2019

Resolucion H. Consejo Superior

Numero: RHCS-2019-1374-E-UNC-REC

CORDOBA, CORDOBA
Viernes 18 de Octubre de 2019

Referencia: CUDAP: EXP-UNC:42022/2017

VISTO lo solicitado por la Facultad de Ciencias Médicas en sus RD-2019-439-E-UNC-
DEC#FCM y RD-2019-2350-E-UNC-DEC#FCM, ambas Ad Referendum del HCD y
ratificadas por RHCD-2019-1069-E-UNC-DEC#FCM, y

CONSIDERANDO:

Lo informado por el Consejo Asesor de Posgrado a fs. 349 y por la Subsecretaria de
Posgrado a fs. 350 y 474 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 sus
RD-2019-439-E-UNC-DEC#FCM y RD-2019-2350-E-UNC-DEC#FCM, ambas Ad
Referéndum del HCD Yy ratificadas por RHCD-2019-1069-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 Clinica Médica.

ARTICULO 2°.-Dejar sin efecto la Resolucion del H. Consejo Superior N° 1395/2017.

ARTICULO 3°.-Témese razén el Departamento de Actas, comuniquese y pase para
su conocimiento y efectos a la Facultad de origen.

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

sl
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Universidad Nacional de Cérdoba
2019

Resolucion H. Consejo Directivo

Nuimero: RHCD-2019-1069-E-UNC-DECH#FCM

CORDOBA, CORDCBA
Miércoles 28 de Agosto de 2019

Referencia; EXP-UNC: 0042022/2017 PLAN DE ESTUDIOS CLINICA MEDICA

VISTO:

Lo solicitado por la Prosecretaria General de la UNC en el sentido de acompaiiar Ia Resolucion
del HCD que aprueba las Resoluciones Ad Referéndum N° 439/2019 y 2350/2019;

CONSIDERANDO:
« FEl visto bueno de la Secretaria de Graduados en Ciencias de la Salud;

. Lo aconsejado por la Comisién de Vigilancia y Reglamento, aprobado por este Honorable
Cuerpo en sesion del 22 de agosto de 2019,

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

Art.1°: Ratificar la Resolucién Decanal Ad Referéndum del HCD N° 439/2019 que deja sit
efecto la Resolucién Decanal Ad Referéndum N° 1874/2017 y aprueba las modificacione
realizadas al Plan de Estudios de la Carrera de Especializacién en Clinica Médica.

T

Art.2°: Ratificar la Resolucion Decanal Ad Referéndum del HCD N° 2350/2019 que rectifica 13
Resolucién Decanal Ad Referéndum del HCD N° 439/2019.

Art.3°: Elevar las presentes actuaciones al H. Consejo Superior solicitando la aprobacion de 12
presente y dejar sin efecto la RHCS N° 1395/2017, referida a las modificaciones al plan d¢
estudios de la especializacién en Clinica Médica.

Art.4°: 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 Cordoba
2019

Resolucion Decanal

Nimero: RD-2019-2350-E-UNC-DEC#FCM

CORDOBA, CORDOBA
Miércoles 12 de Junio de 2019

Referencia: EXP-UNC:0042022/2017 PLAN DE ESTUDIOS CLINICA MEDICA

VISTO:

La aprobacion de las modificaciones del Plan de Estudios de la Carrera de Especializacién
en Clinica Médica segun RHCD N° 439/2019 ;

CONSIDERANDO:

» Que se produjo un error administrativo involuntario en el Articulo 1°, alcitar el numero
de Resolucion a dejar sin efecto;
» El visto bueno de la Secretarfa de Graduados en Ciencias de la Salud;
Por ello;
EL DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

Ad Referéndum del Honorable Consejo Directivo

" RESUELVE:

Art.1°: Rectificar la Resolucidon 439/2019, donde dice... “Dejar sin efecto la RHCD
N°1875/2017, debe decir... “Dejar sin efecto la RHCD N° 1874/2017”.

Art.2°: Registrar y comunicar.

BIG.IAC.lich
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Universidad Nacional de Cordoba
2019

Resolucion Decanal

Nimero: RD-201 9—439—E—UNC—DEC#FCM

CORDOBA, CORDOBA
Jueves 7 de Marzo de 2019

Referencia: 42022-2017 - Plan de Estudios de la Carrera de Especializacién en Clinica Médica

VISTO:

- La necesidad de unificar fa normativa vigente en relacién a la Carrera de Especializaciéon en
Clinica Médica;

CONSIDERANDO:

- Las observaciones realizadas por los pares evaluadores de la Comisién Nacional de Evaluacidon
y Acreditacién Universitaria (CONEAU);

- Que el proyecto de Plan de Estudios cuenta con el visto bueno de las autoridades de fa Carrera,
como asi también, de Ia Secretaria de Graduados en Ciencias de la Salud;

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

Art.1°: Dejar sin efecto la RHCD N° 1875/2017, modificaciones al Plan de Estudios de la
Carrera de Especializacion en Clinica Médica.

Art.2°: Solicitar se apruebe el Plan de Estudios de la Carrera de Especializacién en Clinica
Médica, que consta de 65 fojas vy forma parte integrante de la presente Resolucién,

Art.3%: Elevar las presentes actuaciones al H. Consejo Superior solicitando la aprobacién de 13
presente y dejar sin efecto la RHCS N° 1395/2017, referida a las modificaciones al Plan dg
Estudios de Ia Especializacién en Clinica Médica.

Art.4°: Protocolizar y comunicar.

BJG.IAC lich






Digitally signed by CUNEQ Maria Marta

Date: 2019,03.06 12:57:58 ART

Location: Ciudad de Cérdoba

Maria Cuneo

Subsecretaria Técnica

Secretaria Técnica Facultad de Ciencias Médicas
Universidad Nacional de Cordoba

Bigitally signed by PIZZ! Rogalic Danie!
Date: 2016.03.07 13:14:40 ART
Location: Ciudad de Cordoba

Rogelic Danisl Pizzi
Decano

Decanato Facultad de Ciencias Médicas
Universidad Nacional de Cérdoba

Digitalty signed by GEDO

DN: en=GEDQ, c=US, o=GED,

ou=CAP, email=gedo@ged
Date; 2019.03.07 13:19:18

bob.ar
D3'00"






3G......
C S o Graguasos

& Coznenas g 34 Salud

2019 - "Afic de la Exportacion”

PLAN DE ESTUDIOS ]
CARRERA DE ESPECIALIZACION EN CLINICA
MEDICA
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NOMBRE DE LA CARRERA: Especializacion en Clinica Médica

TITULO QUE OTORGA: Especialista en Clinica médica

FUNDAMENTACION

La Clinica Médica es una de las especialidades basicas de la practica médica,
se la considera sinénimo de Medicina Interna. Las primeras menciones. se
identifican en la literatura médica alemana en la década de 1880 y surge como
un intento de aumentar el nivel cientifico de la medicina clinica general.
Actualmente, es una Especialidad compleja que incluye un amplio campo de
estudio. Comprende temas de la biologia y de la fisiopatologia vinculados a la
practica clinica que permiten establecer un diagnéstico, realizar diagnésticos
diferenciales, proponer opciones terapéuticas y preventivas para las distintas
enfermedades, en base a una concepcién integral del individuo como entidad
biopsicosocial que vive y se desempefia en un contexto y realidad que le son
particulares.

Como campo de conocimiento y de intervencion, requiere de la formacion de
un profesional especializado, con un dominio de la Clinica Médica que priorice
al paciente y a su calidad de vida. Es por ello, que se orienta a una vision
integradora y polivalente, centrandose en la prevencion, deteccion precoz y
asistencia de todas las enfermedades que pueden afectar a un adulto con
especial énfasis en aquellas de mayor prevalencia.

Factores demograficos, cuiturales, econdmicos, sociales, psicolégicos y
biolégicos determinaron modificaciones en el estado de salud de la poblacion y
en los patrones de enfermedad, con un progresivo aumento de patologias de
evolucion cronica. Esto conlleva la necesidad de incorporar el conocimiento de
los sisternas y politicas de salud que se implementan en el medio que actua,
asi como una concientizacién acerca de la importancia de los factores
familiares, sociales, culturales, econdémicos y comunitarios que afectan la salud
no sodlo de cada individuo sino, de la poblacioén en general.

En esta Carrera, el médico debe analizar las diferentes afecciones que aquejan
al ser humano desde sus aspectos etiofisiopatologicos a través de un proceso
de razonamiento clinico, al que arriba luego de la anamnesis, del examen fisico
y de la solicitud pertinente de los métodos complementarios. Todos estos actos
le permiten concretar la transferencia de los conocimientos teéricos hacia la
asistencia de un paciente individual.

Esta Especialidad se basa en la concepciéon del hombre como una unidad
biopsicosocial y el desafio es el de capacitar a un profesional que posea los
saberes propios de la Clinica Médica por medio de la actualizacién
permanente, debido al crecimiento sostenido de la informacion y la tecnologia
meédica, al progreso cientifico y al desarrollo de las comunicaciones; e integrar
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su actividad con las otras Especialidades de las Ciencias Médicas y con los
aportes de las Ciencias Humanas.

Esto lo habiltara a desempenarse ante el constante progreso cientifico y
tecnolégico que experimentan los tiempos actuales.

METAS ACADEMICAS
Desde el proceso educativo se proponen las siguientes metas:

» Desarrollar habilidades y destrezas en el interrogatorio, la exploracién
fisica y la adecuada interpretacion de los datos obtenidos para que, por
medio de un proceso de razonamiento clinico y siguiendo el método
cientifico y la medicina basada en la evidencia, se pueda acceder a un
diagndstico que permita emprender las medidas terapéuticas,
preventivas o de rehabilitacion orientadas al problema planteado, y asi
lograr una mejor calidad de la atencién en las instituciones de salud.

« Orientar y fortalecer la preparaciéon de recursos humanos para afrontar
los diferentes problemas del proceso de la salud-enfermedad
detectados en la comunidad.

+ Propiciar la participacion de los profesionales en las tareas de
prevencion y de promocién de la salud en los ambitos en los cuales se
desempefien, a fravés de la identificacion de los factores
epidemiolégicos que intervienen en la aparicion y en el mantenimiento
de las distintas afecciones clinicas prevalentes.

« Incentivar el desarrollo del espiritu investigativo como respuesta a los
desafios constantes del crecimiento cientifico y tecnoldgico
contemporaneo.

« Estimular la profundizaciéon y actualizacion en forma continua de los
conocimientos tedricos y practicos incluidos en el ejercicio de la Clinica
Médica.

s Promover una actitud de reconocimienio de la persona y del enfermo
como un ser biopsicosocial, inmerso en su contexto y fomentar el
compromiso responsable para con el paciente y su entorno.

« Propiciar el trabajo.en equipo con ofras disciplinas para una mejor
comprension de la problematica del paciente.

» Promover la aplicacion de principios éticos en el ejercicio de la profesién.

« |dentificar y cumplir con los aspectos legales de la practica medica
demostrando respeto hacia los derechos de los pacientes.

acion”
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PERFIL DEL EGRESADO

El medico egresado de la carrera de Especializacion de Clinica Médica sera un
profesional:

» Capacitado para abordar el proceso de salud y enfermedad de la
poblacion a su cargo, y dar respuestas adecuadas a los problemas de
salud, a través del diagndstico, prondstico y tratamiento de las
enfermedades de las personas y la recuperacion y conservacion de la

salud, teniendo en cuenta criterios humanos, éticos, cientificos, técnicos
y sociales.

« Formado para [a adopcion de estrategias preventivas de las
enfermedades y de promocién de la salud en los diferentes ambitos en
los cuales realice sus tareas.

» Capacitado para la administracién de cuidados paliativos, comunicacion
y toma de decisiones, en especial en enfermedades crénicas y al final de
la vida.

e Capacitado para el desarrollo de actividades de investigacion cientifica

que posibiliten progresos en el campo médico y en la sociedad en donde
se desenvuelva.

e« Preparado para desarrollar esfrategias orientadas a .la formacién
continua y al trabajo en equipo.

TITULO QUE SE OTORGA

Al finalizar su proceso educativo, el médico obtendra el Titulo de
ESPECIALISTA EN CLINICA MEDICA, con el que podra desarrollar su
profesién en diferentes campos de atencion a la salud.

REQUISITOS DE INGRESO A LA CARRERA

Requisitos generales:

» 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 Reptblica Argentina), para lo cual
debera tener revalidado o convalidado su titulo profesional de origen, a los
fines de completar la tofalidad de los requisitos exigidos para matricularse.
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 sanciones universitarias en la Universidad de origen.

4
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* Seguros de mala praxis (segln corresponda) y de accidentes personales de
trabajo al dia.

» Certificado de Salud Integral, certificado de vacuna antitetanica, de Hepatitis
B (actualizadas) y otras vacunas que pudieran agregarse en el futuro.

» Conocer y aceptar el Reglamento para el Otorgamiento del Titulo de
Especialista (ROTE).

Estos requisitos son indispensables para iniciar las actividades académico-
asistenciales.

ORGANIZACION DEL PLAN DE ESTUDIOS

El Plan de Estudios esta organizado en cuatro afios de cursado, incluyendo la
presentacion del trabajo final integrador. Es presencial, continuo y supervisado,
y le permitira al médico egresado obtener el Titulo de ESPECIALISTA EN
CLINICA MEDICA, una vez que haya cumplimentado las exigencias
académicas y de acreditacién previstas en la reglamentacién vigente.

La organizacion del Plan de Estudios es la siguiente: un eje que focaliza en la
formacion teorica, otro en la formaciéon practica y otro en la formacién
complementaria, los cuales se desarrollan simultaneamente durante cuatro
afios. En la formacién tedrica se abordan los contenidos tedricos de la
especializacion; en la formacion practica se desarrollan las actividades que los
estudiantes deben realizar para adquirir destrezas y habilidades de la
especialidad; la formacién complementaria remite a los cursos dictados por la
Secretaria de Graduados en Ciencias de la Salud como apoyo al desarrollo del
trabajo cientifico. Ademas de estas instancias de formacion, en esta
especialidad se efectaan rotaciones.

El Plan esta estructurado en mddulos de Educacion Continua orientados a que
el alumno pueda abordar las afecciones de 6rganos y sistemas con un enfoque
biopsicosocial, encontrando en los conienidos los puntos de confluencia de las
diferentes especialidades médicas.

Las estrategias metodolégicas empleadas en el desarrollo de clases, incluyen
exposicion dialogada, discusién de casos, revisiones bibliograficas, entre ofras,
permitiendo a los cursantes recuperar los saberes previos obtenidos durante su
proceso de formacion.

Durante el dictado de los médulos los docentes proponen instancias
pedagdgicas de integracion de contenidos, entre las que podran realizarse:
ateneos; presentacion, andlisis y discusion de casos clinicos; confeccién de
trabajos cientificos sobre lo abordado; y proyectos de deteccion y de
prevencion de afecciones estudiadas.

En las actividades programadas de los diferentes médulos y de la formacion
practica, los docentes cumpliran las tareas de supervision, de orientacion o
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guia y de coordinacién.

Durante el desarrollo de la Carrera se efectian las siguientes actividades:

Ateneos de médicos del servicio de Clinica Médica: reunién semanal, en
la cual se realiza la presentacion de casos clinicos con su discusion
diagnéstica y terapéutica.

Ateneos de actualizacion del servicio de Clinica Médica: encuentro
quincenal, en el cual se efectla la presentacion de temas publicados en
revistas de la Especialidad, nacionales y extranjeras.

Actividades asistenciales diarias en internado y segln cronograma en
consultorio externo y guardia.

Revistas de salas del servicio de Clinica Médica: reunion semanal, en la
gue se realiza la presentacién de los pacientes Internados en el servicio
de Clinica Médica y la discusion de los problemas planteados.

Reuniones anatomoclinicas: sesién quincenal de discusion de casos
complejos.

Pase de guardia: con revision de los pacientes ingresados por guardia y

de las novedades de los enfermos internados en las salas de Clinica
Médica.

Elaboracion _de _ protocolos: reunién quincenal para efectuar
procedimientos diagnésticos, terapéuticos y de investigacion.

Actualizacién de temas con especialistas: reunién semanal, donde se
abordan temas con el aporte de Especialistas Invitados.

Talleres de estudios complementarios: reunién semanal, donde se
abordan los estudios complementarios reforzando indicaciones y
contraindicaciones y promoviendo la interpretacién de los hallazgos.

Rotaciones:

Como parte del proceso de formacion, se incluyen rotaciones por areas
de la Clinica Médica en los diferentes afios de cursado de la carrera a
partir de 2° (segundo) afio. La finalidad de éstas es afianzar contenidos y
destrezas de la especializacion. Estan incluidas en los espacios
curriculares de Formacidn Practica If, ll y V.

La cantidad total de rotaciones obligatorias que los médicos en
formacién realizaran son 9 (nueve) y se efectuaran durante segundo,
tercero y cuarto afio. Dada la complejidad de la especializacién y la
necesidad de abordar diferentes ambitos de formacion, se propone un
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esquema flexible para el cumplimiento de éstas. De las 9 rotaciones, 5
rotaciones son comunes a todos los cursantes, 3 rotaciones son
propuestas por el Centro Formador, debiendo ser autorizadas por la
Secretaria de Graduados en Ciencias de la Salud (SGCS) de la Facultad
de Ciencias Médicas y 1 rotacién elegida por el cursante
En segundo afio, las rotaciones comunes a todos los centros son las
siguientes: Terapia Intensiva y Anestesiologia.

e En tercer afo, las rofaciones comunes son Unidad Coronaria y
Cardiologia, y Diagnéstico por imagenes. También, se propone una
estrategia de trabajo que articule los procesos formativos y las
decisiones institucionales. En este sentido, el Centro Formador
propondra fres rofaciones que deben ser autorizadas por la SGCS | a
partir de las siguientes subespecialidades

1. Infectologia

Gastroenterologia
Neumonologia
Nefrologia
Reumatologia
Endocrinologia
Neurologia

NGO A BN

s En cuarto afo, la rotacién comin es Consultorio Externo de Clinica
Médica. La rotfacién libre, como complemento de las actividades
formativas y para profundizar en un area de la especialidad, la elige el
cursante.

Distribucion de los Médulos y Rotaciones por afio

MODULOS

Primer Afio
Médulo Clinica Médica |
Formacion Practica |
Curso Complementario: Bsqueda Bibliografica y de Informacion Biomédica
Curso Complementario: Inglés

Segundo Aiio
Maodulo Clinica Médica Il
Formacion Practica li
Rotacién Comun : Terapia Intensiva
Rotacion Comun: Anestesiologia

Curso Complementario: Metodologia de la Investigacion |
Curso Complementario: Epidemiologia
Curso Complementario: Bioestadistica |
Tercer Afo
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Médulo Clinica Médica 1|
Formacién Practica lli
Rotacién Comun: Unidad Coronaria y Cardiologia
Rotacién Comin: Diagndstico por imagenes
Tres Rotaciones propuestas por el Centro Formador , autorizadas por la SGC§
Cursc Complementario: Bioestad/istica Il
Curso Complementario: Metodologia de la Investigacién i

Cuarto Ano

Médulo Clinica Médica IV
Formacién Practica IV
Rotacién Comin: Consultorio Externo de Clinica Médica
Rotacion libre
Supervision Trabajo final integrador

PRACTICAS QUE DEBE REALIZAR EL ALUMNO DURANTE LA CARRERA

- Confeccion de Historia Clinica y ofros registros del paciente (certificados
resumen de Historia Clinica; informe de derivacién, etc.)

- Extraccion de sangre arterial y venosa

- Canalizaciones venosas periféricas

- Oximetria de pulso

- Vias venosas centrales (por puncion: yugular, subclavia, femoral)

- Colocacién de sonda nasogastrica

- Colocacién de sonda vesical

- Indicacién, realizacién e interpretacion de electrocardiograma

- Indicacién e interpretacion de radiografia de térax, de abdomen.

- Indicacién e interpretacion de Tomografia de cerebro, de térax, abdomen y
pelvis

- Indicacién e interpretacion de Resonancia Magnética Nuclear cerebro

- Indicacion, realizacién e interpretacién de puncion lumbar

- Indicacion, realizacion e interpretacion de paracentesis

- Indicacién, realizacion e interpretacion de toracocentesis

- Curaciones de heridas traumaticas y de Ulceras de dectbito

- Reanimacion cardiopulmonar béasica

- Reanimacién cardiopulmonar avanzada

- Intubacion orotraqueal

- Manejo de via respiratoria no invasivo e invasivo
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- Indicacion, realizacién e interpretacion de fondo de ojo
- Valoracion prequirdrgica
- Observacién y demostracion de cémo se hace: gastrostomia guiada por

imagenes, puncién aspiracion de abscesos hepaticos.

SISTEMA DE EVALUACION

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

De acuerdo a la normativa educativa vigente (ROTE), la Secretaria de
Graduados en Ciencias de la Salud (SGCS) establece para esta Carrera de
Especializacién un sistema de evaluacién articulado y estructurado de la
siguiente manera: evaluacién parcial, promocional y final integradora, las
cuales permiten abordar de forma sistematica el proceso de aprendizaje de los
estudiantes, acorde a lo establecido en los Planes de estudio correspondientes.
- Evaluaciones parciales: Se realizaran con una periodicidad de al menos 6

(seis) meses. En esta Especialidad seran teoricas y practicas, bajo la
modalidad oral o escrita. El registro de esta evaluacién se efectuara a través
del portfolio que, como instrumento de evaluacién, permite el registro
sistematico de las actividades efectuadas en cada afio por los estudiantes,
evidenciando el recorrido realizado en las actividades, académicas,
asistenciales, cientificas, de investigacién, guardias y rotaciones, valorando
tanto las dificultades como los beneficios para la formacién de los
estudiantes.

Las evaluaciones de las Rotaciones en otros Servicios a desarrollarse
durante el Programa de formacién forman parte de la evaluacién parcial y
se implementaran en fecha a decidir por el Director de Cenfro Formador.

- Evaluaciones promocionales: Se realizaran de manera unificada con todos
los centros formadores, con periodicidad anual, durante el Gltimo mes del
afno lectivo, y seran fiscalizadas por la SGCS.

En esta Especialidad serén teéricas y practicas bajo la modalidad oral y
escrita. Si la evaluacion tedrica es escrita, constara de 80 (ochenta)
preguntas de opcién multiple con cinco opciones de respuesta, de las
cuales so6lo una sera correcta; el alumno deberd contestar el 70 %
correctamente. '

La evaluacion practica de competencias valorara el desempefio del alumno.
En la evaluacién promocional se exigira la presentacion del registro del
proceso de formacion (porifolio) y la etapa correspondiente del trabajo
cientifico para cada afio de formacion, segin el Reglamento para
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Otorgamiento del Titulo de Especialista (ROTE) que establece que “En ef
curso de la Carrera de Especializacion, el estudiante deberé efectuar un
Trabajo Cientifico individual, dirigido por docentes del Centro Formador, que
formaréa parte de la evaluacion final integradora, cuyos avances se
evaluaran anualmente”.

La evaluacion promocional reprobada (teédrica y/o practica) dara lugar a
instancias recuperatorias, autorizadas por el Consejo Académico de la
Especialidad. La totalidad de las mismas no podra superar los 5 (cinco)
meses desde el Examen promocional. Transcurrido este plazo, las
reiteradas reprobaciones seran causal de exclusién de la Carrera.

- Evaluacion final integradora: Se realizara al finalizar el dltimo afio, permite
valorar las competencias adquiridas por el estudiante en términos de perfil
del egresado.

En esta Especialidad esta instancia comprendera:

Examen tedrico-practico: La totalidad de los Centros Formadores que
integran el Consejo Académico consensuardn las competencias que
formaran parte de la Evaluacion final Integradora, a partir de la presentacion
y el razonamiento de casos clinicos adecuados a las exigencias tedricas y
practicas de la Especialidad.

Si el examen tedrico-practico es reprobado, el estudiante podra solicitar a la
SGCS la posibilidad de instancia/s recuperatoria/s; de ser considerada esta
solicitud, se fijara un plazo maximo de hasta dos afios.

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

Su aprobacion dara lugar a la obtencién del titulo de Especialista en Clinica
Médica. En caso de que el examen teodrico practico sea reprobado, puede
recuperarse en proximos examenes hasta un plazo maximo de dos afios.

Para las evaluaciones promocionales y finales, los Tribunales estaran
integrados por los Directores de los Centros Formadores. La eleccién de las
Sedes quedara a criterio del Consejo Académico de la Especialidad. La
SGCS fijara el cronograma de los examenes y los fiscalizara mediante un
equipo de docentes, de acuerdo a la normativa vigente.

La SGCS registrara los resultados finales en el Sistema Informético
Universitario SIU GUARANI. :

PROPUESTA DE SEGUIMIENTO CURRICULAR

El Consejo Académico tiene a su cargo gestionar la organizacion,
implementacién y seguimiento de la Carrera, con el propdsito de alcanzar el
perfil profesional definido. Esto incluye la implementacién, el seguimiento y la
evaluaciéon del Plan de Estudios y revision periédica de la propuesta en
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términos de disefio y desarrollo curricular, formacién tedrico y practica,
fortalezas y dificultades.

En el proceso de seguimiento, se valorardn la actuacién docente | la
adecuacion de los contenidos, las actividades tedrico-practicas, la actualizacion
de la bibliografia y la modalidad de evaluacién, para lo cual se realizaran
encuestas a los estudiantes y se efectuaran reuniones con los docentes a fin
de analizar y articular los procesos formativos de areas especificas con los
requerimientos y necesidades de los estudiantes y el desarrollo de la Carrera
en funcién al Plan de Estudios.

Asimismo, se efectuara el seguimiento de los egresados respecto a la insercion
laboral, relacion con la universidad e interés por la formacién permanente, ya
que la experiencia adquirida por los mismos, constituye un componente
importante del ciclo de formacion en tanto se transforma en reflexion y
retroalimentacion de la Carrera.

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

ESTRUCTURA PLAN DE ESTUDIOS

MODULOS Dedicacion CARGA CARGA CARGA
HORARIA HORARIA HORARIA
TEORICA PRACTICA TOTAL

Primer Afio
Modulo Clinica Médica | Anual 492 492
Formacién Practica | Anual 1428

2196
Guardias 768
Curso Complementario:
Busqueda Bibliografica y 1 Semana 20 20
de Informacion Biomédica
l?;;;zg Complementario: 9 Semanas 36 36 72
Total de horas 1° aiio 548 2232 2780
Segundo Ao
Maodulo Clinica Médica |l Anual 492 492
Formacién Practica Il Anual 1068
-Rotacién: Terapia 8 Semanas 240
Intensiva 2196
- Rotacién: Anestesiologia | 4 Semanas 120
Guardias 768
C}JFSO 'C'omplementar:o: 1 Semana 20 20
Bioestadistica |
Curso  Complementario:
Metodologia de laj 1 Semana 20 20
Investigacion |

11
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Curso  Complementario:
Epidemiologia 1 Semana 20 20
Total de horas 2 afo 552 2196 2748
Tercer Ao
Moédulo Clinica Médica 1l Anual 492 492
Formacién Practica lil Anual 828
- Rotacién: Unidad 4 Semanas 120
Coronaria y Cardiologia.
- Rotacién: Diagnéstico _
por imagenes. 4 Semanas 120
- Tres rotaciones
propuestas por el Centro 4 Semanas 360 2196
Formador, autorizadas por
SGCS
Guardias 768
Curso  Complementario:
Bioestadistica TI 1 Semana 20 20
Curso  Complementario: :
Metodologia de la| 1 Semana 20 20
Investigacion [l
Total de horas de 3 afo 532 2196 2728
Cuarto Ano
Médulo Clinica Médica IV Anual 492 492
Formacion Practica IV Anual 1108
-Rotacion: Consultorio | 20 Semanas 200
Externo de Clinica
Médica. 2196
- Rotacion libre 120
Guardias 768
Total de horas 4 afio 492 2196 2688

*Formacién Practica incluye Rotaciones, Guardia y actividad asistencial diaria
en sala de internacion y consultorio.

CARGA HORARIA TEORICA: 2.124
CARGA HORARIA PRACTICA: 8820
CARGA HORARIA TOTAL:  10.944

CONTENIDOS MINIMOS

PRIMER ANO

Modulo Clinica Médica |

12
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Objetivos:

+ [dentificar las funciones e incumbencias del médico Internista.

« Interpretar el concepto de salud enfermedad como un proceso dinamico
en el que interactian junto al ser humano diferentes factores
(socioeconomicos, politicos, culturales etc.).

¢ Redactar la Historia Clinica en los distintos ambitos de la practica e
interpretar la importancia médico-legal.

+ Reconocer los sintomas y signos de enfermedades cardiovasculares,
hematolégicas y las que requieren el ingreso a Terapia Intensiva, el uso
racional de los métodos complementarios para efectuar diagnésticos
correctos y completos y generar estrategias de tratamiento y prevencion

» Adquirir los conocimientos sobre las indicaciones, contraindicaciones y
la interpretacion de los métodos auxiliares de diagnéstico con un empleo
adecuado de los mismos en las distintas patologias de [a Medicina
Interna

« Adquirir conocimientos sobre el manejo de las enfermedades tratadas en
ios Servicios de Guardia y Terapia Intensiva.

» Reconocer la necesidad de interconsulta y la derivacién oportuna del
paciente.

» Desarrollar actitudes terapéuticas y preventivas orientadas al problema
clinico identificado en base a la evidencia.

» Afianzar, profundizar y actualizar los conocimientos sobre las patologias
cardiovasculares y hematologicas prevalentes.

s Realizar valoraciones prequirirgicas y seguimiento de pacientes
quirdrgicos.

* Reconocer el rol del médico clinico en cuidados paliativos.

» Adquirir los conocimientos necesarios para realizar actos médicos de
alta calidad y seguridad y evitar iatrogenias.

Contenidos:

GENERALIDADES EN CLIiNICA MEDICA. HISTORIA CLINICA, EXAMEN

13
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DEL ENFERMO Y METODOS COMPLEMENTARIOS
Concepto de Clinica Médica. Funciones del clinico. Concepto de salud y
enfermedad. El paciente como una entidad biopsicosocial. latrogenia.
Relacién médico-paciente. Relacién del internista con otros Especialistas. Etica
Clinica. Interconsultas.
Evolucién y estructura psicolégica del individuo. Concepto de historia clinica:
Estructura. Historia clinica inicial. Historia clinica de guardia. Historia clinica de
ingreso hospitalaria. Historia clinica de seguimiento orientada al problema
médico planteado. Epicrisis. Examen fisico. Métodos complementarios.
Aspectos médicos clinicos del paciente quirtrgico. Evaluacién perioperatoria.
Riesgo quirdrgico. Manejo operatorio y posoperatorio.
Cuidados Paliativos
Abordaje y examen de la persona sana. Aspectos generales de la prevencion
de enfermedades prevalentes. Estrategias de controles periddicos.
Alimentacion y vida sana. Actividad fisica y deportes. Promocién de la salud.
Metodos Complementarios de Diagndstico en Nefrologia; Neurologia;
Gastroenterologia; Reumatologia; Cardiologia y Aparato Respiratorio

URGENCIAS MEDICAS DE GUARDIA Y TERAPIA INTENSIVA

Definicién, abordaje diagnéstico y terapéutico en: Paro Cardiorrespiratorio en el
nino y en el adulto. Insuficiencia Cardiaca. Crisis hipertensivas. Arritmias.
Edema agudo de pulmén. Tromboembolismo pulmonar agudo. Shock. Asma
bronquial. Enfermedad Pulmonar Obstructiva Cronica. Derrame Pleural.
Neumotérax. Cetoacidosis Diabética. Estado Hiperosmolar no Cetésico.
Hipoglucemia. Colecistitis Aguda. Apendicitis aguda. Pancreatitis aguda.
Hemorragia digestiva. Sindrome ascitico edematoso. Urgencias infectolégicas.
Urgencias endocrinolégicas. Urgencias psiquiatricas. Urgencias ginecoldgicas y
obstétricas. Urgencias en otorminolaringologia. Toxicologia. Traumatismo
craneoencefalico. Accidentes cerebrovasculares. Insuficiencia renal aguda.
Evaluacion y manejo del paciente en coma.
Manejo de drogas hemodinémicas endovenosas.
" HEMATOLOGIA
Hematopoyesis normal. Sintomas y signos. Estudios de laboratorio clinico.
Métodos auxiliares de diagnéstico. Clasificacion de las enfermedades
hematicas. Anemias: metabolismo del hierro. Factores de maduracién. Estudio
de los distintos tipos de anemias. Evaluacion y tratamiento del paciente
anémico. Neutropenias y agranulocitosis. Leucocitosis. Reacciones
leucemoides. Sindrome leucoeritroblastico. Leucemias agudas. Sindromes
mieloproliferativos: policitemias. Leucemia mieloide crénica. Trombocitemia
esencial. Mielofibrosis idiopatica. Sindromes linfoproliferativos cronicos:
Leucemia linfitica crénica. Enfermedades ganglionares: Linfomas.
Gammapatias Monoclonales: Mieloma miiltiple y otros. Enfermedades del
sistema fagocitico. Enfermedades del Bazo: Hipoesplenismo. Esplenomegalia e
hiperesplenismo. Hemostasia: Fisiologia de la hemostasia y métodos de
estudio. Enfermedades de la hemostasia: Plrpuras vasculares. Purpuras
vinculadas a las plaquetas. Enfermedades de la fibrinolisis: Sindromes de
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desfibrinacion. Coagulopatias por consumo. Trombosis y estados de
hipercoagulabilidad. Tratamiento. Anticoagulantes, fibrinoliticos y
antiagregantes. Hemoterapia: Transfusién de hematies, plaquetas vy
granulocitos. Plasmaféresis. Trasplante de médula ésea.

APARATO CARDIOVASCULAR

Sintomas y signos de las enfermedades cardiovasculares. Métodos auxiliares
de diagnostico. Prevencién.

Pericardiopatias: Concepto. Pericarditis Aguda y Cronica. Taponamiento
Cardiaco. Pericarditis Constrictiva.

Endocardiopatias: Valvulopatia Mitral. Valvulopatia adrtica. Valvulopatia
tricuspidea. Valvulas protésicas. Endocarditis infecciosa.

Miocardiopatias: Concepto.  Clasificacion etiologica, fisiopatoldgica.
Miocardiopatia dilatada. Miocardiopatia chagésica crénica. Miocardiopatia
hipertrofica y restrictiva.

Cardiopatia Isquémica: Concepto. Ftiologia. Factores de riesgo.
Fisiopatologia. Clasificaciones. Angor Pectoris. Infarto de Miocardio.

Arritmias: Fisiopatologia. Clasificacién. Diagnéstico. Estudio electrofisioldgico.
Tratamiento. Marcapasos.

Hipertension Arterial: Concepto. Clasificaciones. Fisiopatologia. Estudio de la
Hipertension Arterial. Hipertensiones secundarias. Embarazo e Hipertension
arterial. Tratamiento de la Hipertension Arterial.

Hipertensién Pulmonar: Concepto. Clasificacién. Corazén Pulmonar.
Tromboembolismo pulmonar: diagnostico, tratamiento, prevencion.
Cardiopatias Congénitas del Adulto: Comunicacién interauricular.
Comunicacién Interventricular. Ductus Persistente. Coartacion de Aorta.
Tetralogia de Fallot. Estenosis Valvular pulmonar. Bloqueo auriculoventricular
completo. Complejo de Eisenmenger.

Insuficiencia Cardiaca: Concepto. Fisiopatologia. Clasificacion. Clinica.
Evaluacién de la funcién ventricular. Metodologia a utilizar. Tratamiento.
Shock: Ltiopatogenia. Fisiopatologia. Shock cardiogénico, séptico e
hipovolémico. Conducta terapéutica. Prevencién

Enfermedades Vasculares Periféricas: Aneurismas adrticos. Aneurisma
disecante de aorta. Arteritis. Sindrome de insuficiencia arterial periférica aguda
y cronica. Tromboflebitis y flebotrombosis. Accidente Vascular cerebral:
I[squemia transitoria. Hemorragia cerebral.

Miscelaneas: Tumores cardiacos primarios, benignos y malignos

Metodologia de la Enseiianza:

Desarrollo de clases tedricas con exposiciones dialogadas. Revision de
historias clinicas. Estudio de casos. Actualizacién y discusion de temas con
especialistas.

Modalidad de Evaluacion:

Se realizard a través de examenes escritos bajo diferentes modalidades:
opcién multiple, preguntas a desarrollar y andlisis de casos. Los criterios de
evaluacion son: adquisicion de conocimientos, capacidad de razonamiento, de
analisis y de aplicacion. La aprobacion del médulo es con una nota minima de
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Bibliografia basica/obligatoria

» Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol |
y Il. 252 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2017

» Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y Il. 202 ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

* Rozman Borstnar C, Cardellacha Lépez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol 1 y I1. 182 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2016

« Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital ltalianc de Buenos
Aires: Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Tetrasa S, Zarate M
y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 32 ed. Buenos Aires.
Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional
Publicaciones peridédicas (webgrafia)

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

e JAMA Internal Medicine <http://jamanetwork.com/>

» Annals of Internal Medicine <htpp://www.annals.org/>

» The Lancet <http://ithelancet.com/>

» British Medical Journal <http://www.bmj.com/>

» Revista Medicina Buenos Aires <http://www.medicinabuenosaires.com/>

* American Heart Journal <http://www.ahajournals.org/>

e European Heart Journal <http://www.escardio.org/journals>

« Circulation <http://www.ahajournals.org/journalicirc >

* Revista de la Sociedad Espafiola de Cardiologia
<http://www.revespcardiol.org/>

» Revista de la Sociedad Argentina de Cardiologia
<http:/iwww.sac.org/revista-argentina-de-cardiologia/>

» Revista de la Federacién Argentina de Cardiologia
<http://www.fac.org.ar/1/revista>

s Journal of Critical Care
< hitp://www.journals.elsevier.com /journal-of-critical-care>

» Revista Medicina Intensiva <http://www.medicinaintensiva.org/>

» Archivos de Bronconeumonologia <http://www.archbronconeumonol.org/>

+ Revista Argentina de Radiologia <http://www.rard_org.ar/>

¢ The Journal of Hematology <http://www.thejh.org/>

* Revista de la Sociedad Argentina de Hematologia
<http://www.sah.org.ar/revista/>
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¢ Revista de la Sociedad Espafiola de Cuidados Paliativos
<http://www revista seden.org/>

¢ Acta de Bioethica <http://actabioethica.uchile.cl/>
Libros

* Lovesio C. Medicina Intensiva. 7° ed. Rosario. Argentina. Editorial Corpus.
2017

* Mann DL, Zipes DP, Libby P. Braunwald. Tratado de Cardiologia: Texto de
medicina cardiovascular. 10? ed. Esparia. Editorial Elsevier. 2015

» Sociedad Argentina de Terapia Intensiva. Terapia Intensiva. 52 ed. Buenos
Aires. Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2015

Formacion Practica |

Objetivos:

* Analizar y discutir casos clinicos de la practica ambulatoria y de
internacion.

» Adquirir los conocimientos, destrezas y habilidades para el manejo de
las enfermedades tratadas en la guardia.

* Realizar correctamente la anamnesis y el examen del paciente.

= Confeccionar adecuadamente la historia clinica del paciente.

* Realizar la derivacion oportuna de enfermos que requieran cuidados
intensivos.

» Utilizar racionalmente los métodos complementarios de diagnastico.

» Cultivar la relacion médico paciente desde una concepcion humanista.

Contenidos:

Durante la formacién practica se trabajaran, de manera integrada, contenidos
de historia clinica, examen del enfermo, métodos complementarios, urgencias
médicas, hematologia y aparato cardiovascular. Se abordaran conflictos
bioéticos, la iatrogenia, la comunicacion y los aspectos médico-legales de los
registros médicos. Se iniciara el conocimiento de la organizacién sanitaria. Se
propiciara el trabajo interdisciplinario.

Metodologia de la ensefianza:

Abordaje de casos clinicos: uso de la historia clinica, interpretacion y
jerarquizacion de los sintomas y signos clinicos, hipétesis diagnéstica y
diagnésticos diferenciales, seleccion de los métodos complementarios de
diagnidstico y discusion del caso.

Revistas de salas. Pase de guardia. Talleres de estudios complementarios.
Elaboracion de protocolos. Ateneos anatomoclinicos. Atencién de pacientes
Internados. Atencion en consultorios externos. Guardias. Ateneos de
actualizacion del servicio de Clinica Médica.
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Modalidad de Evaluacién:

Se efectuara una evaluacién continua de las actividades que desarrollan los
estudiantes en diferentes ambitos de la practica y se valorara la capacidad de
agrupacion sindrémica, la capacidad de andlisis de casos clinicos, la utilizacion
de métodos complementarios de diagndstico y la confeccién de historias
clinicas. Se emplearan listas de cotejo o escalas de apreciacion para el
desempefio de los estudiantes. También quedaran registradas las actividades,
incluidos los procedimientos, en el portfolio.

Bibliografia:
Se consultara bibliografia presentada en los diferentes mddulos de acuerdo a la
casuistica que se aborde en los ambitos de practica.

Curso complementario: Bilsqueda Bibliografica y de Informacién
Biomédica

Fundamentacion:

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, econdémica y cultural son, en parte, determinantes de proceso de toma
de decisiones.

La situacion es mas compleja aln si fenemos 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 busqueda definida.

Objetivos:
¢ Conocer la magnitud de la informacion publzcada sus ventajas y
desventajas.
* Adquirir destrezas en la buisqueda de informacion en diferentes bases de
datos biomédicas.
o Seleccionar una estrategia de busqueda de acuerdo al problema
planteado.

Contenidos:

Unidad 1:

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

Unidad 2:

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

Unidad 3:
Guias de Practica Clinica. Bisqueda en Clearinhouse, NICE y SIGN
Boletines de informacidn terapéutica.

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

Unidad 4:

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

Citas bibliograficas a partir de las normas Vancouver.

Metodologia de Enseiianza:

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

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

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

Modalidad de Evaluacion: '

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

Bibliografia:

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

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

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

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

» DiCenso, A; Bayley, L; Haynes, R B. “Acccessing pre-appraised
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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. “Revisién sisfematica y
metanalisis (I): concepfos basicos”. Evid Pediatr. 3: 107.2007.

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

* Martin Muiioz, P; Ruiz Canela, J. “Guias de practica clinica ():
conceptos basicos”. Evid Pediatr.; 4: 61. 2008.

* MecAlister, FA; Graham, L; Karr, G W, Laupacis, A. “Evidence-Based
Medicine and the Practicing Clinician® J Gen Intern Med. April; 14(4):
236-242. 1999.

* Rada, G; Letelier, LM. ;Podemos mantenernos actualizados en
medicina en el siglo XXI: Revista Méd Chile. 137; 701-708. 2009,

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

Curso complementario: Inglés

Fundamentacion:

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

El alumno es el centro del proceso ensefianza y aprendizaje en ese sentido,
sus necesidades e intereses, se transforman en un eje importante para la
definicién del método de trabajo, la estructuracion de contenidos, la seleccién
de destrezas y la organizacion de materiales.

Objetivos generales:
» Desarrollar competencia lectora en inglés cientifico-técnico.
* Reconocer el manejo de una lengua extranjera como instrumento de
comunicacion e informacion.
s Aplicar principios de aprendizaje independiente, en el desarrollo de
competencia lectora, de manera que reconozca los beneficios de asumir
esta actitud.

Objetivos especificos:

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

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

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

+ Comprender las relaciones existentes entre la lengua materna y la
extranjera.
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Contenidos:
Unidad |

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

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

Unidad il

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 contindo. Pasado simple de
verbos regulares e irregulares. Pronombres relativos. Nexos légicos. Presente
perfecto. Pasado perfecto.

Unidad V
Verbos defectivos. Voz pasiva |. Voz pasiva !l. Voz pasiva Ill. Potencial simple.
QOraciones condicionales.

Metodologia de ensefanza:

Las actividades se desarrollan de manera expositiva en parte tedrica
gramatical, seguida de la parte practica que consiste en la participacion activa
de los alumnos en la traduccion de textos. Los temas se presentan en forma
gradual, revisando permaneniemente lo ensefado y atendiendo a las
expresiones idiomaticas. Se realizaran diferentes actividades tales como:
ejercicios de multiple eleccion, formacion de palabras, textos para completar
con sustantivos © preposiciones para presentar el vocabulario basico
relacionado con cada tema. El material especifico de traduccion esta extraido
de libros y revistas cientificas de actualidad, en el area 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 del proceso de aprendizaje.

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

Todas las evaluaciones son escritas ¢ 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 de su area especifica de formacién, pueden acreditar dicho
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conocimiento a través de un examen libre de traduccion gue se recepta en la

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

sl Facutad oe [ %
» Ciancias Médicas

Bibliografia Obligatoria:

» Martinez, Zulema; Orta, Marta Beatriz; Orzabal, Lilian; Sandrin,
Maria Eugenia. “Manual de cétedra” 1° Edicién 1999: 2° Edicion 2009.
Cordoba. Argentina. Editorial Comunicarte.

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

Bibliografia de referencia:

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

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

¢ Collins, Peter; Carmella Hollo. “English Grammar: An Introduction”.
Houndmiills: Palgrave, 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. Pag 343-55.2006.
http://Andromeda.Rutgers.Edu/Jlynch/Writing/ 2009.

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

» Lobeck, A. “Discovering English Grammar”. New York: Oxford Up, 2000.

» Lynch, Jack. 2008. “Guide To Grammar And Style”.

* Navarro, Fernando. 1997 “Manual De Bibliografla Espafiola De
Traduccién e Inferpretacion” Alicante. Espafia. Universidad De Alicante,

* Nelson, Gerald. “English: An Essential Grammar’. (Essential
Grammars). London. Routledge, 2001.

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

¢ Raymond, Murphy; Garcia Clemente, Fernando. “Essential Grammar
in Use” (edicién en espafiol). 3° Edicion. Oxford University Press. 2008.

» Real Academia Espafiola y la Asociaciéon de Academias de la Lengua
Espafiola. Nueva gramatica de la lengua espariola, 2009.

Base de Datos:

» AAP. American association of Periodontology
<http://www.perio.org/>

22






SG|....
C s de Graduatios

&1 Clencsis de L Sahgd

o , Live
Umiversigeg r R o

Maseaal 5
e Cordaiza oY [

2019 - "Afio de la Expotftacion”

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

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

e ACOEM. The American College of Occupational and

Environmental Medicine <http://www.acoem.org/>

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

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

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

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

BioMed Central Update, Head & Face Medicine <http://www.head-

face-med.com/>

* CDC. Centers for Disease Control and Prevention
<http:/fwww._cdc.gov/>

» Enc. of Behavioral Modification 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 <hitp://www.dailynewscentral.com/>

» [nfoRadiology. <http://www.radiologyinfo.org/>

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

» Jennifer B. Marks. Diabetes Research Institute, Division of
Endocrinology,  University of Miami, Aprii 6 2010
<http://www.diabetesresearch.org/>

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

» Journal WATCH. Specialties. Women's health. <hftp://womens-
health.jwatch.org>
Mayo Clinic <http://www.mayoclinic.com/>
MedicineNet.com
<htip:/imww.medicinenet.com/script/main/hp.asp>

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

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

* Medpage Today hitp://www.medpagetoday.com

* MedpageToday.Guide-to-Biostatistics.
<http://imww.medpagetoday.com/lib/content/Medpage-Guide-to-

Biostatistics.pdf>

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

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

+ Obstetrics and Gynecology. ' _
<http:/fjournals.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/>

13 Clancias Médicas
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* Renalinfo.com. Baxter international Inc.
<http.//www.renalinfo.com/>

* Science Daily: Health and Medicine News
<http://www.sciencedaily.comlnews/heaith_medicine/>

» Special English. Medicine Book 3. Collier-Macmillian

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

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

+ The New England Journal of Medicine <http:/www.nejm.org/>
The New York Times. Health Guide.
<http://health.nytimes.com/health/guides/index.htmi>

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

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

» World Health Organization <http:/Awww.who.int/en/>

SEGUNDO ANO

Moédulo Clinica Médica ll

Objetivos:

e Actualizar los conocimientos sobre las patologias digestivas, del
metabolismo y nutricién y reumaticas prevalentes.

» Realizar la valoracién del estado nutricional de pacientes ambulatorios e
internados.

= Identificar las variaciones en el estado nutricional como factor de riesgo
para distintas afecciones.

» Reconocer los sintomas, signos y sindromes de las afecciones del
aparato digestivo, del metabolismo y nutricién, y reumaticas, realizar el
correcto y completo examen clinico, empleando adecuadamente los
metodos complementarios para efectuar un diagnéstico.

* Implementar actitudes terapéuticas y preventivas orientadas al problema
clinico planteado.

Contenidos:

APARATO DIGESTIVO

Aproximacion al paciente con patologia del aparato digestivo. Anamnesis,
examen fisico y métodos diagnésticos. Sintomas y signos de las enfermedades
digestivas. Métodos de estudios complementarios.

Patologia Faringo-Esofagica: Disfagia. Refiujo gastroesofagico. Esofagitis.
Espasmo esofagico difuso. Anillos esofigicos. Acalasia. Eséfago en Ia
esclerodermia. Estenosis Esofagica. Ruptura. Sindrome de Mallory Weis.
Diverticulos. Cancer de esofago.
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Patologia Gastroduodenal: Exploracién funcional de estdmago. Estudio de la
secrecion gastrica.
Gastritis aguda y crénica.
Enfermedad Ulceropéptica. Sindrome de Zollinger Ellison.
Sindrome de eséfago operado.
Tumores benignos y malignos del estomago.
Patologia de Intestino delgado y del colon: Estudio de la absorcion intestinal.

Trastornos de la motilidad intestinal: constipacion. Sindrome de Intestino
irritable.

Diverticulosis y diverticulitis.

Megacolon. Colitis pseudomembranosa.

Enfermedad inflamatoria intestinal: enterocolitis granulomatosa. Colitis
ulcerosa.

Diarreas agudas y crénicas.

Sindrome de malabsorcion.

Sindromes de isquemia intestinal.

Tumores benignos y malignos del intestino delgado.

Poliposis intestinal.

Neoplasias colo-rectales.

Enfermedades del pancreas: pancreatitis aguda y cronica.

Tumores del pancreas. Cancer de pancreas.

Abdomen agudo: peritonitis.

Enfermedades del higado y vias biliares: Exploracion funcional hepatica.
Sindrome ictérico.

Enfermedades inflamatorias del higado: Hepatopatia alcohélica y hepatitis por
drogas y otros toxicos.

Hepatitis virica. Hepatitis crénica.

Cirrosis hepética. Hemocromatosis. Enfermedad de Wilson. Amiloidosis. Otras
cirrosis metabdlicas.

Hipertension portal.

Insuficiencia hepatica aguda. Encefalopatia hepatica.

Hemorragia digestiva.

Litiasis biliar. Colecistitis aguda y crénica. Sindrome post-colecistectomia.
Neoplasias de las vias biliares.

Colestasis cronica. Colestasis recurrente benigna. Cirrosis biliar primaria.
Colangitis esclerosante primaria.

Enfermedades vasculares: higado cardiaco. Higado de shock. Sindrome de
Budd Chiari. Obstruccion de la vena cava inferior.

Tumores hepaticos benignos y malignos. Trasplante hepatico.

METABOLISMO Y NUTRICION

Metabolismo de los Hidratos de Carbono; Diabetes Mellitus.
Hipoglucemias.

Metabolismo de los Lipidos: Dislipemias.

Tesaurismosis

Metabolismo de los Prétidos: Hipoproteinemias. Hiperproteinemias.
Porfirias.

Nutricion: Balances metabdlicos. Requerimientos dietéticos.
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Vitaminas: Carencias y excesos. Vitaminoterapia.
Obesidad. Adelgazamiento y desnutricién.
Nutricion enteral y parenteral.

REUMATOLOGIA

Sintomas y signos. Estudios de laboratorio clinico y especializado. Métodos
auxiliares de diagnéstico. Enfermedades reumaticas. Clasificacion.
Osteoartrosis. Artritis Reumnatoidea. Fiebre Reumatica.

Espondiloartropatias. Espondilitis anquilosante. Artritis psoriasica.

Enfermedad de Reiter. Artritis de Behcet y otras.

Artritis  por microcristales. Gota y ofras. Artritis asociadas a otras
enfermedades.Artritis y espondilitis infecciosas.

Reumatismos no articulares. Fibrositis. Bursitis. Tendinitis y otras. Colagenosis
hereditarias.

Enfermedades inflamatorias generalizadas de etiologia desconocida. Lupus
eritematoso sistémico.

Dermatopolimiositis

Esclerosis Sistémica difusa. Enfermedad mixta del colageno.

Vasculitis: Poliarteritis nodosa. Poliangeitis con granulomatosis. Arteritis de
células gigantes. Arteritis de Takayasu. Arteritis por hipersensibilidad.

Sindrome de Sjégren.

Enfermedades 6seas: osteoporosis y osteomalacia. Enfermedad de Paget.

Metodologia de la Enseiianza:
Desarrollo de clases tedricas con exposiciones dialogadas. Revision de
historias clinicas.

Estudio de casos. Actualizacion y discusion de temas con especialistas.

Modalidad de Evaluacién:

Se realizara a través de examenes escritos bajo diferentes modalidades:
opcion multiple, preguntas a desarrollar y analisis de casos. Los criterios de
evaluacién son: adquisicion de contenidos, capacidad de razonamiento,
analisis y aplicacion. La aprobacién del médulo es con nota minima de 7 en
una escalade 1a 10.

Bibliografia basica/obligatoria

* Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol |
y [l. 252 ed. Espafa. Editorial Elsevier. 2017 ’

e Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y Il. 20? ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

*» Rozman Borstnar C, Cardellacha Lépez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol | y II. 182 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2016

» Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital ltaliano de Buenos
Aires: Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Terrasa S, Zarate M
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y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 32 ed. Buenos Aires.
Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional

Publicaciones periédicas

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

¢ JAMA Internal Medicine <http://jamanetwork.com/>

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

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

» British Medical Journal <http://www.bmj.com/>

* Revista de la Sociedad Espafiola de Enfermedades Digestivas
<http:/Amww.reed.es/>

» Gastroenterology <http://www.gastrojournal.org/>

» Gut <http://gut.bmj.com/>

* Hepatology <http://iwww.aasld.org/publications/hepatology-0/>

* Journal of Hepatology <http://www.journal-of-hepatology.eu/>

* Diabetes Care <htip://care.diabetesjournals.org/>

» Revistas de Federacion Argentina de Diabetes
<http://www.fad.org.ar/revistas/>

+ Revista de la Sociedad Argentina de Diabetes
<http:/iwww.ppcm.com.ar/index.php/diabetes

» Revista Argentina de Endocrinologia y Metabolismo
<http://www.raem.org.ar/>

» Revista Endocrinologia y Nutricion <http://iwww.elsevier.es/

» Revista de la Sociedad Argentina de Nutricién
<http://www.revistasan.org.ar/>

e Artritis Care & Research
<http://www.rheumatology.org/Learning-Center/Publications-
Communications/>

» The Journal of Rheumatology <http://www.jrheum.org/>

» Revista Reumatologia Clinica de la Sociedad Espafiola de Reumatologia
<http://iwww.reumatologiaclinica.org/>

Formacion Practica ll

Objetivos:
» Realizar la evaluacién del estado nutricional comeo parte del abordaje
integral del paciente.
« Interpretar las manifestaciones clinicas de las afecciones digestivas, del
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metabolismo y nutricidn, y reumatoldgicas, orientando los procesos
diagnosticos, terapéuticos y preventivos para cada problema analizado.

* Realizar el examen osteomioarticular.

» Analizar y discutir casos clinicos de Ia practica ambulatoria y de
internacion.

» Cultivar la relacion médico paciente desde una concepcion humanista.

Contenidos:

Durante la formacion practica se trabajaran, de manera integrada, contenidos
relacionados con el aparato digestivo, metabolismo y nutricién y reumatologia.
Se abordaran conflictos bioéticos, la iatrogenia, la comunicacion y los aspectos
meédico-legales de los registros médicos.

Metodologia de la Ensefianza:

Abordaje de casos clinicos: uso de la historia clinica; interpretacion y
jerarquizacién de los signos clinicos; seleccién de los métodos
complementarios de diagndstico y discusion del caso.

Revistas de salas. Pase de guardia. Talleres sobre estudios complementarios.
Elaboracion de protocolos. Ateneos anatomoclinicos. Atencion de pacientes
internados. Atencién de consultorios externos. Guardias. Ateneos de médicos
del servicio de Clinica Médica. Rotaciones.

Modalidad de Evaluacion:
Se efectuara una evaluacién continua de las actividades y se valorard la

capacidad de diagnéstico, formulacion de hipdtesis e interpretacién de estudios
complementarios.

Bibliografia:
Se consultara bibliografia presentada en los diferentes modulos de acuerdo a Ia
casuistica que se aborde en los ambitos de practica.

ROTACION; TERAPIA INTENSIVA

Objetivos:
* Reconocer los signos y sintomas de un paciente critico e identificar los
criterios de gravedad.
* Desarrollar habilidades para el manejo del paciente critico y la toma de
decisiones.
¢ Efectuar maniobras de reanimacion cardiovascular.
 Realizar punciones, intubaci6n orotraqueal y colocacion de catéteres.

Contenidos:
Sepsis. Distrés respiratorio. Shock. ~Infecciones graves. Politraumatismo.
Trabajo en equipo. Bioética.

Metodologia de la Enseifanza:
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Revista de sala. Pase de guardias. Asistencia de pacientes. Ateneos
bibliograficos. Discusion de casos.

Modalidad de Evaluacion:

Se efectuan dos evaluaciones: una evaluacion de seguimiento del desempefio
del alumno teniendo en cuenta razonamiento clinico, predisposicién, actitud y
puntualidad; y una evaluacion tedrica.

Bibliografia basica/obligatoria

s Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol ]
y Il. 252 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2017

e Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y Il. 20 ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

» Rozman Borstnar C, Cardellacha Lépez F. Farreras Rozman. Medicina
fnterna. Vol [ y Il. 18? ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional

Publicaciones periddicas

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

e JAMA Internal Medicine <http:/ffamanetwork.com/>

« Annals of Internal Medicine <htpp://www.annals.org/>

« The Lancet <http://thelancet.com/>

» British Medical Journal <http://www.bmj.com/>

e Journal of Critical Care < hitp://www.journals.elsevier.com /fjournal-of-
critical-care>

» Revista Medicina Intensiva <http://www.medicinaintensiva.org/>

Libros

¢ Lovesio C. Medicina Intensiva. 7° ed. Rosario. Argentina. Editorial Corpus.

- 2017

» Sociedad Argentina de Terapia Intensiva. Terapia Intensiva. 5% ed. Buenos
Aires. Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2015

ROTACION: ANESTESIOLOGIA
Objetivos:

¢ Realizar intubaciones programadas.

» lIdentificar los procedimientos de manejo de via central, de punciones
raquideas, de drogas anestésicas, cardiovascular y de mantenimiento de
medio interno del paciente.
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» Considerar el periodo de recuperacion posquirdrgico '

e Demostrar conocimientos sobre la valoracién prequirargica y la visita
preanestésica.

* Realizar la consulta oportuna con el Especialista para el manejo del
dolor crénico refractario.

Contenidos:
Manejo de via aérea en anestesia. Tipos de anestesia y utilizacion de drogas.
Expansores plasmaticos. Soporte transfusional.

Metodologia de la Ensefianza:

Observacion y realizacion de procedimientos que se efectiian antes y durante
la anestesia del paciente. Observacion de la recuperacion del paciente
postquirlirgico inmediato. Practicas en quiréfanos con la supervision del
docente.

Modalidad de Evaluacion:

Se efectlan dos evaluaciones.

Evaluacion de seguimiento de las actividades efectuadas por el estudiante. Se
valorara el desempefio del especializando en cuanto a la realizacion de
procedimientos anestésicos, predisposicion, compromiso con la tarea y actitud
ante la situacion. Evaluacién tedrica sobre los contenidos de la rotacidn.

Bibliografia basica/obligatoria

» Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol .
252 ed. Espaiia. Editorial Elsevier. 2017

+ Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol . 202 ed. México. McGraw-Hill
Interamericana Editores, $.A. de C.V. 2018

¢« Rozman Borstnar C, Cardellacha Lopez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol I. 182 ed. Espafia. Editorial Elsevier, 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional

Publicaciones periddicas

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

¢ JAMA Internal Medicine <http://jamanetwork.com/>

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

s The Lancet <http:/fthelancet.com/>

s British Medical Journal <http://www.bmj.com/>

» Journal of Critical Care < hitp:/fwww.journals.elsevier.com fjournal-of-
critical-care>

* Revista Medicina Intensiva <hitp:/iwww.medicinaintensiva.org/>
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* Revista Espafiola de Anestesiologia y Reanimacién
<http:/iwww.elsevier.es/>
» Revista Argentina de Anestesiologia
<http://www.joumais.eisevier.comlrevista—argentina-de—anestesiologia/>

Libros

* Lovesio C. Medicina Intensiva. 7° ed. Rosario. Argentina. Editorial Corpus.
2017

» Sociedad Argentina de Terapia Intensiva. Terapia Intensiva. 52 ed. Buenos
Aires. Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2015

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
gue da las técnicas estadisticas para poder interpretar los datos. Asi los
profesionales de la salud deben asumir el conocimiento de la estadistica como
instrumento bésico que le permita adquirir competencias minimas y necesarias
para poder analizar de forma critica [a informacién estadistica, asi como
realizar e interpretar andlisis estadisticos en diferentes estudios de
investigacién

Objetivos:
e Reconocer a la Estadistica como un instrumento para su actividad
profesional.

» Conocer el alcance del Método Estadistico como recurso para poder
trazar adecuadas estrategias de investigacion en el area de la salud.

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

Contenidos:

Introduccién: ;Qué es la Estadistica? Su aplicacién al campo de la Salud.
Definicion de terminologia basica de Bioestadistica. Variabilidad Biolégica.
Elementos de demografia: Poblacion, tipos, caracteres y piramides
poblacionales.

Identificacion de variables: mensurables y categéricas.

Andlisis descriptivo de las variables: Medidas descriptivas; estadisticas de
tendencia central: la media, la mediana, el modo. Medidas de variabilidad o
dispersion: desviacion media, error estandar. Coeficiente de variacion;
asimetria y apuntamiento. Medidas descriptivas de variables categoricas.
Representaciones gréficas: Graficos para variables mensurables y categéricas:
ejemplificaciones practicas de representaciones estadisticas en salud.
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Metodologia de ensefanza:

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

Modalidad de evaluacion:

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

Bibliografia:
» Bradford Hill A. “Texto bésico de estadistica médica”. E| Ateneo,
Buenos Aires. Argentina. 1980.
» Dawson Saunders, B; Trapp, R G. ‘“Bicestadistica Médica”. Ed. El
Manual Moderno. México. 1997.
« Juez Martel, P; Diez Vegas, F. “Probabilidad y Estadistica en Medicina”.
Ed. Diaz de Santos. Espafia.1997.
* Norman, G R, Streiner, D L. “Bioestadistica”. Mosbyl Doyma Libros.
Madrid. 1996.
* Pefa, D. “Fundamentos de Estadistica”. Manuales en Ciencias Sociales.
Ed. Alianza. Madrid. 2001. '
+ Fundamentos de Bioestadistica 2da edcion de Marcelo Pagano y
Kimberlee Gauvreau Editoril Thomson. 2001
Curso complementario: Metodologia de la Investigacién |

Fundamentacion:

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

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

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

Las actividades practicas tienden a demostrar que la investigacién no es
patrimonio exclusivo del [aboratorio, sino que es posible de ser realizada en un
servicio hospitalario, en un dispensario 0 en un consultorio, a sola condicion de
respetar normas que hacen mas ordenado y fructifero el trabajo y a la vez
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pueden contribuir a evadlr el tedio de la rutina y a desarrollar el espiritu critico y
mantener la actualizacion adecuada de los conocimientos.

Objetivos:

» ldentificar y caracterizar las etapas del método cientifico.

» Valorar su aplicacién tanto en el campo de la investigacién basica o
clinica como en la actividad practica asistencial.

» Describir la estructura de un trabajo cientifico.

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

« [Interpretar el concepto de probabilidad.

» Identificar las fuentes bibliograficas mas usuales y accesibles.

Contenidos:

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

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

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

Trabajo Cientifico: Los trabajos cientificos y la estructura tipica de acuerdo a
normas internacionales. Andlisis critico de: comunicaciones (orales, posters)
trabajos cientificos completos, trabajos de casuistica, puestas al dia.
Introduccion a la Bioestadistica: El concepto de bioestadistica. Criterios de
normalidad usados en medicina. Técnicas de muestreo. Caracteristicas de una
muestra. Medidas de posicion y de dispersion. Concepto de probabilidad.

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

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

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

Blbllograﬂa
Alvarez-Gayou Jurgenson, J. L.. Cémo hacer investigacién cualitativa.
2007
+ Bernal, C. A. Metodologia de Ia investigacién. Editorial Pearson.
Educacién. Segunda Edicién. México. D. F. pp. 51-69. 2006
- Bernabeu-Wittel M, Alonso-Coello P, Rico-Blazquez M, Rotaeche del
Campo R, Sanchez Goémez S, Casariego Vales E. Desarrollo de guias
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de practica clinica en pacientes con comorbilidad y pluripatologia. Aten
Primaria. 46(7):385-92, 2014. Texto completo

« Demirdjian G, Rodriguez S, Vassallo JC, Irazola V, Rodriguez  J.
Capacitacién 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 Investigacion. Universidad
Complutense de Madrid. Sitio en Internet
www.ucm.es/BUCM/psi/quia_red inve.htm.

* Dominguez Granda, Julio Benjamin “Manual de Metodologia de Ia
Investigacién cientifica” Tercera Edicién. Universidad Catdlica Los
Angeles, Chimbote. Per(, 2015

 Guia para wuso de vcitas y bibliografia. http:/iwww. fcom-
udep.net/textos/titulacion/Guia_citasbiblio.pdf

* Hernandez Sampieri, R.; Femandez Collado, C.; Baptista Lucio, P.
Metodologia de la investigaciéon. IV Ed. México: Mc. Graw Hill
Interamericana de México, 2006.

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

. Laporte, Joan-Ramon. Principios basicos de investigacion clinica.
url:http://www.icf.uab.es/llibre/llibre.htm

+ National Institute for Health and Clinical Excellence (NICE). Developing
NICE guidelines: the manual [Internet]. London: NICE; Disponible
en: hitps://www.nice.org.uk/process/pmg20/chapter/introduction-and-
overview[acceso 27/9/2016

+ Sampieri RH, Collado CF,Batista MA. “Metodologia de la Investigacion”
(5ta Ed) Ed. Mac Graw Hill. México.2010

« Scottish Intercollegiate Guidelines Network (SIGN 50). A guideline
developer's handbook. Edinburgh: Scottish Intercolegiate Gidelines
Network (SIGN); 2015. Texto completo

Curso complementario: Epidemiologia

Fundamentacion:

El abordaje del area de la salud por su complejidad, presenta dificultades que
escapan al sector y requieren un enfoque totalizador que permita analizar el
proceso salud-enfermedad ya sea a nivel local o regional, como emergente de
una situacion socicecondmica y cultural.

La epidemiologia es la disciplina que aporta los instrumentos necesarios para
lograr una aproximacion a la realidad y proponer la respuesta acorde a las
necesidades que surgen de los estudios especificos.

Estos conocimientos basicos posibilitan el acceso a determinada metodologia
de analisis de informacion y la incorporacion de técnicas y herramientas para
lograr un desempefio técnico y cientifico cualificado.
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Objetivos:

*+ Conocer la metodologia epidemiolégica y su aplicacion en el campo de
la salud para describir y analizar el proceso salud — enfermedad en la
comunidad e investigar sus factores determinantes con criterio biologico,
ecolégico y socio cultural.

+ Bvaluar las observaciones y datos para colaborar en la planificacion de
servicios de salud y en la implementacién de programas preventivos
adecuados.

* Reconocer Ia utilidad de la epidemiologia en el campo de la salud.

Contenidos:

Epidemiologia. Definiciones. Objeto de estudio. Aspectos histéricos y
evolucion. Usos de la epidemiclogia. Los determinantes del proceso salud-
enfermedad. Componentes de la historia natural de la enfermedad y de las
estrategias de intervencién y prevencién de las enfermedades.

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

Cuantificaciéon de los problemas de salud. Medicién en epidemiologia.
Fuentes de datos. Indicadores epidemioldgicos: frecuencias absolutas y
relativas. Razones, proporciones y tasas (generales, especificas,
estandarizaciéon por los métodos directo e indirecto). Prevalencia e incidencia.
Incidencia acumulada. Tasa de incidencia. Relacion entre incidencia y
prevalencia. Indicadores de mortalidad y morbilidad.

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

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, blisqueda y recoleccién
de datos. Andlisis e interpretacién de la informacién. Estudio de brote.

Metodologia de enseianza:
» La metodologia de la clase serd expositiva con analisis de casos
epidemioldgicos y se incluiran trabajos practicos grupales relativos a las
especialidades.

Metodologia de Ia Evaluacion:

» Evaluacion de proceso a través de Ia resolucion de casos y evaluacion
final escrita.
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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 maternoinfantil”. Serie Paltex N°7. 2° edicién. OPS. 1999.

+ Gordis, L. “Epidemiologia”. 3° edicién. Editor: Elsevier Espafia, S.A.
2005.

* Hernandez Aguado, L. “Manual de Epidemiologia y Salud Ptblica”.
Editorial Médica Panamericana. Buenos Aires, Madrid. 2005,

* Ruiz Morales, A; Morillo Zarate, L. E. “Epidemiologia Clinica:
investigacion clinica aplicada”. Editorial Médica Panamericana. Bogota-
Colombia. 2004,

+ Schoenbach, VJ. “Comprendiendo Ilos fundamenfos de Ia
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 Direccion de Estadistica e Informacion de
Salud, del Ministerio de Salud de la Nacién. Publicaciones periédicas.

Bases de datos:
http://www.deis.gob.ar
http://www.who.int/research/es/
http://www.new_paho.org/arg/index.php

TERCER ANO

Modulo Clinica Médica Il

Objetivos:

e Recordar las funciones renales, endocrinas, del metabolismo
hidroelectrolitico y del sistema defensivo e interpretar su alteracién
durante la enfermedad.

» Reconocer las manifestaciones clinicas de los trastornos prevalentes
renoureterales, del metabolismo hidroelectrolitico, endécrinos e
infecciosos.

Abordar las afecciones del paciente de manera interdisciplinaria.
Reconocer las bases etiofisiopatogénicas de las infecciones.

Realizar el uso apropiado de las medidas terapéuticas y preventivas.
Reconocer las afecciones endocrinolégicas prevalentes e identificar las
medidas de tratamiento y de prevencion orientadas a los problemas
analizados.

Contenidos: i
RINON, VIAS URINARIAS Y METABOLISMO HIDROELECTROLITICO
Estructura y funcion renal. Sintomas y signos de las enfermedades
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nefrolégicas (renales y de vias urinarias). Métodos de estudio: evaluacion de la
funcion renal. Estudios por imagenes: radiograficos, tomograficos, ecograficos,
radioisotdpicos, angiogréficos. Biopsia renal.

Embarazo y Rifién: Modificaciones estructurales y funcionales. Embarazo y
enfermedad renal pre-existente. ,

Enfermedades glomerulares: Patogenia de las enfermedades glomerulares
inmunolégicas. Glomerulonefritis aguda, rapidamente progresiva, de curso
recurrente o crénica.

Nefropatias glomerulares secundarias: Lupus eritematoso diseminado.
Schoenlein Henoch, Goodpasture. Por vasculitis. Mieloma muiltiple. Amiloidosis
renal. Endocarditis infecciosa.

Sindrome Nefrético. Sindrome Nefritico.

Enfermedad del tubulo-intersticiales no infecciosas: Nefritis intersticial.
Tubulopatias.

Nefropatia toxica: por drogas, por contraste yodado y otros.

Desordenes familiares y malformaciones congénitas: Enfermedades quisticas.
Infecciones del tracto urinario: Pielonefritis agudas y crénicas. Necrosis papilar.
Cistitis. Uretritis. Absceso perinefritico. Bacteriuria asintomatica. Tuberculosis
renal.

Urolitiasis: Litiasis calcica. Litiasis de acido arico. Cistinuria. Otras causas.
Nefropatia obstructiva

Nefropatia Diabética.

Tumores renales y de las vias urinarias: Benignos y malignos. Cancer de
vejiga.

Enfermedades de la prostata. Cancer de prostata.

Hematurias: Causas mas frecuentes. Evaluacion

Insuficiencia renal aguda: Pre renal. Renal. Post renal.

Insuficiencia renal crénica: Didlisis. Trasplante renal.

ENFERMEDADES INFECCIOSAS

Generalidades y clasificacion de los agentes infecciosos. Sintomas y signos en
las enfermedades infecciosas. Métodos de estudios complementarios.

Bases de Ila terapéutica antiinfecciosa: Antibioticoterapia. Antiviricos y
antifungicos. Vacunas. Sueros heterdlogos y homoélogos. Quimioprofilaxis.
Infecciones por Cocos Gram Positivos: Estafilococos. Estreptococos.
Tratamiento de eleccion.

Infecciones por Bacilos Entéricos Gram Negafivos: Fiebre tifoidea vy
paratifoidea. Tratamiento de eleccion.

infecciones por Pseudomonas: Tratamiento de eleccion.

Infecciones por microorganismos anaerobios: Tétanos. Botulismo. Gangrena
Gaseosa. Tratamiento de eleccion.

Infecciones por gérmenes oportunistas: Tratamiento antibidtico de pacientes
inmunosuprimidos. SIDA.

Brucelosis aguda y crénica: Tratamiento actual.

Toxoplasmosis.

Infecciones de Transmision Sexual

Fiebre hemorragica Argentina.

Gripe. Mononucleosis infecciosa. Infecciones por citomegalovirus. Herpes
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Zoster.
Infecciones Intrahospitalarias.
Fiebre de origen desconocido: Sindrome febril prolongado.
Enfermedades por protozoos: Entamoeba. Naegeria. Giardia. Trichomonas.
Leishmanias. Tripanosomas. Balantidium. Plasmodium
Toxoplasma.
Pneumocystis y ofros.
Enfermedades por Helmintos: Schistosoma. Fasciola. Tenias. Cisticerco.
Equinococo. Hymenolepis.
Enfermedades por Nematodes: Trichinella trichuris. Estrongyloides.
Ancylostoma. Necator. Enterobius vermicularis. Ascaris. Onchocerca y otros
Enfermedades producidas por hongos: histoplasmosis y otras micosis
profundas. Aspergilosis, mucormicosis, candidiasis y criptococosis.

ENDOCRINOLOGIA

Fisiologia del sistema enddcrino. Exploracién funcional. Otros métodos
auxiliares de diagnéstico.

Eje hipotalamo-hipofisiario: Hipodfisis anterior: Sindromes de hipofuncion.
Tumores hipofisiarios y Sindromes de hiperfuncion.

Neurohipéfisis: Diabetes insipida.

Glandula Pineal: Fisiologia-Patologias.

Glandula Tiroides: Bocio y nédulos tiroideos. Tiroiditis.

Sindromes de hiperfuncién tircidea.

Sindromes de hipofuncion tiroidea.

Cancer de tiroides.

Glandula Paratiroides: Metabolismo fosfocalcico.  Hipoparatiroidismo.
Hiperparatiroidismo.

Glandula suprarrenal: Hipofuncioén de la corteza suprarrenal.

Hiperfuncion de la corteza suprarrenal.

Hiperfuncién de la médula suprarrenal.

Indicaciones y supresion de corticoterapia en Medicina Interna.

Enfermedades de células APUD. Sindrome carcinoide.

Ovario: Alteraciones de la pubertad y la menopausia. Anomalias mamarias.
Hipertricosis. Hirsutismo y virilizacion.

Testiculo: Alteraciones de la pubertad masculina. Andropausia. Impotencia.
Esterilidad. Ginecomastia.

Tumores enddcrinos multiples hereditarios.

Metodologia de la Ensefianza:

Desarrollo de clases tedricas con exposiciones dialogadas. Revision de
historias clinicas.

Estudio de casos. Actualizacidn y discusion de temas con especialistas.

Modalidad de Evaluacién:

Se realizara a través de examenes escritos bajo diferentes modalidades:
opcion miltiple, preguntas a desarrollar y analisis de casos. lLos criterios de
evaluacién son. adquisicion de contenidos, capacidad de razonamiento, de
analisis y de aplicacién. La aprobacion del médulo es con una nota minima de
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Bibliografia basica/obligatoria

» Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Intema. Vol |
y Il. 25 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2017

» Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y I1. 20 ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

* Rozman Borstnar C, Cardellacha Lépez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol | y II. 182 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2016

» Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital ltaliano de Buenos
Aires: Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Terrasa S, Zarate M
y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 32 ed. Buenos Aires.
Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional
Publicaciones periddicas

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

* JAMA Internal Medicine <http://jamanetwork.com/>

* Annals of Internal Medicine <htpp://iwww.annals.org/>

« The Lancet <http:/fthelancet.com/>

« British Medical Journal <http://www.bmj.com/>

» Revista de la Sociedad Espafiola de Nefrologia
<http://www.nefrologia.com/>

» Journal of the American Society of Nephrology <http:/fjasn.asnjournals.org/>

¢ Kidney International <http://www kidney-international.org/>

* Revista Argentina de Endocrinologia y Metabolismo
<http:/www.raem.org.ar/>

¢ Revista Endocrinologia y Nutricién <http://www.elsevier.es/

» Revista Enfermedades Infecciosas y Microbiologia Clinica
<http://www.elsevier.es/

» Sociedad Argentina de Infectologfa <http://www.sadi.org.ar/publicaciones/>

* American infectology Journal <http://thescipub.com/journals/ajid/>

» International Journal of Infectious Diseases <http://www.ijidonline.com/>

« Journal of Infectious Diseases and Medicine
<http://www.omicsonline.org/infectious-diseases-and-medicine.php/>
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Libros

o Bennett JE, Dolin R, Blaser MJ. Mandell Douglas and Bennetis.
Enfermedades infecciosas. Principios y practica. Vol | y Il. 82 ed. EEUU.
Editorial Saunders. 2016

¢ Melmed S, Polonsky KS, Larsen P. Williams. Tratado de Endocrinologia.
132 ed. Espania. Editorial Elsevier. 2017

* Skorecki K, Chertow GM, Marsden PA. Brenner y Rector. El rifion. 102 ed.
Espanfa. Editorial Elsevier. 2018

Formacion Practica Il

Objetivos:

» Interpretar las manifestaciones clinicas de las afecciones de rifién y vias
urinarias, del metabolismo hidroelecirolitico, endocrinologicas e
infecciosas, orientando los procesos diagnésticos, terapéuticos vy
preventivos para cada problema analizado.

e Utilizar adecuadamente las medidas farmacologicas en instancias
terapéuticas o profilacticas para las enfermedades infecciosas.

e Adaptar las indicaciones farmacoldgicas de acuerdo a las alteraciones
renales y del metabolismo hidroelectrolitico.

» Reconocer la importancia de la interconsulta con especialistas y el
trabajo interdisciplinario.

» Desarrollar las tareas de investigacion y prevencion en este campo.

« Adquirir habilidades para la presentacién, analisis y discusion de casos
clinicos.

Contenidos:

Durante la formacién practica se trabajara de manera integrada los contenidos
tales como rindn, vias urinarias, metabolismo hidroelectrolitico, infectologia,
parasitologia y endocrinologia.

Metodologia de la Ensefianza:

Abordaje de casos clinicos: uso de la historia clinica, interpretacion y
jerarquizacién de los sintomas y signos clinicos, seleccion de los métodos
complementarios de diagnoéstico y discusion del caso.

Revistas de salas. Pase de guardia. Talleres de estudios complementarios.
Elaboracion de protocolos. Ateneos anatomoclinicos. Atencién de pacientes
internados. Atencién de consultorios externos. Guardias. Ateneos de médicos
del servicio de Clinica Médica. Rotaciones.

Modalidad de Evaluacion: ‘

Se efectuara una evaluacién continua de las actividades y se valorara la
capacidad de diagndstico, formulacion de hipétesis e interpretacion de estudios
complementarios.
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Bibliografia:
Se consultara bibliografia presentada en los diferentes médulos de acuerdo a la
casuistica que se aborde en los dambitos de practica.

ROTACION: UNIDAD CORONARIA Y CARDIOLOGIA

Objetivos:

e Reconocer las principales patologias cardiacas como shock
cardiogénico, insuficiencia cardiaca descompensada y sindromes
coronarios agudos.

+ |dentificar las manifestaciones clinicas de los sindromes
cardiovasculares mas frecuentes que requieren el ingreso a Cardiologia
o unidad Coronaria

¢ |Interpretar el electrocardiograma.

« Implementar el abordaje diagnéstico y terapéutico del paciente con
enfermedad cardiaca.

Contenidos:

Patologia  cardiaca. Electrocardiograma. Enfermedades  vasculares.
Postquirargico de cirugia de revascularizacién de miocardio. Miocardiopatias.
Enfermedades del pericardio.

Metodologia de la Ensefianza:
Revista de sala. Pase de guardias. Asistencia de pacientes. Ateneos
bibliograficos. Discusién de casos. Asistencia a consultorio de Cardiologia

Modalidad de Evaluacion:

Evaluacion de seguimiento de las actividades efectuadas por el estudiante en
la rotacién, con valoracion del desempefio y conocimientos teéricos
indispensables.

Bibliografia basica/obligatoria

¢ Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol |
y li. 252 ed. Espafna. Editorial Elsevier. 2017

o Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y Il. 20% ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

¢ Rozman Borstnar C, Cardellacha Lépez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol 1 y Il. 182 ed. Espafa. Editorial Elsevier. 2016

» Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital Italiano de Buenos
Aires: Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Terrasa S, Zarate M
y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 32 ed. Buenos Aires.
Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016
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Bibliografia complementaria/accesoria u opcional

Publicaciones periddicas

e« The New England Journal of Medicine <htp:// www.nejm.org/>

 JAMA Internal Medicine <http://jamanetwork.com/>

» Annals of iInternal Medicine <htpp://www.annals.org/>

» The Lancet <http://thelancet.com/>

» British Medical Journal <http://www.bmj.con/>

¢ American Heart Journal <http://Awww.ahajournals.org/>

¢ European Heart Journal <http://www.escardio.org/journals>

¢ Circulation <http://iwww.ahajournals.org/journal/circ >

+ Revista de la Sociedad Espafiola de Cardiologia
<http://www . revespcardiol.org/>

» Revista de la Sociedad Argentina de Cardiclogia
<http://iwww.sac.org/revista-argentina-de-cardiologia/>

« - Revista de la Federacion Argentina de Cardiologia
<http://iwww.fac.org.ar/1/revista>

» Journal of Critical Care < hitp://www.journals.elsevier.com /journal-of-
critical-care>

» Revista Medicina Intensiva <http:/www.medicinaintensiva.org/>

Libros

e Lovesio C. Medicina Intensiva. 7° ed. Rosario. Argentina. Editorial Corpus.
2017 '

e« Mann DL, Zipes DP, Libby P. Braunwald. Tratado de Cardiologia: Texto de
medicina cardiovascular. 102 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2015

» Sociedad Argentina de Terapia Intensiva. Terapia Intensiva. 52 ed. Buenos
Aires. Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2015

ROTACION: DIAGNOSTICO POR IMAGENES

Objetivos:
+« Reconocer las indicaciones, confraindicaciones y efectos adversos de
los estudios por imagenes.

+ Interpretar los resultados de estos estudios aplicandolos en el abordaje
de los problemas del paciente.

» Definir la necesidad de procedimientos invasivos realizados por la
Especialidad (Ej: drenaje de abscesos hepaticos, gastrostomias
percutaneas, toma de biopsias, efc.)

» Valorar el trabajo interdisciplinario
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Contenidos:

Ecografia. Radiografia. Tomografia. Tomografia computada. Resonancia
magnética. Arteriografias. Intervencionismo.

Metodologia de la Ensefianza:

Actividades en sala de diagnéstico por imagenes y sala de informe. Deteccion e
interpretacion de la normalidad/anormalidad de los 6rganos, aparatos y
sistemas.

Modalidad de Evaluacién:
Evaluacién de seguimiento de las actividades efectuadas por el estudiante en

la rotacién, con valoracion del desempefioc y conocimientos tedricos
indispensables.

Bibliografia basica/obligatoria

¢ Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol |
y Il. 252 ed. Espana. Editorial Elsevier. 2017

e Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol 1 y Il. 20? ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

¢« Rozman Borstnar C, Cardellacha Ldopez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol 1 y 1l. 182 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional
Publicaciones periédicas

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

¢ JAMA Internal Medicine <http:/jamanetwork.com/>

¢ Annals of Internal Medicine <htpp://www.annals.org/>

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

» British Medical Journal < http://www.bmj.com/>

* Revista Argentina de Radiologia <http://www.sar.org.ar/revista-rar/>
» Revista Virtual de Radiclogia <http://www.webcir.org/revistavirtual/>

ROTACION: INFECTOLOGIA

Objetivos:
¢ Reconocer y tratar las enfermedades prevalentes de nuestro pais.

» l|dentificar las infecciones intrahospitalarias y aplicar las medidas
preventivas pertinentes.

» Reconocer y tratar las infecciones o microorganismos resistentes.
» [dentificar el control epidemioldgico de enfermedades.
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» Participar en campanas de prevencién en la comunidad.

Contenidos:
Infecciones ambulatorias e intrahospitalarias. Uso racional de antibiéticos.

Gérmenes resistentes. Control epidemiolégico de enfermedades. Infecciones
prevalentes de nuestro pafs.

Metodologia de la Ensefianza:

Revista de sala. Pase de guardia. Atencion a pacientes internados y en
consultorios. Discusién de casos

Modalidad de Evaluacién:
Evaluacion de seguimiento de las actividades efectuadas por el estudiante en

la rotacidn, con valoracién del desempefio Yy conocimientos tedricos
indispensables.

Bibliografia basica/obligatoria

* Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol |
y Il. 25® ed. Espaiia. Editorial Elsevier. 2017

» Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | v II. 202 ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

» Rozman Borstnar C, Cardellacha Lopez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol | y ll. 182 ed. Espaia. Editorial Elsevier. 2016

» Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital Italiano de Buenos
Aires: Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Terrasa S, Zarate M
y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 32 ed. Buenos Aires.
Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional

Publicaciones periddicas

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

¢ JAMA Internal Medicine <http:/fjamanetwork.com/>

= Annals of Internal Medicine <htpp:/Awww.annals.org/>

* The Lancet <http:/fthelancet.com/>

» British Medical Journal <http://iwww.bmj.com/>

» Enfermedades Infecciosas y Microbiologia Clinica <http://www.elsevier.es/

+ Sociedad Argentina de Infectologia <http://www.sadi.org.ar/publicaciones/>

* American Infectiology Journal <http:/fthescipub.com/journals/ajid/>

 [nternational Journal of Infectious Diseases <http://www.ijidonline.com/>

» Journal of Infectious Diseases and Medicine
<http://www.omicsonline.org/infectious-diseases-and-medicine.php/>
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Libros

* Bennett JE, Dolin R, Blaser MJ. Mandell Douglas and Bennetts.
Enfermedades infecciosas. Principios y practica. Vol | y 1. 8% ed. EEUU.
Editorial Saunders. 2016

ROTACION: GASTROENTEROLOGIA
Objetivo:
» Diagnosticar y tratar las principales patologias digestivas.

* Aplicar medidas preventivas y de diagnéstico temprano (Ej:
antiinflamatorios, cancer de colon).

» Reconocer las indicaciones, contraindicaciones y complicaciones de los
estudios endoscopicos.

+ Seleccionar el estudio mas adecuado para el diagnéstico del paciente.

Realizar la interpretacion de los resultados y aplicarlos en el manejo del
enfermo.

* Reconocer el trabajo interdisciplinario.

Contenidos: :
Reflujo gastroesofagico. Dispepsia. Ulcera péptica y hemorragia digestiva alta y
baja. Sindrome de mala absorcion. Sindrome de intestino irritable. Enfermedad
inflamatoria intestinal. Neoplasias mas frecuentes del tubo digestivo.

Metodologia de la Ensefianza:
Atencion en consultorio. Participacién en estudios endoscépicos y en
procedimientos intervencionistas.

Modalidad de Evaluacion:
Evaluacion de seguimiento de las actividades efectuadas por el estudiante en

la rotacion, con valoracion del desempefio y conocimientos tedricos
indispensables.

Bibliografia basica/obligatoria

¢ Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol |
y Il. 25 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2017

* Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y Il. 207 ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

* Rozman Borstnar C, Cardellacha Lépez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol l y Il. 182 ed. Esparia. Editorial Elsevier. 2016

» Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital Italiano de Buenos
Aires: Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Terrasa S, Zarate M
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y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 32 ed. Buenos Aires.

Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional
Publicaciones periddicas

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

* JAMA Internal Medicine <http://jamanetwork.com/>

* Annals of Internal Medicine <htpp://mww.annals.org/>

*» The Lancet <http:/fthelancet.com/>

« British Medical Journal <http://iwww.bmj.com/>

» Revista de la Sociedad Espafiola de Enfermedades Digestivas
<http://www.reed.es/>

» Gastroenterology <hitp://www.gastrojournal.org/>

e Gut <http://gut.bmj.com/>

¢ Hepatology <http://www.aasld.org/publications/hepatology-0/>

» Journal of Hepatology <http://www journal-of-hepatology.eu/>

ROTACION: NEUMONOLOGIA

Objetivos:

» Reconocer las enfermedades respiratorias prevalentes.

* Interpretar las anormalidades en los métodos complementarios
relacionados a las enfermedades toracopulmonares: radiografia de
torax, tomografia de térax y exploraciones funcionales respiratorias.

» Participar en campafas de prevencién.

Contenidos:

Asma. Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénica. Tabaquismo, enfermedades
intersticiales pulmonares, manifestaciones pulmonares de enfermedades
sistémicas, toxicidad por drogas, radiologia aplicada a patologias pulmonares y
apneas obstructivas del suefio.

Metodologia de la Ensefianza:
Consultorio. Evaluacion de pacientes hospitalizados. Interpretaciéon de
radiografias y tomografias. Interpretacién de pruebas funcionales respiratorias.

Modalidad de Evaluacion:

Evaluacién de seguimiento de las actividades efectuadas por el estudiante en
la rotacién, con valoracion del desempefio y conocimientos tedricos
indispensables.
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Bibliografia basica/obligatoria

* Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interma. Vol |
y ll. 25% ed. Espana. Editorial Elsevier. 2017

e Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y il. 202 ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

» Rozman Borstnar C, Cardellacha Lopez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol l y II. 182 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2016

* Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital Italiano de Buenos
Aires: Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Terrasa S, Zarate M
y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 3 ed. Buenos Aires.
Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional

Publicaciones periddicas

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

+ JAMA Internal Medicine <htip://jamanetwork.com/>

» Annals of Internal Medicine <htpp://www.annals.org/>

-« The Lancet <http:/fthelancet.com/>

» British Medical Journal <hftp://iwww.bmj.com/>

+ Archivos de Bronconeumonoclogia <htip://www.archbronconeumonol.org/>
+ Revista Argentina de Radiologia <http://www.rard.org.ar/>

» Chest <http:/fjournal.chestnet.org/>

e Thorax <http:/thorax.bmj.com/> _

* Revista Americana de Medicina Respiratoria <http://www.ramr.org/>

e IDSA Practice Guidelines - Infectious Diseases Society of America
<http://www.idsociety.org/>

« Guias GINA 2017. Global Initiative for Asthma < http://www.ginasthma.org/>

+ Guias GOLD 2018. Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease
< http:/fwww.goldcopd.org./>

Libros

+ Bordow RA, Moser KM. Manual of clinical problems in pulmonary medicine.
USA. Editorial Lippincott Williams & Wilkins. 2007

+ Fishman AP, Elias JA y col. Symptoms and signs of respiratory disease. 4°
ed. Madrid. Editorial Dogma. 2008

» Fraser RG, Peter Paré JA. Diagnostico de las enfermedades del térax. 32
ed. Barcelona, Buenos Aires. Editorial Panamericana.2007

« West JB. Respiratory Physiology. The Essentials. 10° ed. USA. Lippincott
Williams & Wilkins. 2012

47

tacion”






1
SGi.... : FCM Lo
g Graduados ; Facuitad de M pLn
C s e Ciengias J¢ 13 Sahad Cigncias Méticas 2 c;.—)f . U e % Ef«.srma

2019 - "Afio de la Exporfacion”

» West J. Fisiologia pulmonar. 122 ed. USA. Lippincott Williams & Wilkins.
2012

ROTACION: NEFROLOGIA

Objetivos:
* Revisar e incorporar conocimientos sobre los problemas renales
prevalentes
e Reconocer los fundamentos, indicaciones y manejo basico del paciente
en dialisis. -
» Identificar y realizar la derivacién oportuna a Nefrologia en pacientes con
indicacién de para trasplante renal.

Contenidos:
Insuficiencia renal aguda y crénica. Dialisis en pacientes agudos y pacientes

crénicos. Glomerulopatias. Desequilibrio hidroelectrolitico. Tubulopatias.
Consultorio.

Metodologia de la Ensenanza:
Revista de sala. Asistencia a pacientes internados y ambulatorios. Pase de
Guardia. Discusion de casos. Actividades en sala de didlisis.

Modalidad de Evaluacion:

Evaluacién de seguimiento de las actividades efectuadas por el estudiante en
la rotacion, con valoracion del desempefio y conocimientos tedricos
indispensables.

Bibliografia basica/obligatoria

» Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol |
y ll. 252 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2017

e Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y ll. 202 ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

* Rozman Borstnar C, Cardellacha Lépez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol | y II. 182 ed. Espaiia. Editorial Elsevier. 2016

» Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital Italiano de Buenos
Aires: Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Terrasa S, Zarate M
y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 32 ed. Buenos Aires.
Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional

Publicaciones periodicas
+ The New England Journal of Medicine <http:// www.nejm.org/>
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* JAMA Internal Medicine <http:/jamanetwork.com/>

» Annals of Internal Medicine <htpp://www.annals.org/>

» The Lancet <hitp://thelancet.com/>

« British Medical Journal <http://www.bmj.com/>

» Revista de la Sociedad Espafiola de Nefrologia
<http://www.nefrologia.com/>

» Journal of the American Society of Nephrology <http://fjasn.asnjournals.org/>

*» Kidney International <http://www.kidney-international.org/>

Libro

o Skorecki K, Chertow GM, Marsden PA. Brenner y Rector. El rifion. 102 ed.
Espana. Editorial Elsevier. 2018

ROTACION: REUMATOLOGIA

Objetivos:

* Reconocer los sintomas y los signos de las afecciones reumaticas,
empleando adecuadamente los métodos complementarios para llegar al
diagnéstico.

Profundizar y actualizar los conocimientos sobre las patologias prevalentes.
Demostrar destrezas en el examen fisico reumatolégico.

Aplicar actitudes terapéuticas y preventivas orientadas al problema clinico.

ldentificar la evolucion de las afecciones mas frecuentes en consultorio
externo.

Contenidos:
Exploracion fisica del aparato locomotor. Enfoque diagnéstico del paciente con
enfermedad reumatica. Fiebre reumatica. Problemas comunes de la columna.
Lumbalgia. Monoartritis, poliartritis. Osteoartritis. Fibromialgia. Gota. Infeccion
osteoarticular.

Metodologia de la Ensefianza:
Consultorio. Revista de sala. Asistencia a pacientes internados. Pase de
guardia. Discusién de casos.

Modalidad de Evaluacién:

Evaluacion de seguimiento de las actividades efectuadas por el estudiante en
la rotacién, con valoracién del desempefioc y conocimientos tedricos
indispensables.
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Bibliografia basical/obligatoria

* Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol |
y Il. 252 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2017

» Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, l.ongo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y II. 202 ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

*» Rozman Borstnar C, Cardellacha Lépez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol I y Il. 182 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2016

» Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital Italiano de Buenos
Aires. Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Terrasa S, Zarate M
y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 32 ed. Buenos Aires.
Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional

Publicaciones peridédicas

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

* JAMA Internal Medicine <http://jamanetwork.com/>

¢ Annals of Internal Medicine <htpp://www.annals.org/>

» The Lancet <http://thelancet.com/>

« British Medical Journal <http://www.bmj.com/>

» Artritis Care & Research
<http://iwww.rheumatology.org/Learning-Center/Publications-
Communications/>

e The Journal of Rheumatology <http://www jrheum.org/>

* Revista Reumatologia Clinica de la Sociedad Espariola de Reumatologia
<http:/www.reumatologiaclinica.org/>

ROTACION: ENDOCRINOLOGIA

Objetivos:

» Profundizar las distintas patologias de la Especialidad en los pacientes
ambulatorios e internados

» Aplicar las sistematicas diagnésticas y terapéuticas mas importantes con
criterio costo/beneficio.

» Participar en la interaccion con médicos de otras especialidades en la
resolucion de las diferentes patologias.

* Realizar una historia clinica completa con la semiologia especifica

Contenidos:

Problemas tiroideos frecuentes: hipotiroidismo, hipertiroidismo. Bocio. Tiroiditis.
Nédulo tiroideo. Cancer de tiroides. Hiper e hipoparatiroidismo. Diabetes
Mellitus | y 1. Sindrome metabdlico. Sobrepeso y obesidad. Ginecomastia.
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Hirsutismo. Problemas endocrinologicos derivados del tratamiento con
corticoides. Endocrinopatias paraneoplasicas. Osteoporosis.

=

Metodologia de la Ensefianza:

Consultorio. Revista de sala. Asistencia a pacientes internados. Pase de
guardia. Discusion de casos.

Modalidad de Evaluacion:

Evaluacion de seguimiento de las actividades efectuadas por el estudiante en
la rotacién, con valoracién del desempefio y conocimientos teéricos
indispensables.

Bibliografia basica/obligatoria

» Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol |
y Il. 252 ed. Espaiia. Editorial Elsevier. 2017

» Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, lLoscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y Il. 202 ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

e Rozman Borstnar C, Cardellacha Lépez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol | y Il. 182 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2016

» Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital ltaliano de Buenos
Aires: Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Terrasa S, Zarate M
y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 32 ed. Buenos Aires.
Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016 '

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional
Publicaciones periddicas

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

+ JAMA Internal Medicine <http://jamanetwork.com/>

+ Annals of Internal Medicine <htpp://www.annals.org/>

» The Lancet <htip://thelancet.com/>

» British Medical Journal <http://www.bmj.com/>

* Diabetes Care <http://care.diabetesjournals.org/>

» Revistas de Federacion Argentina de Diabetes
<http://www.fad.org.ar/revistas/>

» Revista de la Sociedad Argentina de Diabetes
<http://www.ppcm.com.ar/index.php/diabetes

+ Revista Argentina de Endocrinologia y Metabolismo
<http://www.raem.org.ar/>

« Revista Endocrinologia y Nutricion <http://www.elsevier.es/>
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* Revista de la Sociedad Argentina de Nutricidn
<http://www revistasan.org.ar/>

Libro

* Melmed S, Polonsky KS, Larsen P. Williams. Tratado de Endocrinologia.
132 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2017

ROTACION: NEUROLOGIA

Objetivos:

* Reconocer los sintomas y los signos de las afecciones neurolégicas
prevalentes en el paciente ambulatorio e internado.

* Aplicar los criterios para las interconsultas y la derivacion oportuna al
especialista.

« Participar en el manejo del paciente neuroldgico agudo en la guardia.

Contenidos:

Anamnesis y exploracién fisica del paciente neurolégico. Fundamentos de los
principales métodos diagnésticos en neurologia: liquido cefalorraquideo,
tomografia computada, resonancia nuclear magnética., otros. Enfoque de los
principales problemas neurolégicos: cefaleas, mareo y vértigo, confusion,
delirios y coma, afasias, trastornos del suefio, enfermedad cerebro-vascular,
neuropatia periférica, paralisis facial, miastenia gravis, temblor, enfermedad de
Parkinson, epilepsias, esclerosis multiple, demencias, meningitis y encefalitis,
tumores del sistema nervioso.

Metodologia de la Ensefianza:

Consultorio. Revista de sala. Asistencia a pacientes internados. Pase de
guardia. Discusion de casos.

Modalidad de Evaluacion:

Evaluacion de seguimiento de las actividades efectuadas por el estudiante en
la rotacién, con valoracién del desempefio y conocimientos tedricos
indispensables.

Bibliografia basica/obligatoria

« Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Intema. Vol |
y Il. 252 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2017

e Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y Il. 202 ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

* Rozman Borstnar C, Cardellacha Lopez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol | y Il. 182 ed. Espaiia. Editorial Elsevier. 2016
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» Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital Italiano de Buenos
Aires: Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Terrasa S, Zarate M
y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 3* ed. Buenos Aires.
Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional

Publicaciones periddicas

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

 JAMA Internal Medicine <hfitp://jamanetwork.com/>

s Annals of Internal Medicine <htpp:/www.annals.org/>

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

» British Medical Journal <http://www.bmj.com/>

+ Revista de la Sociedad Espafola de Neurologia
<http://Awww.neurologia.com/>

Libro

e Ropper AH, Samueils MA, Kiein JP. Adams y Victor. Principios de
neurologia. 10* ed. México. McGraw-Hill Interamericana Editores, S.A. de
CV. 2017

Curso complementario: Bioestadistica ll

Fundamentacion:

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

Objetivos:

e Adquirir la capacidad de analizar con juicio critico las pruebas de hipétesis
estadisticas mas frecuentes utiizadas en los estudios clinicos y
epidemiolégicos.

+ Conocer e interpretar las pruebas de significacion.
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e Aplicar el disefio estadistico adecuado al trabajo de investigacion de la
especialidad de los participantes.

Contenidos:

La estadistica y el método cientifico: Variables: identificacion y definiciones.
Hipdtesis. Disefio metodologico: objetivos, poblacién y muestra, técnicas e
instrumentos de recoleccion de datos. Presentacion, analisis e interpretacion de
los datos. Abordaje de un andlisis estadistico descriptivo e inferencial.

Prueba de hipotesis: Hipotesis nula y alternativa. Procedimiento de la prueba
de hipotesis. Errores. Relacion entre los Intervalos de Confianza y las pruebas
de hipotesis. Estimacién de punto y de intervalos de pardmetros poblacionales
y de proporciones. Intervalos de Confianza. Tipos de errores. Aplicaciones a
investigaciones experimentales, clinicas y epidemioldgicas.

Introduccidn al Andlisis de la Varianza y al Analisis de Regresién Lineal:
Metodo de los minimos cuadrados. Residuales. Los supuestos del anélisis de
regresion. Prueba de hipotesis. Andlisis de correlacidn lineal y los supuestos.
Coeficiente de correlacion lineal.

Andlisis de Datos Categoéricos: Tablas de Contingencia. Fundamentos para la
prueba de hipdtesis. Riesgo relativo y Odds Ratio. Aplicacién de datos
categéricos a los Indicadores Epidemioldgicos y de Medicina Basada en la
Evidencia

Introduccion a la Regresion Logistica y Analisis Multivariado

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

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

Modalidad de evaluacion:
» La nota final se obtendra valorando la presentacién del disefio
estadistico del trabajo de investigacion de cada participante.

Bibliografia: )
« Caceres, Rafael Alvarez. “Esfadistica Aplicada a fas Cs. de la Salud’.
Ediciones Diaz Santos. Espana. 2007.

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

« McCullagh, P; Nelder, J A. “Generalized Linear Models”. Ed. Chanman
and Hall. 2da. Edicién. London. 1989.

» Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) Organizacion Mundial de
la Salud (OMS) “Aspectos Mefodoldgicos, Eticos y Practicos en Ciencias
de la Salud”. Publicacion Cientifica N° 550, Washington D.C. 1994.

e Fundamentos de Biocestadistica 2da edcion de Marcelo Pagano y
Kimberiee Gauvreau Editoril Thomson. 2001
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Curso complementario: Metodologia de la Investigacién Il

Fundamentacion:

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

Las publicaciones cientificas constituyen uno de los principales productos de
esta investigacion, y para lograr publicaciones con un nivel cientifico adecuado,
fa investigacion en Ciencias de la Salud utiliza diversos disefios aplicados al
estudio de problemas de laboratorio, de la practica clinica o del estudio de
poblaciones. Sea cual fuere el caracter del estudio, tanto el disefio
metodolégico como la aplicacién de técnicas adecuadas para el analisis de los
datos determinan en gran medida la fortaleza de las inferencias cientificas.
Desde Ila presente propuesta, se propone facilitar la formacion en Ila
metodologia, el disefio y analisis para los profesionales que se inician en la
investigacion en las especialidades médicas.

Objetivos:

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

» Adquirir herramientas para la elaboracion de una publicacion cientifica.

o Identificar el modo de realizar investigacion desde la perspectiva
metodologica cuantitativa o cualitativa.

e Aplicar el disefio metodoldégico para la investigacion clinica o
epidemiolégica que haya seleccionado en su especialidad

Contenidos:

Eleccion del disefo de investigaciéon a seguir: Establecer las pautas de
accion. Llevarlas a cabo acorde con el esquema preestablecido. Obtener y
analizar los datos. Contrastar la hipétesis. Comunicar los resultados.
Paradigmas de la investigacion en salud. Introduccién a los disefios
cualitativos. Abordaje metodologico desde la perspectiva de Ila
complementariedad cuantitativa-cualitativa.

Tipos de disenos de investigacion clinica: Disefios observacionales:
descriptivos y analiticos, “serie de casos”, Disefios analiticos: Transversal,
Caso-control y Cohortes. Disefios prospectivos y retrospectivos

Disefios experimentales clinicos: investigaciones clinicas controladas
aleatorizadas y las intervenciones operativas

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

Disefios de investigacion epidemioldgica: observacionales vy
experimentales, descriptivos y analiticos de observacion, epidemiologia de
campo. Estudios en situaciones de brote. Disefios para estimacion de
efectividad de intervenciones.
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Errores en los disefios de investigacion: aleatorios y sistematicos. Sesgo de

seleccion, Sesgo de medicion o informacién, sesgo por variables confusoras o
fendmeno de confusién.

Metodologia de la Ensefianza:

* La clase se desarrolla a través de exposicién dialogada, de
organizadores previos y discusién de Ejercicios Practicos. Se efecttian
instancias individuales, con revisién critica de su propia propuesta de
investigacion para la especialidad.

Modalidad de Evaluacion:

» En Metodologia de Envestigacién Il se evaluara la presentacién de la
propuesta de investigacion de la especialidad de los participantes.

Bibliografia:

* Gregg, M. “Epidemiologia de campo”. 22 Edicion. Oxford University
Press. New York; 2002.

» Pita Fernandez S. “Tipos de estudio clinico epidemiolégico”. Tratado de
Epidemiologia y Clinica. Madrid; DuPont Pharma, S.A. 2001.

* Pita Fernandez, S. “Estudios experimentales en la préactica clinica”.
Investigacion terapéutica. Ensayos clinicos. Manual de Medicina Basada
en la Evidencia. Elementos para su desarrollo y aplicacién en Atencién
Primaria. Madrid: Jarpyo Editores; 2001.

e Schoenbach, V J. “Comprendiendo los fundamentos de Ia
epidemiologia: un texto en evolucion”. Department of Epidemiology.
School of Public Health. University of North Carolina at Chapel Hill; 2000.

» Silva, L. “Disefio Razonado de Muestras y Captacién de Datos para la
Investigacién Sanitaria”. Ediciones Diaz de Santos. Espafia, Madrid,
2000

* Vazquez Navarrete, M L. “Infroduccién a la investigacién aplicada a la
salud” ESP. Chile y Consorci Hospitalari de Catalunya. 2005.

*» Hernandez Sampieri R, Fernandez Collado C, Baptista Lucio P.
Metodologia de la Investigacion. 4ta Ediciéon. México 200

CUARTO ANO

Modulo: Clinica Médica IV

Objetivos:

* Profundizar los conocimientos sobre las afecciones respiratorias mas
frecuentes e identificar las medidas de prevencién en su enfoque.

» Reconocer los sintomas, signos y sindromes de las afecciones
neurolégicas y psiquiatricas prevalentes y los medios auxiliares de
diagnostico.

+ Identificar el componente mental en las manifestaciones de Ia
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enfermedad.

» Comprender los conceptos basicos de la genética y su relaciéon con el
fenémeno de la herencia.

» Reconocer las bases genéticas de las enfermedades mas frecuentes.

» Identificar los cambios fisiologicos, los motivos de consulta mas
frecuentes y la oportunidad de actividades de promocién y de prevencion
en la adolescencia.

» Reconocer las manifestaciones clinicas relacionadas con los cambios
somaticos y psiquicos del envejecimiento.

» [dentificar los sintomas y los signos de las afecciones prevalentes
oftalmologicas y dermatoldgicas.

* Reconocer las manifestaciones clinicas de las patologias que afectan al
sistema inmunolégico e identificar los factores predisponentes.

« Reconocer las manifestaciones clinicas de las patologias neoplasicas vy
estrategias diagnosticas y terapéuticas.

e lIdentificar los factores de riesgo en la poblacién y trabajar en la
prevencién.

¢ Conocer las principales complicaciones de la terapia oncologica.

* Reconocer la derivacion oportuna al especialista.

Contenidos: ) i
OTORRINOLARINGOLOGIA, APARATO RESPIRATORIO Y TORAX

Examen clinico del oido, nariz y garganta. Métodos complementarios al alcance
del internista. Interpretacion de métodos por imagenes aplicados a la patologia
especifica.

Enfermedades del oido: Dolor. Supuracién. Otitis media. Pérdida de la
audicién: causas mas frecuentes. Vértigos, aclfenos. Alteraciones del
equilibrio. Diagnéstico clinico y criterios de derivacién al especialista para cada
situacién. Medidas terapetticas a implementar por el médico Internista.
Enfermedades de la boca y nariz: Estomatitis. Glosodinia. Cancer de la cavidad
oral. Obstruccién nasal. Rinorrea. Rinitis. Sinusitis. Epistaxis. Diagnostico
clinico y criterios de derivacion al especialista para cada situacion. Medidas
terapetticas a implementar por el médico internista.

Enfermedades laringo-faringeas: Odinofagia aguda y cronica. Amigdalitis aguda
y cronica. Absceso periamigdalino. Laringo faringitis aguda. Cancer de laringe.
Diagndstico clinico y criterios de derivacién al especialista para cada situacion.
Medidas terapéuticas a implementar por el médico Internista.

Sintomas y signos de las enfermedades respiratorias. Examen semiolégico del
paciente. Examenes de laboratorio clinico y estudio del esputo. Exploracién
funcional respiratoria. Métodos de estudio por imagenes: radiolégicos,
radioisotopicos, angiograficos.Endoscopias.Toracocentesis. Biopsias.
Enfermedades Bronquiales: Bronquitis Aguda. EPOC. Bronquitis Crénica.
Enfisema. Enfermedad Fibroquistica pulmonar.

Asma bronquial. Bronquiectasias.

Enfermedades Intersticiales Difusas del pulmén: Neumonitis por
hipersensibilidad. Neumoconiosis.

Compromiso pulmonar en las vasculitis y colagenopatias.

Sarcoidosis. Fibrosis pulmonar idiopética. Hemosiderosis pulmonar idiopatica.
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Enfermedades Inflamatorias e Infecciosas del pulmén: Neumonias producidas
por agentes especificos.

Enfermedades producidas por micobacterias. Formas pulmonares vy
extrapulmonares.

Sindromes de aspiracion. Supuraciones y abscesos puimonares.

Micosis. Infecciones pulmonares en el paciente inmunosuprimido.

Eosinofilias pulmonares.

Tumores benignos y malignos de pulmoén: Cancer de pulmén.

Enfermedades de la pleura: Derrames pleurales.

Neumotérax. Neoplasias pleurales.

Insuficiencia Respiratoria: Clasificacion. Efiologia.

Sindrome de distres respiratorio del adulto. Trastornos funcionales
relacionados con el suefio. Oxigenoterapia. Monitoreo. Respiracién asistida y
controlada.

Enfermedades del térax: Malformaciones toracicas. Patologias diafragmaticas.
Patologias mediastinicas.

NEUROLOGIA Y PSIQUIATRIA

Sintomas y signos de las enfermedades del sistema nervioso. Examen clinico
semiolégico. Estudios de laboratorio clinico. Métodos auxiliares de diagnéstico.
Cefaleas

Neuropatias. Miopatias. Distrofias musculares.

Coma. Alteraciones de la conciencia por excitacion y depresion.

Sindrome Epilépficos.

Infecciones del Sistema Nervioso Central.

Enfermedades Cerebrovasculares: Accidente cerebrovascular isquémico.
Accidente Cerebrovascular hemorragico. Isquemia cerebral transitoria.
Sindrome vertebrobasilar

Sindromes cerebelosos. Sindromes extrapiramidales.

Esclerosis en placa.

Mielopatias.

Enfermedades Psiquiatricas: Generalidades.

Trastornos de la personalidad.

Trastornos Psicosomaticos. Estres.

Sindromes Psicosomaticos especiales: Anorexia nerviosa. Bulimia.

Neurosis.

Psicosis.

Toxicomanias: Alcoholismo y ofras.

ESPECIALIDADES E INTERCONSULTA OPORTUNA: Genética- Hebiatria
Gerontologia- Oftalmologia- Dermatologia- Alergia e Inmunologia-
Oncologia. _

Genética: Estructura del gen. Métodos Clinicos de estudios genéticos.
Herencia mendeliana. Herencia citogenética. Herencia multifactorial.
Enfermedades relacionadas con HLA. Herencia mitocondrial. Consejo
Genético.

Hebiatria: Conceptos generales sobre adolescencia. Crecimiento y desarrollo
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normales: crecimiento corporal, maduracién sexual y desarrollo psicosocial. La
consulta del adolescente: aspectos importantes de la anamnesis y del examen
fisico. Inmunizaciones. Consejo médico. Problemas frecuentes del adolescente:
crecimiento y desarrollo, sexualidad, uso y abuso de sustancias, suicidio y
depresién, trastomos del ciclo menstrual, obesidad y trastornos de la
alimentacién. Aspectos legales de la adolescencia.

Gerontologia: Biologia del envejecimiento. Cambios somaticos Yy psiquicos.
Teorias del envejecimiento.

Hospitalizacion como causa de enfermedad. Enfermedades iatrogénicas.
Ulceras y escaras de presion. Incontinencia urinaria.

Pérdida de la estabilidad: consecuencias. Mecanismos etiopatogénicos.
Evaluacion. Tratamiento. Alteraciones psiquicas en el geronte. Demencias.
Evaluacion del estado funcional del geronte. Determinacion del riesgo
quirdrgico.

Agentes farmacolégicos: farmacocinética y farmacodinamia en el geronte.
Infecciones e inmunizaciones.

Oftalmologia: Examen ocular minimo-basico a efectuar por el Médico
Infernista. Fondo de Ojo: normal, patolégico. Clasificacion.

Alteraciones Oculares observadas por el internista: Conjuntivitis. Blefaritis.
Hemorragias. Pterigion. Lesion por cuerpo extrafio. Dolor ocular: Glcera de
cornea-glaucoma. Metodologia para el diagnéstico por el internista y criterios
de derivacion al especialista. Medidas terapéuticas a implementar por el
médico Internista.

Alteraciones en la Secrecion Lagrimal: Epifora. Déficit de la secrecion.
Oftalmopatias que acompafian a enfermedades médicas: en diabetes,
tiroideopatias, glaucoma, desprendimiento de retina. Cataratas. Catarata senil.
Diagnostico por el intemista y criterios de derivacién al Especialista. Medidas
terapéuticas a implementar por el médico internista.

Drogas y Oftalmopatias: Alteraciones oftalmolégicas producidas por drogas de
uso habitual en Medicina Interna. Criterios de diagndstico. Medidas de control y
prevencion.

Dermatologia: Exploracion fisica de la piel, anexos y mucosas. Metodologia.
Diagnostico dermatolégico: determinacion del tipo de lesién por el examen
clinico. Lesiones cutaneas elementales: definicién y caracterizacién. Métodos
complementarios de diagnostico.

Manifestaciones cutaneas mas comunes secundarias a endocrinopatias y
enfermedades del sistema nervioso.

Manifestaciones cutdneas mas comunes secundarias a enfermedades
digestivas y reumaticas.

Manifestaciones cutaneas asociadas a neoplasias: a) Producidas por
metabolitos formados por el tejido neoplasico, b) Paraneoplasicos. c)
[diopaticas.

Alergia e Inmunologia: Sintomas y signos. Métodos de estudio: Laboratorio y
otros estudios complementarios.

Biologia de la inmunidad: Linfocitos T y B. Anticuerpos e inmunoglobulinas.
Sistema de Complemento. Principios generales de enfermedades alérgicas:
Clasificacién. Enfermedades alérgicas especificas: Anafilaxia. Rinitis alérgica.
Enfermedad del suero. Reacciones alérgica a drogas. Inmunologia del
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Trasplante: Enfermedades relacionadas con el sistema HLA. Sindromes de
inmunodeficiencias: SIDA.

Oncologia: Control genético de las neoplasias. Oncogenes y antioncogenes.
Trastornos cromosomicos. Factores etioldgicos. Epidemiologia. Diagnéstico y
tratamiento en oncologia: Diagndstico patolégico. Marcadores de tumores.
Estadificacion. Métodos de tratamiento: Cirugia oncolégica. Radioterapia.
Quimioterapia: estrategia de la quimioterapia antineoplasica. Toxicidad de las
drogas citostaticas. Quimioterapia adyuvante. Hormonoterapia. Inmunoterapia.
Tratamiento del dolor. Enfermedades malignas secundarias. Sindromes
paraneoplasicos. Enfermedades malignas especificas: Epidemiologia.
Diagnéstico, pronostico y posibilidades terapedticas de: cancer de ovario,
cabeza y cuello, mama. Tumores testiculares germinales. Tumores 6seos y del
tejido de sostén. Melanoma maligno.

Metodologia de la Ensefianza:

Desarrollo de clases teédricas con exposiciones dialogadas. Revisiéon de
historias clinicas.

Estudio de casos. Actualizacién y discusion de temas con especialistas.

Modalidad de Evaluacion:
Se realizara a través de examenes escritos bajo diferentes modalidades:
opcién multiple, preguntas a desarrollar y andlisis de casos. Los criterios de
evaluacién son: adquisicion de contenidos, capacidad de razonamiento, de
analisis y de aplicacion. La aprobacién del modulo es con una nota minima de
7enunaescalade1a 10.

Bibliografia basica/obligatoria

» Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol |
y ll. 25% ed. Espaiia. Editorial Elsevier. 2017

¢ Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y 1. 202 ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

* Rozman Borstnar C, Cardellacha Lépez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol 1 y iI. 182 ed. Esparia. Editorial Elsevier. 2016

* Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital Italiano de Buenos
Aires: Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Terrasa S, Zarate M
y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 3 ed. Buenos Aires.
Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional
Publicaciones periddicas

+ The New England Journal of Medicine <hitp:// www.nejm.org/>
¢ JAMA Internal Medicine <http://jamanetwork.com/>
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* Annals of Internal Medicine <htpp://www.annals.org/> |
¢ The Lancet <http://thelancet.com/>
* British Medical Journal <http://Awww.bmj.com/>
» Archivos de Bronconeumonologia <http://www.archbronconeumonol.org/>
» Revista Argentina de Radiologia <http://www.rard.org.ar/>
» Chest <http:/fjournal.chestnet.org/>
e Thorax <hitp://thorax.bmj.com/>
» Revista Americana de Medicina Respiratoria <http://iwww.ramr.org/>

e [IDSA Practice Guidelines - Infectious Diseases Society of America
<http://www.idsociety.org/>
e Guias GINA 2017. Global Initiative for Asthma < hitp://www.ginasthma.org/>

e Guias GOLD 2018. Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease
< http://iwww.goldcopd.org./>

» Revista de la Sociedad Espariola de Neurologia
<http://www.neurologia.com/>

e Journal of Research on Adolescence
<http://www blackwellpublishers.co.uk/journals/jra/>

* Archives of Pediatrics & Adolescent <http://www.archpediatrics.com/>

* Adolescere. Revista de la Sociedad Espaiiola de Medicina de la
Adolescencia <http://www.adolescenciasema.org/>

* Revista Espafiola de Geriatria y Gerontologia
<http://www journals.elsevier.com/revista-espanola-de-geriatria-y-
gerontologia/>

» Revista Argentina de Gerontologia y Geriatria
<http:/www.sagg.org.ar/RAGG-1/>

* Revista de la Asociacion Argentina de Oncologia Clinica
<http:/www.aaoc.org.ar/>

Libros

* Arenas Guzman R. Dermatologia. Atlas, diagnéstico y fratamiento. 62 ed.
México. McGraw-Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2015

» Bordow RA, Moser KM. Manual of clinical problems in pulmonary medicine.
USA. Editorial Lippincott Williams & Wilkins. 2007

» Fishman AP, Elias JA y col. Symptoms and signs of respiratory disease. 42
ed. Madrid. Editorial Dogma. 2008

» Fraser RG, Peter Paré JA. Diagnéstico de las enfermedades del torax. 32
ed. Barcelona, Buenos Aires. Editorial Panamericana. 2007

* Murray JF, Nadel JA. Texbook of Respiratory Medicine. 62 ed. Filadelfia.
Editorial Williams Lausback. Saunders Company. 2010

* Ropper AH, Samuels MA, Klein JP. Adams y Victor. Principios de
neurologia. 102 ed. México. McGraw-Hill Interamericana Editores, S.A. de
C.v.2017
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» West JB. Respiratory Physiology. The Essentials. 10° ed. USA. Editorial
Lippincott Wiilliams & Wilkins. USA. 2012

* West J. Fisiologia pulmonar. 122 ed. USA. Lippincott Williams & Wilkins.
2012

Formacioén Practica IV

Objetivos:

» Participar en la organizacion y en la practica de actividades orientadas
hacia la educacion para la salud respiratoria.

* Ejercitarse, a través del razonamiento, en la presentacion, analisis y
discusién de casos clinicos  ambulatorios, considerando
fundamentalmente patologias prevalentes respiratorias, neurolégicas y
psiquiatricas.

* Adoptar las medidas terapéuticas y preventivas

» Efectuar una interconsulta y la derivacién oportuna.

Realizar acciones educativas respecto a los problemas genéticos.

Contenidos:

Durante la formacién practica se trabajara de manera integrada de contenidos
tales como Genética- Hebiatria- Gerontologia- Oftalmologia- Dermatologia-
Alergia e Inmunologia- Oncologia.

Metodologia de la ensefanza:

Abordaje de casos clinicos: uso de la historia clinica, interpretacion y
jerarquizacion de los signos clinicos, formulacién de sindromes, seleccién de
los métodos complementarios de diagndstico y discusion del caso.

Revistas de salas- Pase de guardia- Talleres de estudios complementarios.
Elaboracién de protocolos. Ateneos anatomoclinicos. Atencion de pacientes
internados. Atencion de consultorios externos. Guardias. Ateneos de médicos
del servicio de Clinica Médica.

Modalidad de Evaluacion:

Se efectuard una evaluacion continua de las actividades y se valorarad la
capacidad de diagnéstico, formulacion de hipétesis, interpretacion de estudios
complementarios y toma de decisiones en conductas terapéuticas.

Bibliografia:
Se consultara bibliografia presentada en los diferentes médulos de acuerdo a la
casuistica que se aborde en los ambitos de practica.

ROTACION: CONSULTORIO EXTERNO DE CLINICA MEDICA

Objetivos:
* Realizar la anamnesis y el examen fisico en el consultorio, para

jerarquizar los problemas principales por los que concurre una persona a
la consulta.
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» Adoptar decisiones claras, precisas y fundamentadas para la seleccién
de los métodos de estudio y tratamiento mas adecuados de las
enfermedades prevalentes en consultorio.

» Aplicar criterios de hospitalizacion, derivacion e interconsulta.

» Desarrollar conductas que predispongan al ftrabajo en equipo
disciplinario e interdisciplinario.

* Asistir a personas con enfermedades clinicas agudas, compiejas y/o
graves que puedan manejarse en forma ambulatoria.

» Adquirir conocimiento y entrenamiento sobre el abordaje de los
problemas sociales de salud de mayor prevalencia.

» Adquirir habilidades comunicacionales y estrategias para el manejo de la
persona sana que concurre a controles periddicos de salud,
integrandose activamente a tareas de difusioén del cuidado de la salud.

* Reconocer las diferencias en el diagnoéstico y tratamiento del adulto en
relacion a las etapas vitales, su entorno familiar, laboral y social.

Contenidos:

Utilizar la casuistica que proponga el tiempo de asistencia al consultorio,
poniendo énfasis en las patologias prevalentes de consultoric externo como
diabetes, hipertensién arterial, sobrepeso y obesidad, dislipidemias,
tabaquismo, control de factores de riesgo coronario; como fambién en
enfermedades infecciosas, respiratorias, gastrointestinales, neurolégicas,
nefrolégicas, reumatologicas y oncolégicas mas frecuentes. Consejos sobre
vida sana: alimentacion y actividad fisica, y vacunacion en el adulto. Evaluacion
preoperatoria. Certificados médicos.

Metodologia de la Ensefianza:

Asistencia a un consultorio de Clinica Médica supervisado por un especialista
en Clinica Médica. Ateneos bibliograficos. Ateneos de casos problemas
Discusion de casos con los instructores y especialistas.

Modalidad de Evaluacion:

Evaluaciéon de seguimiento de las actividades efectuadas por el estudiante,
ademas se valorara el desempefic del especializando a través de la
presentacion y discusién de los casos de consultorio en los que ha participado,
en los cuales plateara el razonamiento clinico y epidemiolégico seguido, y la
conducta diagnéstica y terapéutica llevada a cabo.

Bibliografia basica/obligatoria

¢ Goldman L, Schafer Al. Goldman - Cecil. Tratado de Medicina Interna. Vol |
y 1. 252 ed. Espaia. Editorial Elsevier. 2017

+« Jameson LJ, Fauci AS, Kasper DL, Hauser SL, Longo DL, Loscalzo J.
Harrison. Principios de Medicina Interna. Vol | y ll. 202 ed. México. McGraw-
Hill Interamericana Editores, S.A. de C.V. 2018

¢ Rozman Borstnar C, Cardellacha Lépez F. Farreras Rozman. Medicina
Interna. Vol | y Il. 182 ed. Espafia. Editorial Elsevier. 2016
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e Servicio de Medicina Familiar y Comunitaria del Hospital Italiano de Buenos

Aires: Kopitowski K, Carrete P, Barani M, Rubinstein E, Terrasa S, Zarate M

y col. Medicina Familiar y Practica ambulatoria. 3 ed. Buenos Aires.
Argentina. Editorial Médica Panamericana. 2016

Bibliografia complementaria/accesoria u opcional
Publicaciones peridodicas

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

» JAMA Internal Medicine <http://jamanetwork.com/>

» Annals of Internal Medicine <htpp://www.annals.org/>

» The Lancet <hitp://thelancet.com/>

« Revista Atencién Primaria de la Sociedad Espafiola de Medicina de Familia
y Comunitaria
<http:/iwww.semfyc.es/formacion-y-recursos/revista-atencion-primaria/>

ROTACION LIBRE: Esta rofacion sera definida, en relacién a las
subespecialidades de Clinica Médica, por el médico cursante en funcién de su
interés de formacién. Esta prevista una carga horaria de 120 hs.

Debera presentarse la documentacion pertinente ante la SGCS. Una vez
cumplida dicha rotacion el estudiante presentara la certificacién
correspondiente.

PLAN DE ESTUDIOS
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