estadistica? Su aplicacién al campo de la Salud. Definicion d
terminologia basica de Bioestadistica. Variabilidad Biologica.

Elementos de demografia: Poblacion, tipos, caracteres y piramides poblacionales.
Identificacién de variables: mensurables y categoricas.

Analisis descriptivo de las variables: Medidas descriptivas; estadisticas de tendencia central:
la media, la mediana, ¢l modo. Medidas de variabilidad o dispersion: desviacion media, errd
estandar. Coeficiente de variacion; asimetria y apuntamiento. Medidas descriptivas de variable
categéricas.

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

=

Metodologia de ensefianza

Clases expositivas y participativas con discusion de Ejercicios practicos. Realizacion de
Trabajos individuales. Lectura de articulos de investigacién en Ciencias de Salud en la que se
inciuya 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 metodolégicos y estadisticos propuestos por los
autores. '

Bibliografia

« Bradford Hill A. “Texto basico de estadistica médica”. El Ateneo, Buenos Airgs.
Argentina. 1980.

« Dawson Saunders, B; Trapp, R G. “Bioestadistica Médica’. Ed. El Manual Moderno.
México. 1997.

« Juez Martel, P; Diez Vegas, F. “Probabilidad y Estadistica en Medicina”. Ed. Diaz fde
Santos. Espafia.1997.

« Norman, G R, Streiner, D L. “Bioestadistica’. Mosbyl Doyma Libros. Madrid. 1996.

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

e Fundamentos de Bioestadistica 2da edcién de Marcelo Pagano y Kimberlee Gauvreau Editpril
Thomson. 2001

id.
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CURSO COMPLEMENTARIO: METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION |

Fundamentacion

El Curso ha sido programado pensando en los colegas del area biomédica que se encuentrar
ante la exigencia concreta de presentar un trabajo con resultados originales para obtener st
titulo de doctorados, especialidad, entre otros.

Teniendo en cuenta que durante el grado o el post-grado -salvo raras excepciones-, hinguno de
ellos ha recibido formacién teérica o practica al respecto, los contenidos reducen al minimo
esencial los elementos tedricos de tipo filoséfico o epistemoldgico y enfatizan lo eminentement
instrumental. En otras palabras se intenta transferir, a partir de nuestra experiencia com
investigadores, aquellos elementos que son fundamentaies para comprender cuales son

como se estructuran (de acuerdo a normas intermacionales) los contenidos de un frabaj
cientifico y sus netas diferencias con una recopilacion de fipo monogréfico.

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

Las actividades practicas tienden a demostrar que la investigacién no es patrimonio exclusiv
del laboratorio, sino que es posible de ser realizada en un servicio hospitalario, en u
dispensario o en un consultorio, a sola condicién de respetar normas que hacen mas ordenad
y fructifero el trabajo y a la vez pueden contribuir a evadir el tedio de la rutina y a desarrollar ¢l
espiritu critico y mantener la actualizacion adecuada de los conocimientos.

Obietivos

« Identificar y caracterizar las etapas del metodo cientifico.

e Valorar su aplicacién tanto en el campo de la investigacion basica o clinica como en |a
actividad practica asistencial.

« Describir la estructura de un trabajo cientifico.

o Diferenciar comunicacion, trabajo cientifico completo, comunicacion breve y tesis
doctoral.

+ Interpretar el concepto de probabilidad.

» Identificar las fuentes bibliograficas mas usuales y accesibles.

Contenidos

Ciencia: El concepto de ciencia. Método Cientifico. Etapas.
Teoria Cientifica: Principales metodologias para la bisqueda de ia verdad cientifica. Papel gel
ensayo y error y del azar en la obtencion del conocimiento cientifico.
Bisqueda bibliografica: Metodologia y fuentes principales. Autopista Informética: Intermet
(Publicaciones y Bases de Datos virtuales). Confeccién de una ficha bibliogréfica tipo.
Trabajo Cientifico: Los trabajos cientificos y la estructura tipica de acuerdo a normgas
internacionales. Analisis critico de: comunicaciones (orales, posters) frabajos cientificos
completos, trabajos de casuistica, puestas al dia.
Introduccién a la Bioestadistica: E! concepto de bioestadistica. Criterios de normalidad usados
en medicina. Técnicas de muestreo. Caracteristicas de una muestra. Medidas de posicion y de
dispersién. Concepto de probabilidad.
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presentar.

Metodologia de la Ensefianza

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

— M

Metodologia de la Evaluacién

En Metodologia de la Investigacion 1 se realiza en forma escrita, con preguntas n
estructuradas que plantean problemas o ejercicios.

(=]

Bibliografia

+ Alvarez-Gayou Jurgenson, J. L... Cémo hacer investigacién cualitativa. 2007
.+ Bernal, C. A. Metodologia de la investigacién. Editorial Pearson. Educacion. Segunda
Edicion. México. D. F. pp. 51-69. 2006
. Bernabeu-Wittel M, Alonso-Coello P, Rico-Blazquez M, Rotaeche del Campo R
Sanchez Gémez S, Casariego Vales E. Desarrolio de guias de practica clinica 4
pacientes con comarbilidad y pluripatologia. Aten Primaria. 46(7):385-92, 2014. Tex
completo
» Demirdjian G, Rodriguez S, Vassallo JC, Irazola V, Rodriguez J. Capacitacidgn
hospitalaria de profesionales pediatricos en investigacion 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 Investigacidon. Universidad Complutense de
Madrid. Sitio en Internet www.ucm.es/BUCM/psi/quia red inve.htm.
« Dominguez Granda, Julio Benjamin “Manual de Metodologia de la Investigacion
cientffica” Tercera Edicién. Universidad Catolica Los Angeles, Chimbote. Per(, 2015
« Guia para uso de citas y bibliografia. http:/fwww.fcom-
udep.net/textosftitulacion/Guia_citasbiblio.pdf
- Hernandez Sampieri, R.; Fernandez Collado, C.; Baptista Lucio, P. Metfodologia de ffa
investigacion. 1V Ed. México: Mc. Graw Hill Interamericana de México, 2006.
+  Kennel, B. Bioética, Salud Mental y Psicoanélisis- Capitulo: “Investigacion cientifica 4
Salud Mental: la génesis del pensamiento ético en la subjetividad del investigador”. Ed.
Polemos. Bs As. 2009
. Laporte, Joan-Ramon. Principios bésicos de investigacion  clinida.
url:http:/iwww.icf.uab.es/llibre/llibre.htm
. National Institute for Health and Clinical Excellence (NICE). Developing NICE guidelings:

lo 372

N
25

the manual [Internet]. London: NICE; Disponible
en: https:llwww.nice.orq.uklprocesslomqZOlchapterlintroduction-and-overviewracceso
27/9/2016

+  Sampieri RH, Collado CF,Batista MA. “Metodologia de la Investigacién” (5ta Ed) Bd.
Mac Graw Hill. México.2010
. Scoftish Intercollegiate Guidelines Network (SIGN 50). A guideline developef’'s
handbook. Edinburgh: Scottish intercolegiate Gidelines Network (SIGN); 2015. Texto

compieto
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CURSO COMPLEMENTARIO: EPIDEMIOLOGIA

Fundamentacion

El abordaje del drea de la salud por su complejidad, presenta dificultades que escapan 2
sector y requieren un enfoque totalizador que permita analizar el proceso salud-enfermedad y
sea a nivel local o regional, como emergente de una situacion socioeconémica y cuitural.
La epidemiologia es la disciplina que aporta los instrumentos necesarios para lograr un
aproximacion a la realidad y proponer la respuesta acorde a las necesidades que surgen de lo
estudios especificos.
Estos conocimientos basicos posibilitan el acceso a determinada metodologia de analisis dg
informacién y la incorporacion de técnicas y herramientas para lograr un desempefio técnico y
cientifico cualificado.

| P e

Uri

Objetivos

« Conocer la metodologia epidemiolégica y su aplicacion en el campo de la salud par
describir y analizar el proceso salud — enfermedad en la comunidad e investigar su
factores determinantes con criterio biolégico, ecolagico y socio cultural.

« Evaluar las observaciones y datos para colaborar en la planificacién de servicios de
salud y en la implementacion de programas preventivos adecuados.

« Reconocer la utilidad de la epidemiologia en el campo de la salud.

[V ]

Contenidos

Epidemiologia. Definiciones. Objeto de estudio. Aspectos historicos y evolucién. Usos de |a
epidemiologia. Los determinantes del proceso salud-enfermedad. Componentes de Ia historja
natural de la enfermedad y de las estrategias de intervencion y prevencién de Igs
enfermedades.

Factores que definen el comportamiento de las enfermedades en cuanto a persona, tiempojy
lugar. Causalidad en Epidemiologia. Criterios de asociacion causal. Modelos causales. Cauga
suficiente y causa necesaria. Multicausalidad.

Cuantificacién de los problemas de salud. Medicion en epidemiologia. Fuentes de datos.
Indicadores epidemiolégicos: frecuencias absolutas y relativas. Razones, proporciones y tasas
(generales, especificas, estandarizacién por los metodos directo e indirecto). Prevalenciaje
incidencia. Incidencia acumulada. Tasa de incidencia. Relacion entre incidencia y prevalencia.
Indicadores de mortalidad y morbilidad.

()

Estudios epidemioldgicos. Disefios observacionales, experimental, prospectivio,
retrospectivo, longitudinal, transversal, descriptivo y analitico. Estudio transversal. Estudio de
cohortes. . Estudio caso-control.

Cuantificacién de riesgo. Riesgo: Concepto. Factor de Riesgo: Identificacion. Medidas de
efecto: riesgo relativo, odds ratio. Medidas de impacto: riesgo atribuible poblacional, riesgo
atribuible poblacional proporcional y fraccién prevenible poblacional.

Vigilancia de la salud. Concepto. Objetivos. Fuentes, busqueda y recolecciéon de datgs.
Andlisis e interpretacién de la informacion. Estudio de brote.
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Metodologia de ensefianza

» La metodologia de la clase sera expositiva con analisis de casos epidemiologicos y s
incluiran trabajos practicos grupales relativos a las especialidades.

W

Metodologia de la Evaluacién

« Evaluacion de proceso a través de la resolucién de casos y evaluacion final escrita.

Bibliografia

. Bonita, R; Beaglehole R; Kjellstromt, T. “Epidemiologia Basica” 2° edicion.
Washington, D.C: OPS. Publicacién Cientifica y Técnica N° 629. 2008.
- Castillo Salgado, C. Editor. "Manual sobre el enfoque de riesgo en la atencion
maternoinfanti”. Serie Paltex N°7. 2° edicién. OPS. 1999.
- Gordis, L. “Epidemiologia”. 3° edicion. Editor: Elsevier Espaiia, S.A. 2005.
» Hernandez Aguado, L. “Manual de Epidemiologia y Salud Publica”. Editorial Médiga
Panamericana. Buenos Aires, Madrid. 2005.
- Ruiz Morales, A; Morillo Zarate, L. E. “Epidemiologia Clinica: investigacion clinida
aplicada”. Editorial Médica Panamericana. Bogota-Colombia. 2004.
+ Schoenbach, VJ. “Comprendiendo los fundamentos de la epidemiologia: un texto en
evolucion “ Department of Epidemiology. School of Public Health. University of North
Carolina at Chapel Hill; 2000.
+  Series de Publicaciones de la Direccién de Estadistica e Informacién de Salud, dg
Ministerio de Salud de la Nacion. Publicaciones periodicas.

Bases de datos:
http://mwww.deis.qob.ar
http:/Avww.who.int/research/es/
htip:/iwww.new.paho.org/arg/index.php

TERCER ANO

MODULO 5: PATOLOGIA DE PIEL, GLANDULAS ENDOCRINAS Y TEJIDO
HEMATOPOYETICO

Objetivos

Describir la histologia normal de la piel y las gldndulas anexas.

Analizar las lesiones elementales histomorfologicas y su correlacion clinica.
Reconocer las enfermedades eritematoescamosas y su correlacion clinica-patolégica
Sefalar la afectacién de la lepra en relacién con las observaciones histoldgicas.
Analizar los cambios histomorfoldgicos de las enfermedades ampollares y esbozar Ips
diagndsticos diferenciales.
e Reconocer las enfermedades del tejido conectivo y la interpretacion de las
observaciones con técnicas complementarias.

Explicar la fisiopatogenia de las gléndulas de secrecidn interna.
Distinguir los cuadros de hipo e hiperfuncién endocrina.
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« Conocer las causas que determinan patologias hipo e hiperfuncionantes.

Reconocer las neoplasias primarias y secundarias de las glandulas de secrecjon
interna.

e Senalar los procesos inflamatorios y proliferativos reactivos y neoplésicos primario
secundarios del ganglio linfatico.
Clasificar y jerarquizar las neoplasias que comprometen al ganglio linfatico.
Citar causas de esplenomegalia y describir las neoplasias que afectan al bazo.
* Mencionar los procesos hiperplasicos y neoplasicos del timo.

L'
<

Contenidos

Histologia normal de la piel y glandulas anexas.
HISTOPATOLOGIA: lesiones elementales. Lesiones eritematoescamosas: Psoriagis.
Liguen. Enfermedades ampollares: Pénfigo-Penfigoide, inflamatorias: Lepra-Sifilis) e
inmunolégicas: Lupus discoide y eritematoso. Esclerodermia.

+ NEOPLASIAS. Epidemiologia. Factores de riesgo del cancer cutneo. Aplicacion dg la
gitologia exfoliativa. :

» Fisiologia y cuadros histomorfolbgicos de las glandulas: hipdfisis, tiroides, paratiroiges,
suprarrenales y pancreas endécrino. Sindromes de hipo e hiperfuncion.
NEOPLASIAS. Citopatologia de las glandulas de secresion interna.

s Leucocitos y ganglios linfaticos normales. Procesos reactivos, inflamatorios.
PATOLOGIA GANGLIONAR: Histologia, valor de las improntas para aigoritmos de estudio,
citometria de flujo, NEOPLASIAS PRIMARIAS Y SECUNDARIAS: clasificacion.

¢ Ganglio centinela.

» NEOPLASIAS PRIMARIAS Y SECUNDARIAS. Bazo: esplenomegalia. Rotura del bazo.
Neoplasias. Timo normal y trastornos del desarollo.

» NEOPLASIAS.

Metodologia de ensefianza

Clases tedricas-dialogadas con documentacion iconografica.

Ateneos de discusion y actualizacion bibliografica.

Presentacion, diagnéstico y discusion de casos del Servicio.

Reuniones de andlisis y discusion Anatomoclinicas.

Participacion de las Reuniones del Comité de Tumores del centro formador.
Trabajo de laboratorio: autopsias, estudios macro y microscopicos.

L] L] . L] - L]

Evaluacion

» Evaluaciones parciales.

« Evaluacién continua y supervisada de los cursantes.
(Evaluacion del proceso de ensefianza-aprendizaje) sobre las actividades
programadas.

» Examen escrito multiple choice del médulo.

« Analisis del examen parcial implementado por el tutor con los alumnos.

» Recuperatorio del examen dentro de los 30 dias para aquellos alumnos qué no
alcanzaron los objetivos.
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Koss' Diagnostic Cytology and its Histopatohologic Bases. 5th ed. Lippincott Williams
Wilkins, 2006.

Fletcher C. Diagnostic Histopathology of Tumors 4th ed. Elsevier Sounders, 2013.
Kumar V, Aster JC, Fausto N, Abbas AK. “Robbins y Cotran. Patologia Estructura
Funcional®. 8th. ed. Elsevier Sounders. 2010.
Morluce, B. Weilbur D. Compresive Cytopathology 3th ed. Saunders Elsevier, 2008.
Nelson, Wening, Miller. Diagnostico . Patologia Torcica, Marban 2013.

Rosai J. “Ackerman’s Surgical Pathology.” Vol | 10™ ed. Elsevier Mosby. 2011.
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Rubin E, Strayer DS, Schwarting R, Gorstein F. Patologia Estructural: Fundamerjtos

clinico-patolégicos en medicina. 42 ed. Mc Graw Hill interamericana. 20086.
Silverberg's Principles and Practice of Surgical Pathology and Citopathology. 4
Churchill- Livingstone Elsevier. 2006.
Sternberg's Diagnostic Surgical Pathology. Mills SE 5th ed. Lippincott Williams
Wilkiins. 2010.

ed

&

Stoler M., Bruns DE, Gaffey M , Mills SE. Year Books of Pathology and Laboratory

Medicine. Mosby, 2007.

Lever's Histopathology of the Skin; Elder D et ai. 10th ed. Lippincott - Raven 2017
Endocrine Diseases. Lloyd R. et al Atlas of Nontumor Pathology, AFIP ARP. 2002.
Maize D. Ackerman B. Lesiones pigmentadas de la piel, Atlas of Tumors Patholp
AFIP

Menanocytic Tumors of the Skin 2009
Morluce B, Weilbur D. Compressive Cytopathology 3th ed. Saunders Elsevier, 2008.
Nelson, Wening, Milller Diagnostico. Patologia Cabeza y Cuello. Marban 2013
Sangueza O, Requena L. Pathology of vascular skin lesions.CD. 2003.

gy.

Stoler M., Bruns D. Gaffey M, Year Books of Pathology and Laboratory Medicine. Mills

SE. Mosby, 2007.

Swerdlow J et al. WHO Classification of Tumours of Haematopoeitic and Lymphoid
tissues. 4th.ed. 2008

Syed Z. Ali. Edmund S. El SISTEMA Bethesda para informar la citopatologia de
tiroides. Cibas 2011.

Weedon’s Skin Pathology. Petterson JW. 4th ed. Elsevier Churchill Livingstone, 201

Human Pathology. Elsevier Inc. desde 2005 ai presente. Revista ISSN 0046-8177

I

The American Journal of Surgical Pathology. Lippincott Williams & Wilkins, desde 2005

al presente. Online ISSN 1532-0979, www.sgpgi.ac.in/pathfjournals_path.html.

MODULO 6: SISTEMA NERVIOSO, PARTES BLANDAS, SISTEMA MUSCULO-

OSTEOARTICULAR, PERITONEO Y RETROPERITONEO, TRASPLANTE Y ORGANOS
1.OS SENTIDOS

Objetivos

Reconocer las lesiones inflamatorias y neoplasicas que afectan al sistema nerviosa.
Analizar las neoplasia primarias y secundarias que afectan al sistema nervioso

DE

Analizar los hallazgos histogquimicos e histomorfolégicos de las neoplasias que afegtan
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« Al cerebro, su cubierta meningea y plantear diagnésticos diferenciales.
« Reconocer las manifestaciones de las lesiones pseudotumorales que afectan al tejido
fibroso.
o Ciasificar, distinguir y categorizar las diferentes neoplasias que comprometen a jlos
tejidos blandos.
« Reconocer e interpretar la citologia intraoperatoria de érganos profundos, punciohes
guiadas por TAC y Ecografia.
e Describir la osteogénesis normal e interpretar las alteraciones producidas por |los
procesos inflamatorios y proliferativos pseudotumorales.

o Enumerar las neoplasias primarias y secundarias osteoarticulares, relacionando cor) su
contexto clinico y los hailazgos radiologicos.

« Analizar los haliazgos histoquimicos e histomorfolégicos de las neoplasias del mus¢ulo

liso y esquelético.

Reconocer las patologias inflamatorias que afectan al peritoneo.

identificar las neoplasias que afectan al peritoneo y retroperitoneo.

Reconocer los procesos inflamatorios mas frecuentes que afectan al globo ocular.

Describir las alteraciones patoldgicas de la diabetes mellitus a nivel ocular.

Mencionar Ias neoplasias que afectan al ojo y al oido.

Reconocer y distinguir las alteraciones morfoldgicas que evidencian los difereptes

tejidos en los trasplantes de drganos.

Contenidos

» Lesiones pseudotumorales del tejido fibroso.

e« NEOPLASIAS de los tejidos blandos.

Sistema esquelético normal. Crecimiento y desarrollo del hueso. Trastornos del desarfollo.

Infecciones: OSTEOMIELITIS Aguda hematogena y cronica.

TUMORES OSEOS y lesiones pseudotumorales.

ARTROPATIAS. Tumores articulares. Tumores del misculo liso y esquelético

Procesos inflamatorios.

NEOPLASIAS: malignas y benignas.

Patologias inflamatorias y metabdlicas que afectan al globo ocular y al oido. Retino hatia

diabética. NEOPLASIAS.

Células normales y patologia celular.

EDEMA.HIPERTENSION INTRACRANEAL. Traumatismo craneano.

« ENFERMEDADES CEREBROVASCULARES. INFECCIONES: bacterianas, vigales.
Enfermedades desmielinizantes, degenerativas. Enfermedades metabdlicas tdxicas.
NEOPLASIAS del sistema nervioso y meninges. Interpretacién de la citologia de liguido
céfaloraquideo.

¢ Rechazo de trasplantes. Histomorfologia que evidencia cambios del rechazo.

Metodologia de ensefianza

Clases tedricas-dialogadas con documentacién iconografica.

Reuniones de discusién y actualizacion bibliografica.

Ateneos de presentacion, diagndstico y discusion de casos del Servicio.
Reuniones de andlisis y discusién Anatomoclinicas.

Participacién de las Reuniones del Comité de Tumores del centro formador.
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Evaluacion

» Evaluaciones parciales.

« Evaluacién continua y supervisada de los cursantes (evaluacion del proceso|de
ensefianza-aprendizaje) sobre las actividades programadas.

» Examen escrito muitiple choice del modulo.

» Andlisis del examen parcial implementado por el tutor con los alumnos.

+ Recuperatorio del examen dentro de los 30 dias para aquellos alumnos que|no
alcanzaron los objetivos.

Bibliografia

« Damjonov I. Linder J. Anderson’s Pathology. 10th ed. Mosby. 1996.

«  WHO Classification of Soft Tissue and Bone, Fletcher C. 4°ed. OMS. 2013.

+ Fletcher C. Diagnostic Mistopathology of Tumors. Voli . 4’ ed. Churchill- Livingstone.
2011.

«  Kumar V, Aster JC, Fausto N, Abbas AK. “Robbins y Cotran Patologia Estructurai y
Funcional’. Cotran. 8 ed. Saunder-Elsevier. 2010.

» Mazabrand A: Pathology of Bone Tumor Springer. 1997

- Mills SE: Sternberg’s Diagnostic Surgical Pathology, 5°ed. Lipppincott Williams &
Wilkins. 2009.

« Rosai J. “Ackerman’s SurgicalPathology”, 10° ed. Elsevier, Cap. 24, 25, 26, 30y 31.
2011.

«  Rubin E, Strayer DS, Schwarting R, Gorstein F. Patologia Estructural: Fundamentos
clinico-patoldgicos en medicina. 4 ed McGraw Hill Interamericana. Cap. 10, 20086.

+  Schajowicz F: Tumores y lesiones seudotumorales de huesos y articulaciones, 1°ed.
Panamericana. 1991.

+ Silverberg SG, DeLellis RA, Frable WJ, LiVolsi VA, Wick M. Silverberg’s Principles and
Practice of Surgery Patology and Citopathology, 4°ed. Churchill Livingstone Elservief,
2008.

«  Unni KK, Inwards CY, Bridje JA, Kindblom 1, Wold L: Tumors of the Bones and Joints,
AFIP, ARP Press. 2005.

«  Weidner N, Cote RJ, Suster S, Weiss LM: Modern Surgical Pathology, 2°ed. Saunders,
2009.

«  Weiss SW, Goldblum JR: Enzinger& Weiss’s Soft Tissue Tumors, 5° ed. Mosby. 2008.

« Atkinson B, Atlas de Diagnéstico Citopatologia 2° ed. Elselvier . 2005.

«  Khan Ashraf. Surgical Pathology of Endocrine and Neuroendocrine Tumors. Humana

Press. 2009.

- Koss Leopold. ‘Diagnostic Cytology and its Histologic Base Vol.1. 5" ed. Lippincott W. y
Wilkins. 20086.

- Moriuce B, Weilbur D. Compresive Cytopathology Third Edition Saunders Elsevier,
2008.

« Nelson, Wening, Muller Diagnéstico. Patologia Toracica, Marban .2013.

Revistas
« Human Pathology. Elsevier Inc. desde 2005 al presente. Revista ISSN 0046-8177.
www.sciencedirect.com/science/journal/00468177
« Modern Pathology — AIP, USCAP desde el afio 2011 al presente.
www.modernpathology.ord
The American Journal of Surgical Pathology. Lippincott Williams & Wilkins. desde 2905
al presente. Online ISSN 1532-0979, WWW.sgpgi.ac.in/path/journals path.html.
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« Virchows Archiv, the European Journal of Pathology, Springer. European Society of
Pathology. Desde 2009 al presente. Springer Link

FORMACION PRACTICA HI
Objetivos

Describir las neoplasias primarias de la pie! y especificar su pronostico.
Explicar las enfermedades relativas a las glandulas de secrecién interna
Identificar y categorizar las patologias relativas al ganglio linfatico y al bazo
Distinguir e interpretar las técnicas de inmunomarcacion especial para los distintos
tumores y saber aplicar las mismas

Contenidos

+ Histologia normal de la piel.

e HISTOPATOLOGIA: lesiones elementales. Lesiones eritematoescamosas: Psorigsis-
Liquen, ampollares: Pénfigo-Penfigoide, inflamatorias: Lepra. Sifilis e inmunoldégicas:
Lupus. Esclerodermia. Panarteritis nodosa.

« NEOPLASIAS. Epidemiologia y factores de riesgo del cancer cutaneo.

« Fisiologia y cuadros histomorfolégicos de las glandulas: hipofisis, tiroides, paratiroigies,
suprarrenales y pancreas endocrino. Sindromes de hipo e hiperfuncién.

« NEOPLASIAS.

Leucocitos y ganglios linfaticos normales. Procesos reactivos.

NEOPLASIAS PRIMARIAS Y SECUNDARIAS. Bazo: esplenomegalia. Rotura del bazo.

Neoplasias. Timo normal y trastornos det desarrollo.

NEOPLASIAS.

Lesiones pseudotumorales de! tejido fibroso.

NEOPLASIAS de los tejidos blandos.

Sistema esquelético normal. Crecimiento y desarrollo del hueso. Trastornos del

desarrollo. Infecciones: OSTEOMIELITIS.

TUMORES OSEOS y lesiones pseudotumorales.

ARTROPATIAS. Tumores articulares. Tumores del miisculo liso y esquelético

Procesos inflamatorios.

NEOPLASIAS: malignas y benignas.

Patologias inflamatorias y metabdlicas que afectan al globo ocular y al oido. Retinopatia

diabética. NEOPLASIAS.

Células normales y patologia celular.

EDEMA.HIPERTENSION INTRACRANEAL. Traumatismo craneano. Complicaciones.

« ENFERMEDADES CEREBROVASCULARES. INFECCIONES: bacterianas, virales.
Enfermedades desmielinizantes, degenerativas. Enfermedades metabdlicas {oxicas.
NEOPLASIAS.

« Rechazo de trasplantes. Histomorfologia que evidencia cambios del rechazo.

a & & & @ o & & o . @

Metodologia de ensefianza

. Clases tedricas-dialogadas con documentacion iconografica.
« Reuniones de discusion y actualizacién bibliografica.
+ Ateneos de presentacion, diagnéstico y discusion de casos del Servicio.
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« Reuniones de andlisis y discusion Anatomoclinicas.
» Participacion de las Reuniones del Comité de Tumores del centro formador.

Evaluacion

+ Evaluaciones parciales.

- Evaluacién continua y supervisada de los cursantes (Evaluacién del proceso
ensefianza-aprendizaje) sobre las actividades programadas.

« Examen escrito multiple choice del médulio.

« Andlisis del examen parcial implementado por el tutor con los alumnos.

+ Recuperatorio del examen dentro de los 30 dias para aquellos alumnos que
alcanzaron los chjetivos.

Bibliografia
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Antonovich, Tatiana T. M. D, Pathology of Systemic Lupus Eritematosus.

AFIP.1995.

Atkinson B, Atlas de Diagnostico Citopatologia 2 ed. Elselvier . 2005
Atlas of Tumors Pathologhy. AFiP Menanocytic Tumors of the Skin
Cerroni L, Gatter K, Helmut K. (2ed.) Skin Lymphoma. CD. 2004.
Damjanov |, Linder J. Anderson’s Pathology 2 vol.
0801672368, 9780801672361. 1996.

Fletcher C. Diagnostic Histopathology of Tumors. Curchill- Livingstone.2001
Khan Ashraf. Surgical Pathology of Endocrine and Neuroendocrine Tum
Humana Press. 2009
Koss L’"Diagnostic Cytology and its Histologic Base Vol.1.Fifth Edition Lippinc
W. y Wilkins. 2006.

LeBoit PE.Pathology & Genetics, Skin Tumors. CD. 2006.

Lever's “Histopathology of the skin”. Elder D. Lever W. 2009.

Maize J, Ackerman B. Lesiones pigmentadas de Ia piel. Intermédica. 1989.
Morluce, B Weiibur D. Compresive Cytopathology Third Edition Saunders
Elsevier, 2008.

Rubin E. Patologia Estructural: fundamentos clinico patolégicos en medicina
Graw Hill. 20086.

Sangueza OP, Requena L. Pathology
Clinicalpathological correlations. CD. 2003.

of wvascular skin

10. Mosby. ISBN

ors.

hit

1.
Mc

lesipns:

Silverberg S M. D. & Asociated Editors. Principles and Practice of Surgical

Pathology and Citopathology. Churchill- Livingstone.1997.

Sternberg SS, Stacey EM, Darryl C. “Sternberg's diagnostic surgical pathology”,

fourth edition. Afo 1996.

The American Journal of Surgical Pathology.Editor in-Chief: ISSN 0147-
5185.0nline ISSN 1532- 0979, Frequency: 12 issues/year. Pathology 7/77.
Surgery 5/198. Impact Factor 4.868.
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ROTACION: PATOLOGIA PEDIATRICA

Propdsitos

¢ Poner al alcance del residente conocimientos tedricos-practicos necesarios para el
buen ejercicio de su especialidad referido al area pediatrica.

» Generar la capacidad e interés suficiente para adquirir e incorporar los nuevos avarices
que se produzcan en su drea y en la de las ciencias medicas en general.

» Desarrollar la iniciativa personal y el frabajo integrado con el equipo de salud.

Objetivos Especificos

Cognoscitivos:

o Conocer las diversas patologias pediétricas a través de las alteraciones morfolégicas
macro y microscopicas.

« Relacionar los cambios morfoldgicos con el cuadro clinico correspondiente.

¢ Comprender que los procesos de desviacion anatomo-fisiologicos son esencialmente
dinamicos y que pueden ser comunes a distintas patologias.
Establecer semejanzas y diferencias entre los diversos procesos moérbidos.

e Deducir la posible evolucién y pronéstico de las distintas patologias en base a la
interpretacion e interrelacion de factores conocidos.

s Interpretar las neoplasias a la luz de las Ultimas teorias y avances cientificos.
Caracterizar las patologias méas frecuentes a nivel regional y nacional.

e Tomar conocimientos de las causas de muerte en nuestro medio a través dq los
registros oficiales y de los registros de necropsias del Hospital de Nifios de Cba.

e Conocer los fundamentos de las enfermedades genéticas y los continuos avances que
se producen en esta area de la patologia.

De destreza:

e Saber realizar los estudios macroscopicos y el procesamiento de los materialep de
biopsias, piezas operatorias y citologia.

e Conocer protocolo de autopsia pediatrica

Conocer indicaciones e interpretacion de las diversas técnicas de tincion rutinaria y

especial, incluye inmunocitoquimica.

o Interpretar los preparados histoldgicos y citoldgicos normales y con alteraciones

patolégicas.

» Capacitarse en cortes por congelacion y en la interpretacion de las tinciones efectuadas.

Conocer la informacién necesaria que se debe exigir al médico solicitante dej una

biopsia o de citologia para una mejor correlacion clinico-patologica.

e Participar con solvencia y conocimientos en las reuniones anatomo-clipicas

hospitalarias, ateneos, etc.

De actitudes: _
« Comprender la importancia que tiene para el futuro del paciente la correcta formulacion
del diagnostico microscopico.
« Desarrollar responsabilidad profesional ante el paciente y el equipo de salud.
« Aprender a conocer las limitaciones propias y de la especialidad.
Desarrollar capacidad e interés para la investigacion en aspectos que componen la
especialidad.
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Contenidos

Autopsias.

Aparto Digestivo.

Piel.

Organo de los sentidos.

Sistema Nervioso Central.
Aparato Respiratorio.

Aparato Cardiovascular.

Aparato genita! femenino.
Aparato genital masculino.

El rol del patdlogo pediatra.
Técnicas en patologia pediatrica.
Biopsia por puncion.

E! uso de las imagenes.
Citogenética.

Biologia molecular.

Microscopia Electrénica.
Inmunohistoguimica.

Sistema musculoesquelético.
Organos linfoides y sistema inmune.

...................

Metodologia de enseiianza

Necropsias. El residente participara de la realizacion de las autopsias si fas misma
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presentan en el periodo de rotacion de lo contrario solo realizaran entrenamiento con materia

de archivo tanto los informes como preparados histoldgicos de autopsias realiz
previamente.
Biopsias y citologias. Hacer los estudios macroscépicos de piezas quirdrgicas con patold
especificas de la pediatria.
Revision de los preparados histolégicos contestados diariamente en el laboratorio, segy
dispongan los patdlogos dei servicio encargados de cada area.
Revision del archivo espacial del servicio

Revision de casos seleccionados del archivo general del servicio

hdas
gias

in lo

Aprender a observar diferentes coloraciones que hacen al diagnéstico de diferentes patologias.

QOtras Actividades

Concurrencia a todas las reuniones anatomo-clinicas que se realiza con otros Serv
participando en la preparacién y discusion de las mismas.

cios,

Participar en actividades de ateneo semanal de preparados histolégicos, el que permitira

valorar conocimientos, progresos y dificultades.

Modalidad de Evaluacidn

« Se realiza una evaluacion al final de la rotacién que consiste en un examegn de
multiples opciones y examen practico con descripcién y diagnostico de

preparados histolégicos
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Bibliografia

- Pediatric Pathology Thomas Stocher / Lous Dehener . 2° ed. Lippincott. 200Q.

- Potter's Patholgy of de fetus, Infnat and child. Enid Gilbert — Barness 2° ed.
Mosby. 2007.

- Diagnostic Pediatric Surgical Pathology. Neil Sebire / Marian Malone / Michag!

Ashworth / Tomas Jacqucques 1° ed. Churchill Livingston. 2010

»  Temas de Patologia perinatal y Pediatrica. Carmen Gutierrez. 1° ed.
BiblioMedica. 2011.

+ Tumores en Nifios Carmen Gloria Rositon 1° ed. Mediterranea. 2007

» Interpretacion de la biopsia en lesiones pediatricas. Jonathan Epstein 1° ed.
Amolca 2015.

CURSO COMPLEMENTARIO: BIOESTADISTICA Il

Fundamentacion

La asamblea mundial de la Salud de 1988, reconocio el papel esencial que la epidemiolog
la estadistica desempefian en la estrategia mundial de salud para todos. Este reconocimi
incluye ademas la necesidad de utilizar la estadistica como una herramienta basica
preparar, actualizar, seguir y valorar las actividades de salud, ya sea que su enfoque

jay
ento
para
sea

clinico o epidemiolégico. Por lo tanto para que una investigacion clinica o epidemiologica se
lleve a cabo bajo las normas del método cientifico es necesario la aplicaciéon de un diserfio
adecuado lo cual va a permitir arribar a conclusiones validas. En funcion de estp es
fundamental que los profesionales médicos que realizan actividades de investigacion

incorporen los conocimientos basicos de la estadistica inferencial, de manera de disefar

con

solidez la metodologia de andlisis de sus datos y la posterior comprobacion de las hipdtesis

propuestas en sus investigaciones.

Objetivos

e Adquirir la capacidad de analizar con juicio critico las pruebas de hipotesis estadigticas

mas frecuentes utilizadas en los estudios clinicos y epidemiolégicos.
e Conocer e interpretar las pruebas de significacion.

« Aplicar el disefio estadistico adecuado al frabajo de investigacion de la especialidad de

los participantes.

Contenidos

La estadistica y el método cientifico: Variables: identifi cacion y definiciones. Hipofesis.
Disefio metodologico: objetivos, poblaciéon y muestra, técnicas e instrumentos de recolelcion
de datos. Presentacion, andlisis e interpretacién de los datos. Abordaje de un aralisis

estadistico descriptivo e inferencial.

Prueba de hip6tesis: Hipétesis nula y alternativa. Procedimiento de la prueba de hipdtesis.
Errores. Relacion entre los intervalos de Confianza y las pruebas de hipétesis. Estimacion de
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punto y de intervalos de parametros poblacionales y de proporciones. Intervalos de Confia

Tipos de errores. Aplicaciones a investigaciones experimentales, clinicas y epidemioldgicas

introduccién al Analisis de la Varianza y al Analisis de Regresion Lineal: Método de
minimos cuadrados. Residuales. Los supuestos del analisis de regresion. Prueba de hipotd
Analisis de correlacion lineal y los supuestos. Coeficiente de correlacion lineal.

Analisis de Datos Categodricos: Tablas de Contingencia. Fundamentos para la prueba

NZa.

los
BSis.

de

hipotesis. Riesgo relativo y Odds Ratio. Aplicacion de datos categéricos a los Indicadpres

Epidemiolégicos y de Medicina Basada en la Evidencia
Introduccion a la Regresién Logistica y Analisis Multivariado
Construccién de un informe final: planteo de la investigacion y disefio metodolégico.

Metodologia de ensefianza

o Clases Expositivas y pariicipativas con discusion de Ejercicios Practicos. Andlisis del

disefios estadisticos. Trabajos individuales en base a la revisién de ias propuestas de

investigacion de los participantes.

Modalidad de evaluacién

« La nota final se obtendra valorando la presentacién del disefio estadistico del trabajo de

investigacion de cada participante.

Bibliografia

o Caceres, Rafael Alvarez. “Estadistica Apficada a las Cs. de la Salud’. Ediciones Diaz

Santos. Espana. 2007.

o Kuehl, R O. “Disefio de Experimentos. Principios estadisticos para el disefio y andlisis

de investigaciones”. Ed. Thomson Learning. México. 2003.

s McCullagh, P; Nelder, J A. “Generalized Linear Models™. Ed. Chanman and Hall.|2da.

Edicion. London. 1989.

Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) Organizacion Mundial de la $alud

(OMS) “Aspectos Metodologicos, Eticos y Précticos en Ciencias de la Salud”.

Publicacién Cientifica N° 550, Washington D.C. 1994,

e Fundamentos de Bioestadistica 2da edcion de Marcelo Pagano y Kimberlee Gauyreau

Editoril Thomson. 2001

CURSO METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION iI

Fundamentacion

La prioridad de estimular la investigacion en el campo de la Salud, exigen que el profegional
que se forma y el que trabaja en instituciones educativas del area y servicios del sector $alud,

incorporen la investigacion como una actividad permanente en su ambito de trabajo.
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esta

investigacion, y para lograr publicaciones con un nivel cientifico adecuado, la investigacioh en
Ciencias de ia Salud utiliza diversos disefios aplicados al estudio de problemas de laboratorio,
de la préactica clinica o del estudio de poblaciones. Sea cual fuere el caracter del estudio, fanto
el disefio metodoldgico como la aplicacién de técnicas adecuadas para el analisis de los gatos

determinan en gran medida la fortaleza de las inferencias cientificas.
Desde la presente propuesta, se propone facilitar la formacién en la metodologia, el dis

fio y

andlisis para los profesionales que se inician en la investigacién en las especialidades médicas.

Obijetivos

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

» Adquirir herramientas para la elaboracion de una publicacion cientifica.

Identificar e modo de realizar investigacion desde la perspectiva metodologica

cuantitativa o cualitativa.

» Aplicar el disefio metodolégico para la investigacion clinica o epidemiologica que
seleccionado en su especialidad

Contenidos

haya

Eleccion del disefio de investigacion a seguir: Establecer las pautas de accién. Llevarlas a

cabo acorde con el esquema preestablecido. Obtener y analizar los datos. Contras

ar la

hipétesis. Comunicar los resultados. Paradigmas de la investigacién en salud. Introduccién a
jos disefos cualitativos. Abordaje metodoldgico desde la perspectiva de la complementariedad

cuantitativa-cualitativa.

Tipos de disefios de investigacion clinica: Disefios observacionales: descriptivos y

analiticos, “serie de casos”, Disefios analiticos: Transversal, Caso-control y Cohortes. Di
prospectivos y retrospectivos

Disefios experimentales clinicos: investigaciones clinicas controladas aleatorizadas
intervenciones operativas

Investigacion Clinica Controlada Aleatorizada (ICCA), Intervenciones operativas (est
cuasi experimentales): fundamentos y aplicacion.
Disefios de investigacion epidemiolégica: observacionales y experimentales, descripti

analiticos de observacion, epidemiologia de campo. Estudios en situaciones de brote. Dig

para estimacion de efectividad de intervenciones.

Errores en los disefos de investigacién: aleatorios y sistematicos. Sesgo de seleq

Sesgo de medicién o informacién, sesgo por variables confusoras o fenémeno de confusié
Metodologia de la Ensefianza
e La clase se desarrolla a fravés de exposiciéon dialogada, de organizadores prey
discusién de Ejercicios Practicos. Se efectlian instancias individuales, con re

critica de su propia propuesta de investigacion para la especialidad.

Modalidad de Evaluacion

efios
y las
dios

Y
efios

LCioN,
n.

lios y
ision

e En Metodologia de Investigacion Il se evaluara la presentacién de la propuesta de

investigacion de la especialidad de los participantes.
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