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Resolución H. Consejo Directivo

Número: 

Referencia: EX-2025-00633465-UNC-MESG#FCM Modificaciones Plan de Estudios Carrera de
Maestría en Investigación e
n Microbiología con Orientación en Salud Humana

 
VISTO:

- El Plan de Estudios vigente de la Carrera de Maestría en Investigación en Microbiología con Orientación
en Salud Humana;  

CONSIDERANDO:

- Que el Plan de Estudios vigente fue aprobado oportunamente por RHCS N° 1217/2017 y RHCD N
°1581/2017;

- Que con motivo de encontrarse en Convocatoria CONEAU, resulta necesario atender actualizaciones y
Resoluciones Ministeriales vigentes, aplicables a la Maestría;

- Que cuenta con el visto bueno de la Subsecretaría de Posgrado, Consejo Asesor de Posgrado (CAP) de la
UNC;

- Que el Sr. Secretario de Posgrado de la Facultad de Ciencias Médicas ha dado su visto bueno;

- Lo aconsejado por la Comisión de Enseñanza y aprobado por el Honorable Consejo Directivo, en sesión
del día 19 de marzo de 2026;          

Por ello;

EL H. CONSEJO DIRECTIVO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

RESUELVE:

Art. 1º: Aprobar las modificaciones al Plan de Estudios de la Carrera de Maestría en Investigación en
Microbiología con Orientación en Salud Humana, cuyo programa actualizado se adjunta al presente como
archivo embebido.

Art. 2º: Registrar, comunicar y elevar las presentes actuaciones al Honorable Consejo Superior para su
tratamiento y oportuna aprobación.

DADA LA SALA DE SESIONES DEL HONORABLE CONSEJO DIRECTIVO DE LA FACULTAD DE



CIENCIAS MÉDICAS, A LOS DIECINUEVE DÍAS DEL MES DE MARZO DE DOS MIL VEINTISEIS.
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PLAN DE ESTUDIO DE LA CARRERA DE MAESTRÍA EN 
INVESTIGACIÓN EN MICROBIOLOGÍA CON ORIENTACIÓN EN 


SALUD HUMANA 


 


Denominación de la Carrera: Maestría en Investigación en Microbiología con 


orientación en Salud Humana 


Título que otorga: Magister en Investigación en Microbiología con orientación en Salud 


Humana 


Tipo de Maestría: Académica 


Modalidad de dictado: Presencial  


Estructura del plan de estudios: Estructurado  


Duración:  mínimo 2 años, máximo 5 años. Total, carga horaria teórica: 360 h. Total 


carga horaria práctica: 194 h. Total carga horaria de Interacción Pedagógica: 554 h. Total 


carga horaria de Trabajo Autónomo del Estudiante: 2721 h Total carga horaria de la 


carrera: 3275 h.  Total, CRE, según SACAU: 131. 


 
 
FUNDAMENTACIÓN 


El itinerario académico de esta Maestría propone recorrer la investigación en 


microbiología que conducen al complejo proceso de construcción del conocimiento 


científico, articulando el estudio del mundo microbiano con una mirada sobre la salud 


humana. Esta articulación no es casual, sino que se constituye en un enfoque integrador 


que reconstruye saberes desde una perspectiva crítica, actual y comprometida con los 


desafíos contemporáneos.   


Estos desafíos contemporáneos incluyen aspectos que operan en redes causales que 


contribuyen a la aparición de enfermedades infecciosas emergentes y reemergentes. 


Tales son: (i) el cambio climático, por los cambios profundos y duraderos en la 


temperatura, las precipitaciones, la humedad, la calidad del aire y el agua; (ii) las 


personas quienes se encuentran dentro de determinados sistemas sociales en virtud de 


su capital económico que da cuenta de niveles de posibilidad para el acceso a la salud, 


como predictores del encuentro con los agentes microbianos y (iii) Los desastres y los 


conflictos armados, todas situaciones que aumentan la vulnerabilidad humana. 


 


Uno de los pilares de esta Maestría se vincula con la comprensión del mundo 


microbiano, universo tan fascinante como dinámico, cuya naturaleza escapa a los 


límites del conocimiento cerrado o definitivo. Lejos de ofrecer certezas estables, el 


estudio de los microorganismos exige una permanente actualización de teorías, 


modelos y estrategias interpretativas. Como ejemplos se pueden citar: 


 


(i) La aparición y transmisión de nuevos genes que codifican para 


resistencia o multirresistencia a los antimicrobianos. Por ejemplo: 


Enterobacterales resistentes a los carbapenémicos, Mycobacterium tuberculosis 


resistente a isoniazida y rifampicina, Cándida spp. a los azoles y polienos, virus 
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de la inmunodeficiencia humana a los antirretrovirales de primera línea, entre 


muchas otras.  


 


(ii) La presencia de portadores de bacterias resistentes en la comunidad. Más aún 


en hospitales, donde circulan entre los pacientes y el personal de salud. Su 


diseminación por nuevas y viejas técnicas de soporte clínico y quirúrgicas, 


esenciales para el tratamiento de pacientes críticos o con diferentes tipos de 


próTFM. 


 


(iii)  La presencia de microorganismos con genes de resistencia en matrices de 


aguas superficiales. 


 


(iv) El creciente aumento de la notificación de casos de tuberculosis y su impacto 


en la salud infantil.  


 


(v) La aparición de micobacterias ambientales en pacientes infectados por HIV.  


 


(vi) La reaparición de varios patógenos adicionales capaces de producir brotes de 


enfermedades infecciosas, entre ellos Escherichia coli O157:H7, hantavirus, virus 


del dengue, virus del Nilo Occidental, virus del sarampión, virus rabia, Plamodium 


spp. y Leishmania spp. El creciente aumento de las enfermedades fúngicas 


producidas por Candida albicans, Candida auris, Aspergillus fumigatus y 


Cryptococcus neoformans. La reemergencia de enfermedades parasitarias 


olvidadas como la enfermedad de Chagas, Chagas en embarazadas y congénito. 


Los nuevos microorganismos con hospederos humanos: tales como COVID-19, el 


virus de la viruela del mono, entre otros.  


Estos son muy breves ejemplos en los que se asume que el abordaje de estas redes 


del mundo microbiano tiene profundas implicancias en la salud humana, entendida aquí 


no como un estado estático ni como una condición exclusivamente biológica, sino como 


un fenómeno complejo, atravesado por las referidas dimensiones.  


Es así que esta propuesta formativa parte de una concepción amplia y crítica de la salud, 


que incorpora el análisis de factores biológicos, sociales, culturales, políticos, 


económicos y ambientales. Se trata entonces de desarmar las visiones reduccionistas 


y fomentar una lectura crítica que permita reconocer los determinantes actuales que 


inciden en estos procesos. Esta perspectiva invita a los maestrandos a posicionarse 


desde una actitud de apertura al cambio y a la incertidumbre como parte constitutiva del 


conocimiento científico.  


De este modo, otro de los pilares de esta propuesta es la investigación científica, 


concebida no como una mera acumulación de datos o hechos objetivos, sino como una 


práctica intelectual que presupone el cuestionamiento de la realidad tal como se 


presenta. Investigar en este sentido es crear conocimiento donde antes no lo había; es 


un acto transformador que habilita nuevas categorías, conceptos y formas de 
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comprensión. Así, la investigación interpela los supuestos, desnaturaliza lo dado y se 


orienta a la producción de sentidos nuevos en fenómenos complejos. 


Desde este enfoque, la Maestría promueve un pensamiento interdisciplinario que 


habilita la expansión de los marcos interpretativos y la integración de saberes 


provenientes de diferentes campos del conocimiento. Esta apertura metodológica y 


epistemológica enriquece la capacidad de comprender fenómenos complejos, 


ofreciendo herramientas conceptuales y analíticas que permitan pensar la salud desde 


una perspectiva situada, crítica y transformadora. 


Por lo dicho, esta propuesta educativa se sostiene en una mirada integral que articula 


el dinamismo del conocimiento microbiológico con el rigor del pensamiento científico y 


la complejidad de los procesos de salud humana, en un marco que promueve la 


investigación, la problematización de lo evidente, y la formación de profesionales 


capaces de intervenir con compromiso y solidez teórica en contextos diversos y 


cambiantes. 


Desde una mirada histórica e institucional, la Facultad de Ciencias Médicas de la 


Universidad Nacional de Córdoba tiene una larga trayectoria en ciencia e investigación, 


cristalizada desde su fundación de la mano de la Academia Nacional de Ciencias en 


1878. Fue así que la mayor parte de los docentes de la entonces Escuela de Medicina 


eran investigadores de la Academia Nacional de Ciencias y crearon el primer laboratorio 


de bacteriología en 1896, muy poco tiempo después de la consolidación de esta 


disciplina en salud humana por los descubrimientos de Pasteur L, Koch R y 


Semmelweiss I, entre muchos otros en el siglo XIX. De este modo, la fundamentación 


de este posgrado reside en continuar con aquel camino de investigación en 


microbiología, articulada con una trayectoria institucional a través de la formación de 


individuos capaces de producir un conocimiento en la disciplina, de reflexionar y 


objetivarse en esta actividad como agentes sociales; generando un arte de diálogo entre 


el método científico, el investigador y los microorganismos en salud humana.  


 


En este marco, la Maestría en Investigación en Microbiología con orientación en Salud 


Humana fue creada en 2009 por RHCS 02/09, ha logrado consolidarse como un espacio 


académico de formación universitaria. En su recorrido desde 2020 a la fecha, han 


egresado 7 estudiantes insertados en diferentes ámbitos de investigación. La Maestria 


ha alcanzado diversos logros significativos que expresan la solidez del enfoque 


formativo y la pertinencia de su propuesta curricular.  Tales los siguientes:  


 


(i) La práctica profesional cotidiana como fuente de problematización científica. La 


Maestría promovió que los maestrandos desarrollen sus TFM en sus propios 


ámbitos de trabajo, lo cual ha sido una decisión estratégica y pedagógica 


fundamental. Esta orientación permitió anclar los proyectos de investigación en 


problemáticas pertinentes, contextualizadas y con la práctica profesional, 


generando un diálogo productivo entre el conocimiento microbiológico, la 


investigación, la salud y los escenarios institucionales donde se desempeñan los 


maestrandos. 
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(ii) Enfoque pedagógico e integración de saberes. Un eje vertebral del trayecto 


fueron los talleres de elaboración de proyectos, que permitieron, además de la 


evaluación de los maestrandos, el desarrollo progresivo de espacios de 


interacción pedagógica para la elaboración de sus proyectos de TFM. Estos 


talleres de elaboración de proyectos funcionaron como una articulación de 


contenidos teóricos y prácticos con los metodológicos en investigación. Este 


diseño transversal y escalonado posibilitó que al finalizar el cursado, los 


maestrandos contaran con un proyecto de TFM sólido y coherente. Este esquema 


pedagógico mejoró los tiempos de finalización de TFM. Además, el Plan de 


Estudios incorporó conceptos y nuevos sentidos interpretativos desde las Ciencias 


Sociales. Estos escenarios construidos desde otras ciencias, facilitaron y 


ampliaron la comprensión de las tareas de investigación por los maestrandos 1. 


 


(iii) Impacto profesional e institucional. Como resultado de estos procesos, algunos 


maestrandos accedieron a nuevas posiciones y responsabilidades en sus 


instituciones, lo cual evidencia que la formación tuvo un efecto positivo en la 


trayectoria laboral de los egresados. 


 


(iv) Distribución geográfica de los maestrandos y acompañamiento académico. 


Otro logro es la inclusión de maestrandos provenientes de diversas provincias del 


país, lo que reflejó el carácter descentralizado de la maestría. A pesar de las 


distancias geográficas, la conexión con el equipo docente se mantuvo fluida y 


constante, lo cual permitió el acompañamiento y la finalización de los trabajos 


finales en condiciones adecuadas. 


 


En suma, la Maestría ha consolidado una propuesta formativa que articula el rigor 


académico del pensamiento científico con la práctica profesional, integrando la 


investigación con un compromiso ético y transformador en el campo de la salud. Esta 


articulación no solo fortalece el desarrollo de competencias técnicas y analíticas, sino 


que también promueve una mirada crítica y socialmente situada, orientada a la mejora 


de las condiciones de vida y al fortalecimiento de los sistemas de atención. Sus logros 


son además el resultado de una pedagogía situada, un enfoque interdisciplinario y una 


comunidad académica que ha sabido construir conocimiento con y desde los actores 


involucrados. 


 


OBJETIVOS DE LA CARRERA 


 


OBJETIVO GENERAL 


 


- Formar investigadores competentes en microbiología capaces de generar 


 
1Como ejemplo actual, el proyecto “Pasteur Network” es una iniciativa impulsada por la Red Pasteur para 


abordar la mejora de la Salud en el mundo que contiene componentes sociales e interdisciplinarios. Entre 
sus actividades, intervino en la pandemia de COVID-19 en África.  
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conocimiento original, difundir sus hallazgos de manera efectiva, y contribuir 


positivamente a la sociedad y a la reputación institucional a través de la 


investigación y la salud pública. 


 


OBJETIVOS ESPECIFICOS 


 


- Reflexionar sobre los procesos de conocimiento y en especial aquellos 


necesarios para llevar adelante un proceso de investigación; proponiendo un 


debate sobre diversas miradas y autores. 


- Adquirir destreza en el manejo conceptual y metodológico correspondiente al 


estado actual del conocimiento en microbiología. 


- Adquirir la habilidad de seleccionar un tema de investigación específico y 


relevante dentro del vasto campo de la microbiología. 


- Contribuir, a través de una investigación original en el campo de estudio 


seleccionado, a ampliar las fronteras del conocimiento. 


- Difundir los resultados del trabajo realizado a la comunidad científica y en 


diferentes escenarios de participación comunitaria en la ciudadanía. 


- Tomar conciencia de la importancia de la narrativa científica en la presentación 


de resultados y del informe de investigación. 


- Propiciar la reflexión sobre las cualidades de las personas, de los aspectos éticos 


y del marco social y local en el que se inserta el proyecto de investigación. 


- Realizar un aporte a la reputación de la institución, posicionándola como 


formadora en la microbiología e investigación. 


- Participar en iniciativas de salud pública, ayudando a la institución a integrar 


proyectos que impactan positivamente en la salud de la comunidad.  


 


PERFIL DEL EGRESADO 


 


El egresado de la Maestría habrá adquirido las siguientes competencias: 


- Analizar críticamente la literatura científica y búsqueda de la información en 


medios confiables. 


- Utilizar el razonamiento crítico y la metodología de investigación científica en el 


manejo de la información y abordaje de problemas microbiológicos en contextos 


específicos. 


- Interpretar y jerarquizar los marcos teóricos referenciales en el campo de estudio 


para formular las hipóTFM en las ciencias. 


- Comprender en profundidad recortes específicos del campo de estudio de la 


microbiología para realizar contribuciones originales al conocimiento. 


- Contribuir a la ampliación de las fronteras del conocimiento a través de una 


investigación original. 


- Revalorizar la práctica en su lugar de trabajo, en temáticas afines a su práctica 


profesional, siendo generadores de cambios en las instituciones donde se 


desempeña. 


- Aplicar los resultados de la investigación a posibles propuestas de intervención. 


- Trabajar tanto en equipo como de manera autónoma en diferentes contextos. 


- Transformar el conocimiento complejo en escritura clara y precisa. 
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- Comunicar los resultados en diversos contextos: a la comunidad científica y a la 


población, esto último en términos de respuesta a situaciones locales. 


- Realizar prácticas en el campo de la investigación científica, ya sea integrando 


equipos interdisciplinarios, formulando proyectos o también evaluando diseños 


y programas de trabajo de otros equipos. 


- Valorar los aspectos éticos de investigación en salud respecto a la investigación 


del material humano o de información identificable a fin de proteger la vida, la 


salud, la intimidad y la dignidad del ser humano. 


 


REQUISITOS DE INGRESO 


 


El postulante deberá tener título universitario de grado de cuatro (4) años de duración 


mínima en el área biomédica tales como Ciencias Médicas, Ciencias Biológicas, 


Ciencias Químicas, Veterinaria, Biotecnología, Farmacia, Bioquímica, Genética o 


carreras afines. El título deberá haber sido expedido por una Universidad Argentina 


reconocida por autoridad competente, o por Universidades Extranjeras con título de 


nivel equivalente al título de grado otorgado por la Universidad Nacional de Córdoba, 


aceptado por el Honorable Consejo Directivo de la Facultad o por la vigencia de tratados 


o convenios internacionales. 


Para inscribirse en la Carrera de Maestría, el aspirante deberá cumplir con lo 


especificado en el Reglamento General de Maestrías de la Facultad de Ciencias 


Médicas de la Universidad Nacional de Córdoba.  


Los aspirantes extranjeros/as de habla no hispana deberán presentar además el 


Certificado de Español, Lengua y Uso (CELU), según normativa vigente en la UNC y 


estará sujeta a la reglamentación vigente en la UNC. 


 


La acreditación de conocimiento de lecto-comprensión del idioma inglés se realizará 


mediante la aprobación del examen de inglés de la Secretaría de Posgrado de la 


Facultad de Ciencias Médicas (SP FCM) o la presentación de un certificado 


extracurricular que dé cuenta de niveles básicos de lecto comprensión.  


 


ORGANIZACIÓN DEL PLAN DE ESTUDIOS 


 


El presente es un Plan de Estudios que tiene un diseño presencial y estructurado. 


La adopción del cursado intensivo se relaciona con el recorrido realizado por la Maestría, 


en tanto la mayoría de los proyectos son concretados por los Maestrandos en sus sitios 


de trabajo, en temáticas afines a su práctica profesional y en aspectos que dan cuenta 


de situaciones epidemiológicas locales. Es así que la Maestría convoca a Maestrandos 


de diferentes provincias argentinas. Estos maestrandos se verían impedidos de realizar 


su cursado sin este formato de carga horaria intensiva. 


 


Las dinámicas empleadas en las estrategias de enseñanza y aprendizaje facilitan esta 


modalidad. En este sentido, las estrategias utilizadas para el cursado intensivo incluyen 


además de descansos programados, una metodología que permite la conformación de 


grupos de trabajo y discusión en base a contenidos y actividades presenciales, análisis 


crítico de publicaciones relacionadas a cada Eje temático, la entrega de material 
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bibliográfico para su análisis en el Eje temático específico y reuniones para el apoyo de 


la elaboración del Trabajo Final de Maestría (TFM). 


Resumen de la estructura del plan y asignaturas 


El plan de estudios se presenta con un diseño estructurado y de modalidad presencial. 


Se organiza en tres unidades formativas articuladas a través de ejes temáticos 


interrelacionados. La propuesta pedagógica busca que, en cada unidad formativa, el 


maestrando retome y profundice los contenidos abordados previamente, siguiendo una 


lógica de construcción en espiral. De este modo, la elaboración del Trabajo Final de 


Maestria (TFM), se configura como una sínTFM articuladora de todo el trayecto 


formativo. En este marco, los Talleres de Elaboración de Proyectos I, II y III, ubicados al 


final de cada unidad formativa, cumplen una doble función: otorgan coherencia 


transversal al recorrido académico y constituyen instancias clave de evaluación de cada 


etapa. 


 


La Unidad Formativa I: Conocimiento científico tiene como propósito que el 


maestrando comprenda el método científico como una estrategia común de abordaje, 


una serie de procedimientos mentales y empíricos tendientes a la producción del 


conocimiento.  


Está integrado por: 


 


- Eje temático A. La diversidad del mundo microbiano.  


- Eje temático B. Epistemología y sociología de las ciencias. 


- Eje temático C. Metodología y ética de la investigación en salud humana.  


- Eje temático D. Bioestadística en estudios de población humana. 


- Eje temático E. Investigación epidemiológica en salud-enfermedad con 


orientación hacia procesos con componentes microbianos. 


- Evaluación y Taller de elaboración de proyectos I. 


 


La Unidad Formativa II: Microbiología e investigación en salud humana tiene como 


propósito facilitar al Maestrando la construcción de los saberes correspondientes a la 


microbiología aplicada a la salud humana con proyectos de investigación y desarrollo. 


Además, se incluyen problemas teóricos y prácticos planteados por los Maestrandos 


que son utilizados como eje centraly que producen un acercamiento interdisciplinario al 


objeto de estudio. Está integrado por: 


- Eje temático A Causalidad en microbiología. 


- Eje temático B. Microbios y mecanismos de defensa del hospedero.  


- Eje temático C. Microbios, microbioma, patogenicidad y virulencia 


- Eje temático D. Las enfermedades infecciosas en la interfaz entre especies 


animales y su ambiente. 


- Eje temático E. Biología molecular en microbiología.  


- Evaluación y Taller de elaboración de proyectos II. 


 


La Unidad Formativa III: Construcción de Proyectos. En esta unidad formativa el 


maestrando adquiere habilidad para elaborar un proyecto de investigación coherente 


entre el marco teórico, los objetivos propuestos y los aspectos metodológicos, 
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identificando las características de la metodología de la investigación en microbiología, 


así como sus diferentes aplicaciones en torno a las líneas de estudio propias de la 


disciplina. Está integrado por: 


- Eje temático. Taller de lenguaje y comunicación científica.  


- Evaluación y Taller de elaboración de proyectos III. 


Estrategias de enseñanza y aprendizaje: 


Las estrategias a emplear en las actividades teóricas serán la exposición dialogada, 


definida como el desarrollo de una temática por el docente en el marco del intercambio 


de conocimientos y experiencias con los Maestrandos. 


 


En las actividades prácticas las estrategias serán: 


 


- Debate y discusión dirigida: el objeto de estudio se presenta como un tema 


sujeto a posiciones contrarias o similares, en las que cada participante 


argumenta su reflexión. Previamente, los Maestrandos han trabajado 


publicaciones de autores con diferentes enfoques presentadas por los 


docentes. También puede presentarse bajo la forma de una publicación 


científica novedosa. 


- Resolución de ejercicios y problemas: en esta estrategia el objeto de estudio 


se aprehende mediante la actividad del Maestrando, previamente organizada 


mediante una situación problemática. De este modo ejecuta algo relacionado 


con el objetivo que se pretende alcanzar. Además, se incluye en esta estrategia 


la dinámica del taller, en el marco de una organización grupal que permite el 


intercambio y el trabajo colectivo. 


- Simulación: en esta estrategia los Maestrandos asumen la representación de 


un rol que no es el suyo; experiencia que permite abordar algunas situaciones 


que son objetos de prácticas. Se diseñan guías orientadoras en cada tipo de 


simulación, que contienen una definición clara de los objetivos a lograr. 


- Estrategias en entornos virtuales sincrónicos: se utilizan estas herramientas 


con los directores de la Maestría, para el apoyo del desarrollo de los proyectos.  


- Desarrollo de habilidades transversales. Son actividades que cruzan en 


dirección perpendicular a los ejes temáticos de cada UNIDAD FORMATIVA, 


que permiten una articulación de saberes, habilidades y destrezas. 


 


TRABAJO FINAL DE MAESTRÍA 
 


EI Proyecto de Trabajo Final de Maestría en formato tesis será presentado por el 


maestrando, junto a la propuesta de director (y codirector si correspondiere) y el aval 


correspondiente. El maestrando debe realizar la presentación mediante nota dirigida 


al director de la carrera, quien elevará la misma al CAE.  


El Trabajo Final de Maestría consiste en un trabajo de investigación en formato de 


tesis, de un tema del área de conocimiento elegida. Deberá constituir un aporte de 


relevancia al conocimiento científico y/o técnico del área respectiva, sea por 


importancia intrínseca o por el alcance de sus aplicaciones. 
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Habiendo cumplimentado los requisitos reglamentarios, el Trabajo Final de Maestría 


será presentado a las autoridades de la carrera con el aval del director de dicho trabajo. 


Con el visto bueno del Consejo Académico Especifico (CAE) se realizará la propuesta 


de constitución del Tribunal Evaluador del Trabajo Final. Dicho tribunal se constituirá 


de acuerdo con lo establecido en el Reglamento General de Maestrías de la FCM. Los 


plazos de presentación del TFM se regirán por lo establecido en el RGM.  


Todo lo referente a la aprobación del Trabajo Final de Maestría, y su defensa, se 


efectuará según el Reglamento General de Maestrías de la Facultad de Ciencias 


Médicas de la Universidad Nacional de Córdoba. Concluida la exposición, el tribunal 


sesionará de forma privada y labrará un acta donde constará su decisión final. La 


escala de aprobación varía de 7 (siete) a diez (10), en la que 10 (diez) es 


“sobresaliente”, 8 (ocho) y 9 (nueve) es “distinguido”, 7 (siete) “bueno”. El trabajo final 


no podrá ser rechazado en la instancia de defensa. 


 
     SISTEMA DE EVALUACIÓN 
 


El sistema de evaluación de la Maestría en Investigación en Microbiología con 


orientación en Salud Humana se concibe como un proceso integral, continuo y 


articulado con los objetivos formativos de la carrera. Combina diferentes instancias con 


el fin de acompañar el aprendizaje progresivo de los maestrandos y garantizar la calidad 


académica del trayecto. 


 


- Evaluaciones diagnósticas y formativas: a criterio de los docentes se podrán 


aplicar al inicio y durante el desarrollo de cada Unidad Formativa, con el 


propósito de identificar saberes previos, orientar el trabajo autónomo y 


monitorear la apropiación de los contenidos. Incluyen análisis de casos, debates, 


resolución de problemas, simulaciones, producción escrita y participación en 


talleres de proyectos, en coherencia con la metodología didáctico-pedagógica 


de la carrera. Permiten retroalimentar a los estudiantes y al equipo docente para 


ajustar estrategias de enseñanza y aprendizaje. 


 


- Evaluaciones sumativas: cada Unidad Formativa culmina con una instancia de 


evaluación final que se desarrolla en el Taller de Elaboración de Proyectos (I, II 


y III) que, además de integrar contenidos teórico-prácticos, constituyen un eje 


transversal de articulación hacia el Trabajo Final de Maestría (TFM). Estas 


evaluaciones se califican en una escala numérica de 1 a 10, considerando 


aprobadas aquellas con nota igual o superior a 7. Entre los criterios de 


evaluación se incluyen: dominio conceptual, manejo de bibliografía, claridad 


argumentativa y conceptual, articulación teórico-práctica, calidad en la 


comunicación oral y escrita, adecuación a normas académicas, uso correcto de 


referencias, y disposición ética y colaborativa en el proceso formativo, entre 


otros. 


 


- Condiciones de regularidad: Asistencia mínima del 80% a las actividades 


presenciales de cada espacio curricular. Aprobación de todas las evaluaciones 


previstas con un mínimo de 7 puntos. 
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Cumplimiento de la correlatividad establecida: 


 


- UF II: requiere UF I regular. 


- UF III: requiere UF I aprobada y UF II regular. 


- TFM: requiere UF II y UF III aprobadas. 


 


- Instancias de Recuperatorios: En caso de desaprobación de la instancia final de 


una Unidad Formativa o Seminario, el estudiante cuenta con una única 


posibilidad de recuperación, en el marco del Reglamento General de Maestrías 


de la Facultad de Ciencias Médicas. 


 
- Trabajo Final de Maestría (TFM): La culminación del trayecto está dada por la 


elaboración, presentación y defensa de un TFM en formato de tesis, que 


constituya un aporte original y relevante para el campo de la microbiología y la 


salud humana. La evaluación del TFM se ajusta a lo dispuesto por el Reglamento 


General de Maestrías, a través de un tribunal designado. La calificación se 


otorga en escala de 7 a 10, con las siguientes categorías: 7 (Bueno), 8-9 


(Distinguido) y 10 (Sobresaliente). El TFM no puede ser rechazado en la 


instancia de defensa. 


 


PROPUESTA DE SEGUIMIENTO CURRICULAR 


a. Evaluación de la calidad y pertinencia de la estructura curricular propuesta 


y los procesos formativos implicados en la misma. 


 


- Los directores de la Maestría están presentes en todos los espacios curriculares, 


lo que permite evaluar el trayecto de la propuesta en cada alumno en tiempo 


real. 


 


- El registro escrito de las actividades curriculares desarrolladas por los docentes 


en cada Eje temático. Uno de los directores de la Maestría presente en cada 


instancia educativa, confecciona un registro escrito del desarrollo de cada Eje 


temático que permite analizar la calidad y pertinencia de cada actividad docente 


desarrollada. Esta actividad facilita la coherencia interna de la propuesta. El 


registro escrito es luego analizado y evaluado por el Consejo Académico 


Especifico, como punto de partida de ajustes o cambios necesarios a 


implementarse durante su desarrollo. 


 
b. Valoración del parecer de los maestrandos. 


 


Se realiza una encuesta anónima a los maestrandos a fin de mejorar la calidad de la 


carrera, al finalizar cada UNIDAD FORMATIVA. Esta encuesta considera las siguientes 


dimensiones: valoración del proyecto educativo (en cuanto si el desarrollo de las 


actividades fueron adecuadas al proyecto educativo propuesto, la carga horaria fue 


apropiada a fin de alcanzar los lineamientos propuestos), valoración del docente ( en 


cuanto a experticia y exposición ordenada y clara, planificación y desarrollo de la 
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actividad, bibliografía propuesta) valoración de la interacción docente-discente (en 


cuanto si el docente favoreció la participación y la discusión entre los maestrandos y fue 


respetuoso de los juicios y opiniones de los demás), grado de satisfacción con el clima 


y las relaciones interpersonales (en cuanto si las relaciones con los compañeros y 


profesores fueron abiertas y constructivas), uso de recursos de apoyo a la docencia ( 


en cuanto si el material complementario, bibliografía, fue bueno y suficiente, si el uso 


del aula virtual fue adecuado) y valoración global (grado de satisfacción respecto a la 


participación en la Maestría); aspectos que se cuantifican a través de una escala de 


Likert. Estas encuestas son luego evaluadas por el CAE. 


 


c. Previsiones referidas a la articulación entre las UNIDADES FORMATIVAS y 


el Trabajo de TFM. 


 


Para el seguimiento de los maestrandos se prevé en las instancias de Evaluación en las 


UNIDADES FORMATIVAS y Talleres de elaboración de proyectos, valorando acorde al 


desarrollo curricular la construcción de las TFM. Los talleres de elaboración de 


proyectos transversalizan los Eje temáticos de las UNIDADES FORMATIVAS I, II y III, 


respectivamente. Todos son coordinados por el director y codirector de la Maestría. En 


estas actividades se discute el procedimiento en la recolección de la información, así 


como la claridad y coherencia del procesamiento y análisis. Del mismo modo se analizan 


la caracterización de la muestra, población o unidad de análisis y su dependencia con 


distintos factores o variables a estudiar. Se presta particular atención al rigor científico, 


al detalle claro de los procesos, técnicas, instrumentos, actividades y demás estrategias 


metodológicas requeridas para lograr el éxito de la investigación. Además, se valoran 


los aspectos éticos a considerar según el tipo de estudio: comités de evaluación ética y 


científica de la investigación en seres humanos y animales de laboratorio, poblaciones 


especiales en investigación biomédica y conflictos de interés, entre otros. 


 


d. Previsiones realizadas para el inicio y seguimiento de las TFM de Maestría. 


 


La presencia de los directores de la Maestría, así como los docentes que coordinan 


cada bloque facilita el acercamiento entre docentes y Maestrandos, para la puesta en 


marcha de los futuros proyectos.  


Foros de discusión de proyectos de TFM de Maestría realizados durante el desarrollo 


de la instancia presencial y estructurada. En particular respecto a la decisión a qué tipo 


de trabajo se propone (pertinencia, hipótesis, probabilidad de alcanzar resultados, entre 


otros aspectos). 


e. Previsiones realizadas para el seguimiento de los graduados.  


Los graduados, al realizar el trámite administrativo para obtener el Título deben 


completar digitalmente la encuesta SIU-KOLLA provista por la UNC. Por otro lado, cada 


2 años, se valorará la inserción laboral de los graduados, relación con la universidad, e 


interés por la formación permanente a través de encuestas realizadas desde la SP- 


FCM. 
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CUADRO DE CARGA HORARIA 


 


ASIGNATURA 
Régimen de 


cursado 


Interacción pedagógica Trabajo 


Autónomo 


del 


Estudiante 


Total 


 


CRE 
Carga 


Horaria 


Teórica 


Carga 


Horaria 


Práctica 


Total 


UNIDAD FORMATIVA I:  
CONOCIMIENTO 
CIENTÍFICO 
 


- Eje temático A: La 
Diversidad del 
mundo microbiano. 
 


- Eje temático B: 
Epistemología y 
sociología de las 
ciencias. 


 
- Eje temático C: 


Metodología y ética 
de la investigación 
en salud humana. 


 
- Eje temático D: 


Bioestadística en 
estudios de 
población humana. 


 
- Eje temático E: 


Investigación 
epidemiológica en 
salud-enfermedad 
con orientación hacia 
procesos con 
componentes 
microbianos. 


 
- Evaluación: Taller de 


elaboración de 
proyectos I  
 


 
 
 
 


Mensual 
 
 
 


Mensual 
 
 
 
 


Mensual 
 
 
 
 


Bimestral 
 
 
 
 


Bimestral 
 
 
 
 
 
 
 
 


Bimestral 
 


 
 
 
 


20 
 
 
 


20 
 
 
 
 


20 
 
 
 
 


40 
 
 
 
 


40 
 
 
 
 
 
 
 
 


25 
 


 
 
 
 


6 
 
 
 


6 
 
 
 
 


6 
 
 
 
 


20 
 
 
 
 


20 
 
 
 
 
 
 
 
 


25 
 


 
 
 
 


26 
 
 
 


26 
 
 
 
 


26 
 
 
 
 


60 
 
 
 
 


60 
 
 
 
 
 
 
 
 


50 
 


 
 
 
 


49 
 
 
 


49 
 
 
 
 


49 
 
 
 
 


115 
 
 
 
 


115 
 
 
 
 
 
 
 
 


100 


 
 
 
 


75 
 
 
 


75 
 
 
 
 


75 
 
 
 
 


175 
 
 
 
 


175 
 
 
 
 
 
 
 
 


150 


 
 
 
 


3 
 
 
 


3 
 
 
 
 


3 
 
 
 
 


7 
 
 
 
 


7 
 
 
 
 
 
 
 
 


6 
 


TOTAL UNIDAD FORMATIVA I  - 165 83 248 477 725 29 


UNIDAD FORMATIVA II: 
MICROBIOLOGÍA E 
INVESTIGACIÓN EN SALUD 
HUMANA 
 


- Eje temático A: 
Causalidad en 
microbiología. 


 
 
 
 
 


Mensual 
 
 


 
 
 
 
 


20 
 
 


 
 
 
 
 


6 
 
 


 
 
 
 
 


26 
 
 


 
 
 
 
 


49 
 
 


 
 
 
 
 


75 
 
 


 
 
 
 
 


3 
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Total, carga horaria teórica: 360 h. 


Total, carga horaria práctica: 194 h. 


Total, carga de Interacción Pedagógica: 554 h. 


Total, carga horaria de Trabajo Autónomo del Estudiante: 2721 h 


Total, carga horaria de la carrera: 3275 h.  


Total, CRE, según SACAU: 131 


- Eje temático B: 
Microbios y 
mecanismos de 
defensa del 
hospedero. 


 
- Eje temático  C: 


Microbios, 
microbioma, 
patogenicidad y 
virulencia. 


 
- Eje temático D:  Las 


enfermedades 
infecciosas en la 
interfaz entre 
especies animales y 
su ambiente. 


 
- Eje temático  E: 


Biología molecular 
en microbiología. 


 
- Evaluación: Taller de 


elaboración de 
proyectos II 


Bimestral 
 
 
 
 
 


Mensual 
 
 
 
 
 


Mensual 
 
 
 
 
 
 


Mensual 
 
 
 


Bimestral 


40 
 
 
 
 
 


20 
 
 
 
 
 


20 
 
 
 
 
 
 


20 
 
 
 


25 


12 
 
 
 
 
 


6 
 
 
 
 
 


6 
 
 
 
 
 
 


6 
 
 
 


25 


52 
 
 
 
 
 


26 
 
 
 
 
 


26 
 
 
 
 
 
 


26 
 
 
 


50 


98 
 
 
 
 
 


49 
 
 
 
 
 


49 
 
 
 
 
 
 


49 
 
 
 


100 


150 
 
 
 
 
 


75 
 
 
 
 
 


75 
 
 
 
 
 
 


75 
 
 
 


150 


6 
 
 
 
 
 


3 
 
 
 
 
 


3 
 
 
 
 
 
 


3 
 
 
 


6 


TOTAL UNIDAD FORMATIVA II  145 61 206 394 600 24 


UNIDAD FORMATIVA III: 
CONSTRUCCIÓN DE 
PROYECTOS 
 


- Eje temático A: Taller 
de lenguaje y 
comunicación 
científica. 
 


- Evaluación: Taller de 
elaboración de 
proyectos III 


 
 


Mensual 
 
 
 
 


Bimestral 


 
 
 
 


25 
 
 
 
 


25 


 
 
 
 


25 
 
 
 
 


25 


 
 
 
 


50 
 
 
 
 


50 


 
 
 
 


100 
 
 
 
 


100 


 
 
 
 


150 
 
 
 
 


150 


 
 
 
 


6 
 
 
 
 


6 


TOTAL UNIDAD FORMATIVA 
III 


 50 50 100 200 300 12 


TRABAJO FINAL DE 
MAESTRÍA 


- - - - 1650 1650 66 


Total de la Carrera  360 194 554 2721 3275 131 
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ASIGNATURAS 


 


UNIDAD FORMATIVA I: CONOCIMIENTO CIENTÍFICO 


 
Objetivos de la Unidad Formativa I 


- Caracterizar las diferentes formas biológicas de la vida microbiana. 


- Describir orígenes, características, limitaciones y potencialidades del 


conocimiento científico, desde diferentes enfoques teóricos. 


- Comprender el carácter social e histórico de la producción del conocimiento 


científico. 


- Entender al método científico como una estrategia común de abordaje, una 


serie de procedimientos mentales y empíricos y de actividades planificadas 


tendientes a la producción de conocimientos. 


- Analizar la dinámica del proceso de investigación, etapas y fases; su 


aplicación en diferentes modelos de estudio en el campo de la salud. 


- Plantear alcances y limitaciones del uso de la estadística como auxiliar de la 


investigación en salud. 


- Discernir el objeto salud como una construcción compleja, desde los aportes 


de diversos campos del saber: biológico, filosófico, epistemológico, 


sociológico, antropológico y político. 


- Comprender los principios fundamentales del razonamiento epidemiológico. 


- Reconocer y debatir las dimensiones de la ética en la investigación en salud. 


 
Contenidos de la Unidad Formativa I 


Eje temático A: La diversidad del mundo microbiano 


Objetivos 


- Caracterizar la diversidad del mundo microbiano, sus estructuras y funciones 


biológicas. 


- Identificar los diferentes eslabones de la cadena epidemiológica. 


- Conocer los mecanismos de defensa del hospedero. 


 


Contenidos 


- El origen, la diseminación y diversificación del mundo microbiano. 


- Cadenas epidemiológicas. Reservorios. Vectores y enfermedades. Modelos de 


cadenas epidemiológicas de nuevas enfermedades infecciosas: SARS-CoV-2, 


monkeypox, y formas de resistencia antimicrobiana, infección, factores de 


virulencia, infecciones subclínicas 


- Bacterias. Patogénesis de las infecciones bacterianas. Microbiota. Factores de 


virulencia. Mecanismos de resistencia a los antimicrobianos. Epidemiología 


- Virus: Mecanismos de infección viral. Patogénesis de las infecciones 


virales. Epidemiología. 


- Hongos. Principales grupos de hongos. Patogénesis de las infecciones 


micóticas. Epidemiología 


- Parásitos: protozoarios, helmintos, artrópodos. Patogénesis de las 







 


15 
 


infecciones parasitarias. Epidemiología. 


 


Metodología de Enseñanza 


Clases teóricas con exposición dialogada, análisis de caso. En las actividades 


prácticas la estrategia será debate, en relación a publicaciones científicas relativas a 


diferentes contextos, tales (i) los factores de virulencia de las diferentes formas 


biológicas de la vida microbiana, (iii) el control de las enfermedades infecciosas, (IV) 


el cambio climático y la aparición de nuevas especies microbianas y (IV) nuevos 


agentes de etiología zoonótica, (v) epidemiología de resistencia a los antimicrobianos. 


 


Bibliografía 


- Ancona G, Alagna L, Alteri C, Palomba E, Tonizzo A, Pastena A, et al. 


Gut and airway microbiota dysbiosis and their role in COVID-19 and 


long-COVID. Front Immunol. 2023; 14:1080043. 


- Ancona G, Alagna L, Alteri C, Palomba E, Tonizzo A, Pastena A, et al. 


Gut and airway microbiota dysbiosis and their role in COVID-19 and 


long-COVID. Front Immunol. 2023; 14:1080043. 


- Arenas R, Torres E. Micología médica ilustrada. Mc Graw Hill. 6 ed. 2019 


- Becerril M A. Parasitología Médica. Mc Graw Hill. 5 ed. 2019 


- Biondo C. New Insights into Bacterial Pathogenesis. Pathogens. 26 de 


diciembre de 2022;12(1):38. 


- Biondo C. New Insights into Bacterial Pathogenesis. Pathogens. 26 de 


diciembre de 2022;12(1):38. 


- Colazo Salbetti MB, Boggio GA, Moreno L, Adamo MP Human bocavirus 


respiratory infection: tracing the path from viral replication and virus-cell 


interactions to diagnostic methods. Rev Med Virol. 2023; 25:e 2482. 


- Colazo Salbetti MB, Boggio GA, Moreno L, Adamo MP. Human bocavirus 


respiratory infection: tracing the path from viral replication and virus-cell 


interactions to diagnostic methods. Rev Med Virol. 2023; 25:e 2482. 


- Ghietto LM, Gil PI, Olmos Quintero P, Gomez E, Piris FM, Kunda P, Contigiani 


M, Paglini MG. Members of Venezuelan Equine Encephalitis complex entry 


into host cells by clathrin- mediated endocytosis in a pH-dependent manner. 


Scientific Reports. 2022; 25;12(1):14556. 


- Goering RV, Dockrell HM, Zuckerman M, Roitt IM, Chiodini PL. Mim’s Medical 


Microbiology. Elsevier Sounders 5th ed. 2013. 


- Goering RV, Dokcrell M, Zuckerman M, Chiodini P. Mims' Medical 


Microbiology and Immunology. Ed. Elsevier. 2019. 


- Horton MV, Holt AM, Nett JE. Mechanisms of pathogenicity for the 


emerging fungus Candida auris. PLoS Pathog. 2023;19(12):e1011843. 


- Horton MV, Holt AM, Nett JE. Mechanisms of pathogenicity for the 


emerging fungus Candida auris. PLoS Pathog. 2023;19(12):e1011843. 


- Ibrahim S, Al-Saryi N, Al-Kadmy IMS, Aziz SN. Multidrug-resistant 


Acinetobacter baumannii as an emerging concern in hospitals. Mol Biol Rep. 


2021;48(10):6987-98. 


- Ibrahim S, Al-Saryi N, Al-Kadmy IMS, Aziz SN. Multidrug-resistant 
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Acinetobacter baumannii as an emerging concern in hospitals. Mol 


Biol Rep. octubre de 2021;48(10):6987-98. 


- Kalam N, Balasubramaniam VRMT. Crosstalk between COVID-19 and the 


gut-brain axis: a gut feeling. Postgrad Med J. 2024;100(1186):539-54. 


- Kalam N, Balasubramaniam VRMT. Crosstalk between COVID-19 and the 


gut-brain axis: a gut feeling. Postgrad Med J. 18 de julio de 


2024;100(1186):539-54. 


- Lewis MD, Kelly JM. Putting Infection Dynamics at the Heart of Chagas 


Disease. Trends Parasitol. 2016 Nov;32(11):899–911. 


- Liang Y. Pathogenicity and virulence of influenza. Virulence. 


diciembre de 2023;14(1):2223057. 


- López, Giayetto, Cannistraci, Biganzoli, Peirotti, González, Ferreyra, Cuevas, 


Sienko, Kigen, Lazzarino, Isa, Nates y Pavan. Tras las huellas de un mundo 


invisible. Diagnóstico Microbiológico de infecciones bacterianas y virales. Ed. 


Jorge Pavan. Edición digital y acceso libre 2019. ISBN 978-987—862-751-9. 


https://rdu.unc.edu.ar/handle/11086/18547 


- Olive AJ, Sassetti CM. Metabolic crosstalk between host and pathogen: 


sensing, adapting and competing. Nat Rev Microbiol. 2016 Apr;14(4):221–34. 


- Pavan J, Nates S. Los virus, biología de la entrevida. Ed. 


Pavan J https://rdu.unc.edu.ar/handle/11086/18547. 2020 


- Salloum PM, Jorge F, Dheilly NM, Poulin R. Eco-evolutionary implications 


of helminth microbiomes. J Helminthol. 2023;97:e22. 


- Salloum PM, Jorge F, Dheilly NM, Poulin R. Eco-evolutionary implications 


of helminth microbiomes. J Helminthol. 2023;97:e22. 


- Tichenor M, Winters J, Storeng KT, Bump J, Gaudillière JP, Gorsky M, et al. 


Interrogating the World Bank’s role in global health knowledge production, 


governance, and finance. Global Health. 2021;17(1):110. 


- Tortora, Funge, Case. Microbiology an Introduction.Ed.ASM. 2019 


- Yoo JY, Groer M, Dutra SVO, Sarkar A, McSkimming DI. Gut Microbiota and 


Immune System Interactions. Microorganisms. 2020;8(10):1587. 


- Yoo JY, Groer M, Dutra SVO, Sarkar A, McSkimming DI. Gut Microbiota 


and Immune System Interactions. Microorganisms. 2020;8(10):1587. 


- Zhou A, Yuan Y, Yang M, Huang Y, Li X, Li S, et al. Crosstalk Between the Gut 


Microbiota and Epithelial Cells Under Physiological and Infectious Conditions. 


Front Cell Infect Microbiol. 2022; 12:832672. 


- Zhou A, Yuan Y, Yang M, Huang Y, Li X, Li S, et al. Crosstalk Between the Gut        


Microbiota and Epithelial Cells Under Physiological and Infectious Conditions. 


Front Cell Infect Microbiol. 2022; 12:8326 


 


Eje temático B: Epistemología y sociología de las ciencias 


Objetivos 


- Plantear el tema del conocimiento en términos de obstáculos epistemológicos. 


- Analizar las principales teorías sobre las características del conocimiento 


científico. 
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- Objetivar el proceso de investigación y al investigador desde la mirada de las 


ciencias sociales. 


- Identificar y caracterizar desde la sociología las líneas conceptuales que 


están relacionadas con el conocimiento. 


 


Contenidos 


- Los saberes, sus concepciones y su naturaleza. Teorías y noción de verdad. 


¿Qué se entiende por verdad científica? El lenguaje científico. Su evolución 


histórica. Términos, enunciados, razonamientos. Proposiciones teóricas y 


empíricas. Teorías hipotético- deductiva y constructivista del origen del 


conocimiento científico. La ciencia normal y las revoluciones científicas. 


Noción de campo. El campo científico: su estructura. La ciencia como algo 


“dado” y como “construcción”. Modelos de la ciencia (teorías, leyes, hipóTFM). 


- Validación del conocimiento. Las pruebas de hipóTFM. Validación por 


replicación y validación por consenso. Rol y arbitraje de la comunidad 


científica. La división del saber científico y su integración. Modos de delimitar 


las correlaciones entre diversas ciencias en torno a un objeto de estudio. 


¿Hay ciencias duras y ciencias blandas? 


- La ciencia como producto (conocimiento), como proceso (investigación) y 


como institución (como institución social, intereses, vínculos, infraestructura, 


financiamiento). Articulación social del evento científico desde los aportes de 


diferentes enfoques sociológicos: Max Weber, Durkheim E., Giddens A., 


Bourdieu P. Introducción a una teoría constructivista y contextual del 


conocimiento. Hechos y fabricaciones. El saber como hecho social. Ciencia y 


sociedad. La interpretación constructivista: la naturaleza y el laboratorio. La 


“carga de decisiones” en la fabricación de los hechos. La indeterminación en 


el proceso de construcción La producción del investigador y su 


fundamentación. Los laboratorios como objetos de estudio. 


- Ciencia y conocimiento científico. El oficio de científico. Ciencia de la ciencia. 


Relación entre conocimiento científico y el orden social en el cual se desarrolló. 


El científico como razonador práctico. Los datos y la presentación. 


Reflexividad del investigador: su objetivación El científico, la contextualidad y 


el oportunismo.  


- Capital, poder e instituciones y su relación con el investigador. Análisis de las 


instituciones de investigación: componentes constitutivos de las 


instituciones, 


 


Metodología de Enseñanza 


Debate y discusión dirigida. Lectura crítica y análisis de trabajos referidos a la 


fabricación del conocimiento científico y la posición constructivista y contextual 


de la ciencia y la noción de obstáculo epistemológico. En instancia presencial 


luego el debate del análisis de los textos provistos. 


 


Bibliografía 


- Bachelard G. La formación del espíritu científico. Contribución a un 


psicoanálisis del conocimiento objetivo. Siglo XXI ed., Buenos Aires, 1972. 
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- Becher T. Tribus y territorios académicos. Gedisa Editorial España. 2001 


- Biondo C. New Insights into Bacterial Pathogenesis. Pathogens. 2022;12(1):38. 


- Bloor D. Conocimiento e imaginario social. Gedisa Editorial.España. 1998 


- Bourdieu P, Wacquant L. Una invitación a la sociología reflexiva. Siglo veintiuno 


editores. 2005 


- Bourdieu P. El sentido práctico. Siglo XXI editores. 2007 


- Bourdieu P. Intelectuales, política y poder. Buenos Aires. Eudeba. 1999 


- Breilh J. Epidemiologia Crítica. Ciencia Emancipadora e Interculturalidad. 


Buenos Aires: Lugar Editorial, 2003. 


- Canguilhem G. Lo normal y lo patológico. Siglo XXI editores 5ta. ed., , 1983. 


- Chalmers, A.F. ¿Qué es esa cosa llamada ciencia? 4ta. ed. Madrid. Ed. Siglo 


Veintiuno. 1986. 


- Dawson NM, Coolsaet B, Bhardwaj A, Brown D, Lliso B, Loos J, et al. 


Reviewing the science on 50 years of conservation: Knowledge production 


biases and lessons for practice. Ambio. 2024;53(10):1395-413. 


- Foucault M. Arqueología del saber. México, Siglo XXI, 1987. 


- Foucault M. El orden del discurso, Barcelona, Tusquets, 1987. 


- Foucault M. Saber y verdad. Ediciones de La Piqueta. Madrid España.1991. 


- Giddens A. La constitución de la sociedad. Amorrortu Ed. 2003 


- Giddens A. Las nuevas reglas del método sociológico. Crítica positiva de 


las sociologías comprensivas. Amorrortu Editores 1997. 


- Horton MV, Holt AM, Nett JE. Mechanisms of pathogenicity for the emerging 


fungus Candida auris. PLoS Pathog. 2023;19(12):e1011843. 


- Ibrahim S, Al-Saryi N, Al-Kadmy IMS, Aziz SN. Multidrug-resistant 


Acinetobacter baumannii as an emerging concern in hospitals. Mol Biol Rep. 


2021;48(10):6987-98. 


- Kalam N, Balasubramaniam VRMT. Crosstalk between COVID-19 and the 


gut-brain axis: a gut feeling. Postgrad Med J. 2024;100(1186):539-54 


- Knorr Karin C. La fabricación del conocimiento. Universidad Nacional de 


Quilmas 2005 


- Kreimer P. De probetas, computadoras y ratones. La construcción de una 


mirada sociológica sobre la ciencia. Universidad Nacional de Quilmas.1999 


- Kuhn TS. La estructura de las revoluciones científicas. Fondo de cultura 


económica. México. 1971. 


- Latour B, Woolgar S. La construcción de los hechos científicos. Editorial 


Alianza. 1995. 


- Muñoz J, Velarde J. Comendio de Epistemología. Ed Trotta.2000. 


Eje temático C: Metodología y ética de la investigación en salud humana 


Objetivos 


- Comprender al método científico como una herramienta estratégica en el 


proceso de investigación. 


- Caracterizar desde una perspectiva metodológica las etapas y fases del 


proceso. 


- Analizar las actividades que componen cada una de las fases de la etapa 
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de planificación de un proyecto de investigación. 


- Identificar los principales diseños observacionales y experimentales que 


se aplican en investigaciones en salud humana. 


- Comprender la articulación metodológica cuali-cuantitativa para el estudio 


de objetos de conocimiento complejos en salud. 


- Desarrollar habilidades para el acceso y manipulación de las principales 


fuentes de información científica. 


- Valorar críticamente, a partir de los instrumentos brindados en el Eje 


temático, diversos modelos de protocolos de investigación. 


- Analizar los fundamentos de la bioética y su aplicación en la investigación 


en salud en seres humanos. 


- Plantear el desarrollo histórico de la ética de la investigación en seres 


humanos y los principales debates de la actualidad. 


- Discutir las Normas Provinciales y Nacionales vigentes en relación a los 


recaudos éticos y metodológicos de un protocolo de investigación. 


Contenidos 


- La investigación en el campo de la salud. Dificultades inherentes al objeto de 


estudio. 


- El método científico: estrategia general en un proceso de investigación. 


Características y etapas. 


- Procedimientos mentales (inducción, deducción, analogía, abstracción, 


abducción) y la dimensión teórica de la investigación. 


- Procedimientos empíricos (observación, experimentación) y la dimensión 


empírica de la investigación. 


- Etapas de un proceso de investigación en salud humana: planificación, 


ejecución, análisis de datos, interpretación de resultados, difusión. 


- Fases de la etapa de planificación: problema, objetivos, marco teórico, diseño 


metodológico. 


- La identificación y el planteamiento del problema: desde la elección del tema 


hasta la definición del problema. Delimitaciones teóricas, demográficas, 


contextuales, témporo- espaciales. Justificación del problema elegido 


- Objetivos de conocimiento: claridad y precisión en su formulación. Coherencia 


con el problema planteado. 


- Los objetos de conocimiento: concepto de variables. Sus propiedades, 


naturaleza, niveles de abstracción. El proceso de operacionalización de una 


variable teórica. 


- Las hipóTFM de investigación: estructura y elementos constitutivos. HipóTFM 


de generalización con términos teóricos y/o empíricos e hipóTFM 


observacionales de primer nivel. Carácter de las hipóTFM según las 


propiedades y relaciones de las variables. Pautas para la formulación de 


hipóTFM científicas. 


- Construcción del marco teórico: la investigación en el campo de la salud. 


Especificidad y dificultades inherentes al objeto de conocimiento. La 


concepción sobre salud-enfermedad desde la que se investiga: modelos bio-


experimental, clínico, epidemiológico. Funciones y componentes del marco 
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teórico. Las teorías sustentadoras, los antecedentes primarios y secundarios. 


La elaboración de esquemas de relaciones entre conceptos. 


- La bibliografía: normas internacionales aplicadas para citas y referencias en 


trabajos científicos. Fuentes de información y bases de datos. Estrategias de 


búsqueda. Herramientas en Internet relacionadas con la documentación 


científica. 


- El artículo científico. Indicadores bibliométricos de divulgación del conocimiento. 


- Diseño metodológico: libertad y condicionamientos para la elección. 


Clasificación del tipo de estudio, según el carácter de las hipóTFM y la 


modalidad empírica de la toma de datos. Criterio de temporalidad. Estudios 


descriptivos y explicativos, observacionales y experimentales, sus 


características principales. 


- Objetos de estudio: conceptos de población objetivo, población del estudio, 


muestra. Implicancia de los criterios de inclusión y exclusión. Generalización 


y extrapolación. 


- Técnicas: enfoques cuantitativo y cualitativo. Fundamentos epistemológicos 


y campos científicos dominantes. Técnicas estructuradas y no estructuradas. 


Modelos generales de análisis de la información para cada una de ellas. 


Combinación y articulación de técnicas cuali y cuantitativas en relación a un 


mismo objeto de conocimiento. La teoría como factor vertebrador de la 


complementariedad. La elección de técnicas e instrumentos: Criterios de 


validez y confiabilidad. 


- Instrumentos de medición: cuestionarios. Propiedades de medición. Modos 


de administración. Recomendaciones para la elección de cuestionarios. 


Recomendaciones para la elaboración de cuestionarios. Ejemplos de 


desarrollo y de adaptación de cuestionarios complejos. 


- El protocolo de investigación: proceso de elaboración. Estructura básica. 


Formato y extensión. Adecuación y flexibilidad según las características 


propias de cada proceso de investigación. 


- Principales aspectos éticos de la investigación en salud en seres humanos: 


Principios de beneficencia, no maleficencia, justicia y autonomía, a nivel 


individual y de la comunidad. Resguardo de los derechos humanos. El 


consentimiento informado como proceso reflexivo y crítico. 


- Aspectos históricos del desarrollo de la ética en la investigación: La 


investigación en salud humana hasta la Segunda Guerra Mundial. Primeras 


regulaciones. Códigos y declaraciones internacionales (Nüremberg, Helsinki, 


etc). Normas para la investigación epidemiológica y para la buena práctica 


clínica en investigación. Ejemplos de violaciones a los principios éticos. 


- Ética y responsabilidad social del investigador. El financiamiento de proyectos 


y el espacio para la investigación. El conflicto de interés. 


- Evaluación ética de los protocolos de investigación: la regulación a nivel 


nacional y provincial. Los comités institucionales de ética de la investigación. 


Su composición interdisciplinar. La participación de representantes de la 


comunidad. Resguardo de la legislación general relacionada con los 


problemas en estudio. 


- Ética en la difusión de resultados: sesgos e intereses en la publicación de los 
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estudios. El fraude científico. 


 


Metodología de Enseñanza 


(i) Debate en relación a publicaciones científicas con enfoque cualitativo. 


(ii) Resolución de ejercicios y problemas relacionados con la búsqueda 


bibliográfica en diferentes bases de datos y diversidad de descriptores. 


(iii) Simulación. Elementos que intervienen en la entrevista para la construcción 


de cuestionarios. El maestrando simula una entrevista con los roles de 


encuestador y encuestado. 


(iv) Estrategias en entornos virtuales sincrónicos. 


a. Resolución de ejercicios y problemas. Actividad de búsqueda 


bibliográfica relativa al tema de interés del Maestrando, caracterizando 


los descriptores utilizados. Selección de 5 referencias bibliográficas 


que considere representativas del tema elegido y para cada uno de 


los resúmenes de las referencias seleccionadas la delimitación de los 


componentes del problema, hipóTFM, preguntas de investigación y 


variables. 


b. El Maestrando realiza una búsqueda bibliográfica en dos o más 


buscadores. Selecciona 5 o más artículos en cada una de las 


búsquedas y compara los resultados. 


c. El docente responde en entorno virtual con respuestas personalizadas 


y compartidas con los Maestrandos. 
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Eje temático D: Bioestadística en estudios de población humana 


Objetivos 


- Conocer el lenguaje, la lógica y las condiciones de aplicación de la 


estadística en investigaciones en salud humana. 


- Comprender sus alcances y limitaciones como componente de un 


proceso de investigación. 


- Adquirir competencias para crear una base de datos. 


- Entender el significado de las pruebas estadísticas y los factores asociados a 


ellas. 


- Describir las principales fases del análisis estadístico y los criterios para la 


selección de las diferentes pruebas. 
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- Adquirir habilidades para la aplicación de software básico en el tratamiento de 


bases de datos. 


- Discutir la interacción entre investigador y experto en bioestadística en las 


decisiones a tomar en cada etapa de un estudio. 


- Analizar e interpretar la relevancia clínica y la relevancia estadística. 


 


Contenidos 


- La construcción de una base de datos. El primer acercamiento a la 


interpretación de los resultados. El análisis descriptivo 


- El lenguaje estadístico: Su significado. Concepto de probabilidad. 


HipóTFM de generalización probabilística en estudios de salud humana. 


- Distribuciones de probabilidad: Distribución normal. Otras distribuciones. 


- Preparación de los instrumentos de recolección de información para su 


posterior tratamiento con programas estadísticos. 


- Análisis exploratorio de los datos: Depuración de bases informatizadas. 


- Estadística descriptiva: Datos categóricos y cuantitativos. Distintos formatos 


para su presentación. La descripción resumida de la variabilidad de una 


variable: medidas de posición y medidas de dispersión. Significado y 


aplicación. La comparación de las variaciones concomitantes de dos variables: 


coeficientes de correlación. Regresión lineal. Indicadores de riesgo. Fuerza y 


dirección de las asociaciones. 


- Análisis de diferencias entre medidas de resumen y entre distribuciones de 


frecuencias: Las pruebas de hipóTFM o de significación estadística. Concepto 


de hipóTFM en lenguaje estadístico (hipóTFM nula) y su relación con el 


concepto de hipóTFM en lenguaje científico (hipóTFM alternativa). Errores 


estadísticos en las pruebas de hipóTFM, su interpretación. Potencia de una 


prueba. Principales pruebas de hipóTFM, paramétricas y no paramétricas. 


Selección de las pruebas apropiadas según características del diseño, número 


y naturaleza de las variables. 


- Inferencia estadística: Generalización de medidas muestrales a universos 


poblacionales. Concepto y modalidades de muestras probabilísticas y no 


probabilísticas. Estimadores muestrales y parámetros poblacionales. Los 


intervalos de confianza. Criterios para determinar tamaños muestrales según 


se trate de estudios descriptivos (simples, correlacionales) o explicativos 


(cohortes, casos-controles, ensayos controlados) y sus propósitos. El uso de 


tablas para cálculo de tamaños muestrales. 


- Intervalos de confianza y/o significación estadística en la presentación de 


resultados en los trabajos científicos. 


- Conceptos básicos para interpretar modelos multivariados. 


- La relevancia clínica y significado, frente a las pruebas estadísticas que utilizan 


el valor de P. 


- Relevancia clínica e implicaciones prácticas de un hallazgo en contextos del 


mundo real a fin de determinar si una diferencia o relación observada tiene un 


significado práctico. 
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Metodología de Enseñanza 


(i) Resolución de ejercicios y problemas. 


a. Construcción de una base de datos, aplicar estadística descriptiva. 


b. Análisis estadístico utilizando el programa Infostat (5) y diferentes bases 


de datos. Desarrollo de destrezas en el manejo de software e 


interpretación de resultados. 


c. Ejercicios de aplicación de los diferentes contenidos del Eje temático: 


tipos de distribuciones, distribución normal estándar, histogramas, 


interpretación y 


aplicación de los conceptos de media, mediana, varianza, desvío 


estándar, error estándar en bases de datos. 


d. Construcción de muestras probabilísticas para estudios descriptivos; 


selección de diferentes tipos de muestreo y cálculo de tamaños 


muestrales. Tamaños muestrales en estudios explicativos 


observacionales y experimentales. 


e. En bases de datos con dos variables cuantitativas: construcción de 


diagramas de dispersión, coeficientes de correlación, regresión lineal. 


f. Estimación por intervalos: intervalos de confianza. Prueba de hipóTFM 


para variables con distribución normal: test t, análisis de la varianza. Valor 


de p. Interpretación. 


g. En bases de datos con variables categóricas, cuantificación de la 


relación, Odds ratio, chi cuadrado de Pearson. 


(ii) Estrategias en entornos virtuales sincrónicos. 


a. Resolución de ejercicios y problemas planteados en el espacio virtual, 


análisis exploratorio de los datos: depuración de bases informatizadas. 


Tratamiento estadístico de variables cuantitativas y cualitativas. 


b. Análisis de metodología estadística utilizada en artículos científicos y su 


significación clínica. 


 


Bibliografía 


- Abdul Raheem Y. Statistical Significance versus Clinical Relevance: Key 


Considerations in Interpretation Medical Research Data. Indian Journal of 


Community Medicine. 2024;49(6):791. 


- Ahmed ES, Butt MN. The misunderstood P-value: why statistical significance 


is not enough in clinical practice. Br J Anaesth. 2025;134(4):909-13. 


- Burke W, Parens E, Chung WK, Berger SM, Appelbaum PS. The Challenge 


of Genetic Variants of Uncertain Clinical Significance: A Narrative Review. 


Ann Intern Med. 2022;175(7):994-1000. 


- Dawson GF. Interpretación fácil de la bioestadística. Elsevier; 2020. 


- Di Rienzo JA, Casanoves F, Balzarini MG, Gonzalez L, Tablada M, Robledo 


CW InfoStat versión 2017. Grupo InfoStat, FCA, Universidad Nacional de 


Córdoba, Argentina. URL http://www.infostat.com.ar 


- Hair JF, Anderson RE, Tatham RL, Black WC. Análisis multivariante. Pearson 


Prentice Hall 5ta Ed. 2007. 


- Hair JF, Black WC, Babin BJ, Anderson RE. Multivariate Data Analysis. 8ª ed. 



http://www.infostat.com.ar/





 


25 
 


Cengage Learning; 2019. 


- Krzywinski M, Altman N. Points of significance: Importance of being uncertain. 


Nature Methods. 2013; 10: 809–10. 


- Krzywinski M, Altman N. Points of significance: Nonparametric tests. Nature 


Methods. 2014; 11: 467–68. 


- Martínez Bencardino C. Estadística y muestreo. 13ª. ed. Bogotá: Ecoe 


Ediciones. 2012. 


- Norman GR, Streiner DL. Biostatistics. The Bare Essentials. People’s Medical 


Publishing House, 4 ed. 2014. 


- Pituch KA, Stevens JP. Applied Multivariate Statistics for the Social Sciences. 


Routledge Taylor & Francis Group. 2016. 


- Rosner B. Fundamental of biostatistics. Ed. Brooks/Cole 7ed. 2011. 


- Vaux DL. Research methods: Know when your numbers are significant. 


Nature. 2012; 492: 180– 81. 


Eje temático E: Investigación epidemiológica en salud-enfermedad con 


orientación hacia procesos con componentes microbianos 


Objetivos 


- Definir objetos de conocimiento y de estudio de la epidemiología y su 


ubicación en el contexto de las Ciencias de la Salud. 


- Discutir desde la perspectiva histórica, personalidades y principales 


estudios que produjeron grandes avances en el conocimiento de 


enfermedades microbianas. 


- Analizar los modelos teóricos explicativos de procesos salud-enfermedad 


en la población. 


- Comprender los principios fundamentales del razonamiento epidemiológico. 


- Identificar las modalidades epidémicas y endémicas presentes en la 


transmisión de las enfermedades infecciosas, con particular interés en 


aquellas de importancia regional. 


- Aplicar el conocimiento de los agentes infecciosos y sus vías de transmisión a 


la selección de intervenciones apropiadas para su correcto diagnóstico, 


vigilancia y control. 


- Encuadrar la investigación epidemiológica en el marco de la metodología 


científica y la comprensión de la salud-enfermedad como fenómeno colectivo. 


- Profundizar en las características de diseños observacionales y 


experimentales para la investigación en procesos de salud-enfermedad con 


componente microbiano. 


- Analizar condiciones de probabilidad y dinámica de las epidemias de origen 


microbiano en poblaciones humanas. 


- Capacitar en la preparación de diseños de investigación para emergencias 


epidémicas. 


- Desarrollar modelos alternativos de vigilancia epidemiológica para 


enfermedades de origen microbiano desde una perspectiva multidisciplinaria 


y multidimensional. 


- Debatir las perspectivas de la epidemiología como ciencia y su 
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constitución interdisciplinar. 


- Comprender y caracterizar la circulación de agente microbianos en aguas 


superficiales y cloacales de Ciudad de Córdoba. 


 


Contenidos 


- Epidemiología en el campo de la salud: objetos-modelo del conocimiento 


epidemiológico. 


- Concepciones del objeto salud-enfermedad. Concepto de colectivo-población. 


Noción de determinantes en salud. Principios del razonamiento epidemiológico. 


- La vertiente clínica en la constitución de la epidemiología: teoría ontológica de la 


producción de la enfermedad. Orígenes de la infección por microorganismos y su 


multiplicación en relación a cambios ambientales, poblacionales y sociales. Las 


grandes epidemias en la historia. Detección de agentes, reservorios, modos de 


transmisión, distribución por edad, sexo, lugar y tiempo. 


- Grandes hitos de la investigación epidemiológica: Lind y el escorbuto (1750), 


Jenner y la viruela (1796), Snow y el cólera (1831, 1854), Semmelweis y la fiebre 


puerperal (1847), Pasteur y el carbunco (1860), Finlay y la fiebre amarilla (1881), 


Koch y la tuberculosis (1882). 


- La vertiente bioestadística en la constitución de la epidemiología: censos de 


población en el siglo XVII. Registro de la mortalidad semanal en Londres (1662). 


Creación del registro anual de mortalidad y la mortalidad por profesiones en 


Inglaterra y Gales (Farr, 1839). Razonamiento estadístico y teoría de la 


probabilidad. Los indicadores de ocurrencia y riesgo. 


- La vertiente social en la constitución de la epidemiología: Las desigualdades en 


esperanza de vida al nacer y mortalidad en grupos sociales (Inglaterra y Francia), 


Siglo XIX. El estado alemán y el control de enfermedades, la medicina urbana 


francesa, el movimiento sanitario inglés. Teoría miasmática sobre el origen de las 


enfermedades. Los estudios de Snow sobre la transmisión del cólera. Movimiento 


médico internacional y la medicina social. El carácter social y cultural de la 


enfermedad y de la medicina en la población. 


- Modelos interpretativos: unicausal, causa necesaria, suficiente, específica. 


Tríada epidemiológica. Interacción agente-medio ambiente-huésped, las redes 


causales. Multicausal, enfoque de riesgo. 


- Historia natural de las enfermedades. Niveles de prevención primaria, secundaria, 


terciaria. 


- Modelo multicausal, enfoque de riesgo. Concepto de causa contribuyente o 


probabilística, exposición a una constelación de factores de riesgo, asociaciones 


estadísticas con indicadores epidemiológicos de desenlace. 


- Campos de salud. Medio ambiente, estilo de vida, biología humana, sistema de 


salud, en la determinación de los procesos salud-enfermedad. 


- Determinación social. Conjunto de relaciones socioeconómicas, estructura 


productiva, formación social, clases sociales, procesos laborales. 


- Etnoepidemiología. Sus dimensiones. Dimensión social (reproducción social, 


económica, política, cultural), dimensión grupal (condiciones objetivas y 


subjetivas de sus modos de vida), dimensión particular (estilos de vida cotidiana, 


patrones de exposición, prácticas de salud), dimensión singular (salud 
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observable, percepciones, significaciones en salud). Procesos protectores y 


destructores. 


- Epidemiología de las enfermedades transmisibles. Cadena epidemiológica. 


Formas de presentación. Casos esporádicos, brote, epidemia, pandemia. 


Factores que determinan el inicio de una epidemia. Fuentes de infección. 


Mecanismos de transmisión. Enfermedades de transmisión por vía aérea, vía 


digestiva, por artrópodos, por animales. Zoonosis. Enfermedades de transmisión 


sexual. 


- Epidemiología microbiana aplicada a aguas superficiales y cloacales. 


Problemática general, ventajas. 


- Bases de la prevención: Estrategias de prevención y control. Eventos de 


notificación obligatoria 1. Aislamiento. Tiempo. Lugar. Detección de portadores. 


- Principales diseños para estudios epidemiológicos: diseños observacionales y 


experimentales. Estudios de cohortes, casos y controles, ensayos controlados. 


Modalidades, ventajas y desventajas de cada uno de ellos. Objetos de estudio, 


individuos y/o comunidades. 


- Vigilancia epidemiológica: Registro de enfermedades de declaración obligatoria. 


Tamizaje periódico. La conformación de observatorios de salud con tecnología 


informática y fuentes de datos de origen primaria y secundaria. Ejemplos 


internacionales de estos observatorios.  


https://www.argentina.gob.ar/salud/epidemiologia/eventos-de-notificacion-


obligatoria 


- Vigilancia epidemiológica en contextos de inequidad: desigualdades en salud. 


Indicadores sociales, económicos y culturales de desigualdad. 


- La interdisciplinariedad: ciencias biológicas y humanas para la interpretación y 


praxis en epidemiología. 


Metodología de Enseñanza 


(i) Debate: construcción histórica de los componentes conceptuales de la 


epidemiología a través de su dimensión socio histórica del trabajo 


realizado por J. Snow: la epidemia de cólera y el nacimiento de la 


epidemiología moderna. 


(ii) Resolución de ejercicios y problemas. 


a. Construcción de un canal endémico, interpretación, análisis crítico en 


el marco de diferentes situaciones epidemiológicas. 


b. Ejercicios de caracterización de tipos de estudios epidemiológicos: 


casos y controles, cohortes. Se utiliza el soporte informático InfoStat 


para el análisis de tablas de contingencia, medidas de asociación 


según tipo de estudio. Cocientes de chance (odds ratio) y riesgos 


relativos. Chi cuadrado de Pearson 


c. Evaluación de procedimientos diagnósticos en el marco del Programa 


de Erradicación de Sarampión. Por métodos indirectos de diagnóstico 


evaluación de sensibilidad y especificidad por neutralización, 


detección de IgM y seroconversión. 


d. Evaluación de procedimientos diagnósticos directos. Electroforesis en 


geles de poliacrilamida y inmunocromatografía para el diagnóstico de 



http://www.argentina.gob.ar/salud/epidemiologia/eventos-de-notificacion-obligatoria

http://www.argentina.gob.ar/salud/epidemiologia/eventos-de-notificacion-obligatoria
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rotavirus. 


e. Un estudio transversal y la caracterización de sus variables utilizando 


InfoStat. Análisis de la distribución, histogramas, prueba de 


normalidad Shapiro-Wilks modificado, prueba de bondad de ajuste de 


Kolmogorov. Estadística descriptiva en variables no paramétricas. 


Inferencia estadística no paramétrica. 


(iii) Estrategias complementarias en entornos virtuales. 


a. Debate. En estas actividades se elaborarán esquemas conceptuales 


sobre casos epidemiológicos en la esfera de los fenómenos 


microbianos. Se ejercitará en la preparación de modelos para abordar 


problemas, aplicando distintos modelos interpretativos del proceso 


salud-enfermedad; tales como el modelo etiológico, tríada 


epidemiológica, multicausal con enfoque de riesgo, 


etnoepidemiológico. 


b. Resolución de ejercicios y problemas. Se incluirá el desarrollo de 


diseños metodológicos adecuados para las pruebas de hipóTFM: se 


propondrán hipóTFM, a partir de las cuales, se deberán construir 


diseños observacionales o experimentales según corresponda. 


c. El maestrando propondrá estrategias (estudios correlacionales, 


cohortes, casos- controles, ensayos controlados, etc) según 


corresponda a las hipóTFM formuladas. Criterios de selección de la 


población. Técnicas e instrumentos. Validez y confiabilidad de los 


mismos. 


d. El plenario y cierre de la actividad es presencial. Ejercicios de 


caracterización del tipo de diseño epidemiológico correspondiente a 


diferentes enunciados y cálculo de la medida de riesgo más apropiada 


y su interpretación. 
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Evaluación: Taller de elaboración de proyectos I  


Objetivos 


- Desarrollar habilidades para el acceso y uso de las principales fuentes de 


información científica. 


- Analizar críticamente la literatura científica e información en medios confiables. 


- Definir un marco teórico y detectar algún vacío de conocimientos. 


- Priorizar un recorte dentro del vacío de conocimientos elegido. 


- Caracterizar objetivos e hipóTFM. 
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Contenidos  


- Los contenidos del presente taller han sido desarrollados en los Eje temáticos 


correspondientes a la estructura de la UNIDAD FORMATIVA I. En este taller se 


instrumenta el seguimiento de los maestrandos durante la elaboración de la TFM, 


en particular se enfatiza las etapas iniciales de los proyectos: (i) la búsqueda 


bibliográfica, (ii) el análisis crítico, (iii) el modelado de un marco teórico que da 


cuenta de un vacío de conocimientos, (iv) planteo de objetivos e hipóTFM. Está 


coordinado por los Directores de la Maestría. 


 


Formación práctica 


(i) Desarrollo de habilidades transversales. La actividad práctica es el centro 


de este Eje temático y consiste en que el maestrando, según su área de 


interés, realice una búsqueda bibliográfica, identifique un vacío de 


conocimientos y priorice un recorte teórico. 


 


Bibliografía 


Corresponde a la bibliografía la UNIDAD FORMATIVA I. 
 


Modalidad de Evaluación de la Unidad Formativa I 


La evaluación de los aprendizajes correspondientes al UNIDAD FORMATIVA I estará 


centrada en la etapa inicial del proceso de elaboración del proyecto de TFM. En esta 


instancia, el maestrando deberá realizar una presentación respecto al marco teórico, 


identificación del vacío de conocimientos elegido, objetivos e hipóTFM. 


La presentación se desarrollará en una instancia de debate académico con los docentes 


y directores de la Maestría, quienes valorarán la coherencia, solidez y viabilidad del 


diseño propuesto. 


Se aprueba con calificación mínima de 7 (siete) en una escala de 1 (uno) a 10 (diez).  


 


 


UNIDAD FORMATIVA II: MICROBIOLOGÍA E INVESTIGACIÓN EN SALUD 


HUMANA 


 


Objetivos de la Unidad Formativa II 


- Identificar las líneas conceptuales que conforman la estructura del 


conocimiento en microbiología como punto de partida para el inicio y desarrollo 


de un proyecto de investigación, en diferentes contextos socioculturales. 


- Desarrollar la capacidad de generar proyectos originales y creativos que 


realicen aportes a la solución de problemas en salud humana, o bien 


identifiquen algunas características de estos procesos. 


- Adquirir habilidad para elaborar un proyecto de investigación que permita (i) 


jerarquizar los marcos teóricos, (ii) la construcción de la hipóTFM, en 


coherencia al punto anterior, la definición de objetivos generales y particulares 


y (iii) la viabilidad del proyecto. 


- Desarrollar el sentido crítico en el análisis de un texto científico. 
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- Promover un ambiente propicio para la investigación en el ámbito de 


trabajo, desarrollando su capacidad de trabajar en forma colaborativa. 


Desarrollar actitudes que promuevan el respeto personal, el respeto hacia los 


otros y el respeto hacia la comunidad, en torno a la actividad de investigación, 


así como a la publicación de los resultados y conclusiones. 


- Valorar los fundamentos de la bioética y su aplicación en la investigación en 


salud en seres humanos. 


 


Contenidos de la Unidad Formativa II 


Eje temático A: Causalidad en microbiología 


Objetivos 


- Profundizar sobre el origen y la noción de causa en función del 


problema de investigación. 


- Reconocer el aporte desde diferentes ideas y perspectivas teóricas a la 


construcción del concepto de causalidad. 


- Relacionar los distintos postulados de causalidad a la interpretación de 


fenómenos biológicos. 


- Caracterizar el paradigma de la complejidad, sus antecedentes, el aporte de 


distintas ciencias y modelos y el impacto en salud. 


- Aplicar el concepto de asociación y red causales para la interpretación de los 


fenómenos biológicos y epidemiológicos del proceso salud-enfermedad. 


- Identificar las líneas conceptuales que conforman la estructura del 


conocimiento en microbiología, que le permitan el inicio de un proyecto de 


investigación. 


 


Contenidos 


- Historia y ámbito de la microbiología. El descubrimiento de los 


microorganismos. La polémica sobre la generación espontánea. Los 


microorganismos y las enfermedades humanas. La microbiología en el siglo 


XIX 


- Causalidad. Aportes de diferentes filósofos a la noción de causa: Aristóteles 


(principio de conexión necesaria y razonamiento deductivo), Hume (las 


experiencias previas en la noción de causa), Kant, Russel. Teoría biológica 


de la causalidad. Análisis desde la microbiología de la noción de causa: 


postulados de Henle-Koch. Postulados de Evans. Criterios epidemiológicos 


de Bradford Hill para asociación causal en el siglo XXI. Postulados 


moleculares de causalidad. Paradigma de la complejidad, sus antecedentes. 


- Construcción histórica de las enfermedades humanas y sus causas: los 


microorganismos. La tuberculosis y Koch R (1882), historia de una 


enfermedad ancestral. Enfermedad de Chagas Mazza (1909), Tripanozoma 


cruzi y su vector Triatoma infestans, una enfermedad caracterizada por su 


encuadre social y económico. Virus rubéola y la caracterización de 


infecciones congénitas. Greg NM (1941) un oftalmólogo descubre las 


malformaciones. Virus papiloma humano y cáncer de cuello uterino, H. zur 
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Hausen (1976) utiliza la biología molecular en la asociación clínica. 


Picobirnavirus y causalidad, el inicio del recorrido histórico (1988) de un 


agente infeccioso sin enfermedad. 


- Estudios de causalidad en brotes. Organizar la información en términos de 


tiempo, lugar y persona. Formulación de hipóTFM. Análisis de datos. 


Significado epidemiológico y clínico. Historia natural de la enfermedad: 


período de incubación, período clínico. Muestras adecuadas en el estudio de 


brote, caso índice, tasa de ataque en expuestos y no expuestos, riesgo 


relativo. 


- Vulnerabilidad y causalidad. Cadena de eventos: condiciones 


socioeconómicas, culturales y ambientales, condiciones de vida y de trabajo, 


acceso a servicios de atención en salud, influencias comunitarias y soporte 


social, factores individuales y preferencias en los estilos de vida, factores 


biológicos y caudal genético. 


Metodología de Enseñanza 


(i) Debate: 


a. En relación a la doctrina del causalismo como principio estructurante 


del abordaje convencional de la ciencia. Consideración de otros 


principios tales los relacionados a la vulnerabilidad en salud humana. 


b. Reflexionar sobre el concepto de causa desde diferentes miradas. 


 


(ii) Resolución de ejercicios y problemas. 


a. Investigación y análisis de brote de infección alimentaria: definición de 


términos y criterios de clasificación, confirmación de brote, patrones 


epidemiológicos, brotes con transmisión persona a persona y con 


fuente de infección común, caso índice. Utilizar un análisis 


multidimensional, articulando por ejemplo diferentes aspectos 


sociales. 


 


(iii) Desarrollo de habilidades transversales. 


a. Simulación. A fin de desarrollar el sentido crítico en el análisis de un 


texto científico se propone la lectura de diferentes trabajos científicos 


desde la postura de un revisor: los Maestrandos analizan la 


coherencia interna entre el título, los objetivos y resultados de lo 


publicado en distintos eventos científicos, tales comunicaciones a 


congresos, entre otras. 
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Eje temático B: Microbios y mecanismos de defensa del hospedero 


Objetivos 


- Analizar los distintos modos en que el hospedero reconoce lo extraño 


según las particularidades de la agresión microbiana. 


- Caracterizar los mecanismos del sistema inmune en su dimensión innata y 


adaptativa. 


- Identificar los componentes celulares y humorales de la respuesta inmune 


innata y adaptativa. 


- Conocer las bases de las respuestas inmunitarias especializadas en los tejidos 


epiteliales y con privilegio inmunitario. 


- Desarrollar criterios para la interpretación de cinéticas de anticuerpos en 


infecciones virales, bacterianas y parasitarias. 


- Aplicar el estudio de la respuesta humoral al análisis de circulación de 


microorganismos emergentes. 


 


Contenidos 


- Microbios y parásitos. Vida intra y extracelular: plasticidad de la respuesta 


inmune. La respuesta inmune en una visión global. Inmunidad innata. 


Inmunidad adaptativa. 


- Células y tejidos del sistema inmunitario. Migración de leucocitos a los tejidos. 


- Inmunidad innata. Reconocimiento de los microbios y de lo propio dañado. 


Receptores para el reconocimiento de patrones moleculares asociados a 


patógenos (PAMP) y patrones moleculares asociados a daño celular 


(DAMP). Componentes celulares del sistema inmunitario innato: barreras 


epiteliales, fagocitos, granulocitos, células dendríticas, células NK. 


Componentes solubles de la inmunidad innata: anticuerpos naturales, el 


sistema de complemento, pentraxinas, citoquinas y ficolinas. 


- Inmunidad adaptativa. La señalización vía PAMP y DAMP une lo innato con 


lo adaptativo. Antígenos y anticuerpos. Estructura y función del complejo 


mayor de histocompatibilidad. Reconocimiento antigénico por linfocitos B y 


T. Receptores BCR y TCR. Procesamiento y presentación antigénica a los 


linfocitos T. Activación de linfocitos B y producción de anticuerpos. Cinética 


de anticuerpos en infecciones microbianas. Mecanismos efectores de la 
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inmunidad celular. 


- Ontogenia: generación del repertorio B y T. Regulación de la expresión génica 


en el sistema inmune. Inmunidad mediada por células T. Inmunidad mediada 


por linfocitos B. Regulación de la respuesta inmune: tolerancia y 


homeostasis. 


- Tráfico linfocitario. Respuesta inmune en las mucosas. Memoria inmunitaria. 


- Inmunidad regional, respuestas inmunitarias especializadas en los tejidos 


epiteliales y con “privilegio” inmunitario. 


- Inmunidad antiviral. El reconocimiento de componentes virales por receptores 


de patrones moleculares. Inmunidad adaptativa. Mecanismos de evasión de 


la respuesta inmune. 


- Inmunidad frente a los hongos. Inmunidad innata y adaptativa. Mecanismos 


de evasión de la respuesta inmune. 


- Inmunidad antiparasitaria. Papel de la inmunidad innata frente a las 


infecciones parasitarias. Mecanismos que regulan la polarización Th1/Th2. 


Mecanismos efectores antiparasitarios propios de la inmunidad adaptativa. 


Mecanismos de evasión de la respuesta inmune. Inmunopatología inducida 


por las infecciones parasitarias. 


- Inmunidad antibacteriana. Inmunidad innata antibacteriana. Papel de la 


inmunidad adaptativa frente a las infecciones bacterianas. Respuesta inmune 


contra las bacterias extracelulares. Respuesta inmune contra las bacterias 


intracelulares: M. tuberculosis. Mecanismos de evasión a la respuesta 


inmune antibacteriana. 


 


Metodología de Enseñanza 


(i) Actividades de laboratorio. Técnicas de detección de anticuerpos: 


detección de anticuerpos IgM e IgG, inmunofluorescencia indirecta. 


Neutralización. 


(ii) Desarrollo de habilidades transversales. 


Presentación de trabajos científicos por parte de los docentes en el 


área temática de microbios y mecanismos de defensa del hospedador. 


i. Para esta presentación se seleccionan trabajos originales de 


investigación que abordan inmunidad frente a 


microorganismos intra y extracelulares en el marco de una 


actividad integradora. 


ii. En esta actividad integradora se propone transversalizar 


contenidos, habilidades y actitudes relacionadas a los Eje 


temáticos anteriores de este UNIDAD FORMATIVA. 


iii. El maestrando deberá realizar el análisis y discusión del marco 


teórico, formulación de hipóTFM, diseño metodológico, 


variables analizadas y tratamiento estadístico, entre otros. 
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Eje temático C: Microbios, microbioma, patogenicidad y virulencia 


Objetivos 


- Comprender la interacción entre el microbioma y el genoma humano. 


- Caracterizar las interacciones microbianas. 


- Analizar la relación entre los microbios y el hospedero en términos de 


coevolución. 


- Diferenciar diferentes etapas en la patogenicidad de los microorganismos. 


- Distinguir los diferentes mecanismos de acción patogénica de los 


microbios extracelulares e intracelulares. 


- Caracterizar los diferentes factores de virulencia microbianos desde una 


perspectiva molecular. 


- Relacionar las diferentes funciones celulares con su alteración por 


factores de virulencia microbianos. 


- Interpretar los mecanismos de inmunomodulación de la respuesta 


inmune que permiten el escape microbiano. 


- Analizar las particularidades de las infecciones de los distintos órganos y 


sistemas. 


- Conocer los mecanismos de acción de los antimicrobianos. 


 


Contenidos 


- Microbioma humano: estructura, función, diversidad. Interacciones entre el 


genoma humano y el microbioma. Interacciones microbianas: biofilms. 


Formación de biofilms: adherencia, maduración y dispersión. Transición 


fenotípica de formas unicelulares a multicelulares. Su correlato fisiológico: 


alteraciones en la expresión de genes, biosínTFM, respuesta al estrés, matriz 


extracelular. 


- Microbios y hospederos: la coevolución de un conflicto. Interacción molecular 


entre señales químicas de los microorganismos con receptores de 


membrana en el hospedero. Patogenicidad: exposición, adherencia, 


invasividad y toxigenicidad. La modificación de la barrera epitelial: alteración 


de uniones intercelulares, el aumento en la permeabilidad. Los factores de 


virulencia y la residencia de los patógenos: patógenos intracelulares y 


extracelulares. La diseminación: los patrones de circulación y migración en el 


hospedero, importancia de la arquitectura de los tejidos y del flujo sanguíneo. 


Modulación de diferentes mecanismos intracelulares durante la infección: 


alteración en la transcripción de genes, reorganización del citoesqueleto, 


alteración de señales de transducción y de tráfico proteico, alteraciones del 


ciclo celular, muerte celular. 
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- Los microorganismos, la respuesta inmune y el daño celular. Diferentes 


modelos. La inflamación granulomatosa incluye cambios morfológicos y 


funcionales que dan lugar a un microambiente inmunológico. La actividad 


citotóxica y la sínTFM de citoquinas proinflamatorias en el daño celular. 


Mecanismos de inmunomodulación de la respuesta inmune y el escape 


microbiano: mimetismo molecular, Eje temáticoo de señales, apoptosis. 


Biofilms y respuesta inmune. 


- Patogenicidad. Infecciones del torrente sanguíneo. Infecciones del tracto 


respiratorio superior. Infecciones del sistema nervioso central. Infecciones 


del tracto respiratorio inferior. Infecciones del tracto urinario. Infecciones 


exantemáticas. Infecciones bucodentales. Infecciones congénitas y 


perinatales. Infecciones de piel y tejidos blandos. Agentes etiológicos, 


mecanismos de virulencia. Puertas de entrada. Frecuencia. Factores 


predisponentes. Agentes etiológicos. Epidemiología. Diagnóstico 


microbiológico. 


- Antimicrobianos. Clasificación. Mecanismos de acción. Mecanismos de 


resistencia. Poblaciones celulares persistentes y biofilms. 


- Acción antimicrobiana de los agentes físicos y químicos. Asepsia. Antisepsia. 


Esterilización. Desinfección. Control de sistemas de esterilización. 


 


Metodología de Enseñanza 


(i) Debate: 


a. Se propone un debate mediante las lecturas y análisis crítico de 


publicaciones que permitan la comprensión, debate y análisis de los 


diferentes contenidos del presente Eje temático. 


 


(ii) Resolución de ejercicios y problemas: 


a. La trama de contenidos permite ejercitar cuestiones conceptuales que 


permitan el anclaje de los marcos teóricos de los proyectos de los 


Maestrandos. Además, complementar con los aspectos 


metodológicos (ver en el apartado siguiente). 


 


(iii) Desarrollo de habilidades transversales: se refiere al abordaje de los diferentes 


aspectos metodológicos que, acorde a los proyectos de TFM, serán 


desarrollados por los Maestrandos. 


a. Aislamiento, cultivos celulares e identificación de virus. 


b. Aislamiento cultivo e identificación de bacterias. Pruebas de 


sensibilidad. 


c. Aislamiento cultivo e identificación de hongos: Medios de cultivo. 


Examen microscópico directo. Consideraciones generales para la 


identificación de hongos. Microscopía Con focal de Exploración Láser 


para evaluar visualizar la estructura del biofilm en hongos. 


d. Diagnóstico de infecciones parasitarias. Recuperación de parásitos. 


Recolección, conservación. Examen macroscópico y examen 


microscópico. Examen directo microscópico: frotis, frotis con 
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coloración. Técnicas para el cultivo. Inoculación de animales. 
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Eje temático D: Las enfermedades infecciosas en la interfaz entre especies 


animales y su ambiente  


Objetivos 


- Caracterizar las consecuencias en la salud humana en escenarios de 


cambio climático y alteraciones del ambiente. 


- Reconocer los nuevos marcos de interacción entre seres especies 


animales y ecosistemas. 


- Identificar los procesos de riesgo microbiológico en situaciones 


ambientales. 


- Comprender los nuevos patrones de circulación de los agentes 


microbianos y vectores en respuesta a las actividades antropogénicas. 


- Caracterizar la circulación de agentes infecciosos de interés regional en 


viejos y nuevos escenarios. 


- Identificar las modalidades epidémicas y pandémicas en la transmisión 


de agentes infecciosos, con particular interés en aquellos de importancia 


regional. 


- Conocer las posibilidades de la teledetección en la problemática ambiental. 


- Tomar conciencia de las necesidades de su región, de su entorno social, 


en lo económico y político, para el diseño de un proyecto desde esa 


realidad, con el fin de actuar como un agente de cambio. 
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Contenidos 


- Las enfermedades infecciosas en las enfermedades infecciosas en la interfaz 


entre especies animales y su ambiente. Impacto del cambio climático, la 


contaminación ambiental y la expansión de la población en las enfermedades 


infecciosas. Otros componentes de la interface: el incremento en la demanda 


de la proteína animal, asociada con la expansión e intensificación 


agropecuaria, el transporte de animales vivos a través de largas distancias, 


los mercados de animales vivos, el consumo de carne de animales silvestre, 


la destrucción del hábitat. 


- Microbiología ambiental. Naturaleza antropogénica de la contaminación 


ambiental. Parámetros microbiológicos de contaminación fecal en matrices 


de agua superficiales: coliformes fecales, coliformes totales. Parámetros 


físico-químicos. Virología ambiental 


- Virus en aguas superficiales. Riesgo, caracterización del riesgo: estudio de 


caso, modelado de riesgo para rotavirus. 


- Virus transmitidos por artrópodos. Ciclo urbano. Ciclo selvático. Ciclo en 


artrópodos. Virus dengue. Virus chikungunya. Virus Zika. Virus de la fiebre 


amarilla. Virus de la encefalitis equina del este, virus de la encefalitis equina 


del oeste. Epidemiología. Patogenia y enfermedad. 


- Prevención. Diagnóstico. Control de vectores. Virus transmitidos por 


roedores. Arenavirus. Virus Junín. Fiebre Hemorrágica Argentina. Virus 


Hantaan. Virus de la coriomeningitis linfocitaria. 


- Importancia de los sistemas de georreferenciación para el modelaje ecológico 


de enfermedades transmitidas por vectores. Fundamentos de teledetección. 


Plataformas y sensores. Sistemas satelitales. Imágenes satelitales para el 


estudio de biodiversidad de vectores en relación a tiempo y espacio. 


- Aves, migraciones y zoonosis emergentes. Patrones de migración aviar. 


Influenza en la interface humano animal. Virus influenza A. Influenza aviar. 


Cambios antigénicos principales relacionados con las pandemias. 


Epidemiología. Patogénesis. Inmunidad. Diagnóstico. Tratamiento. Aves 


silvestres y la emergencia del Virus del Nilo Occidental. Las aves como 


reservorios de enteropatógenos humanos. Psitacosis. Características del 


ciclo reproductivo de clamidias. Epidemiología: reservorios, mecanismos de 


transmisión, puertas de entrada. Patogénesis. Inmunidad. Diagnóstico. 


Tratamiento. Prevención. 


- Enfermedad de Chagas Mazza. Epidemiología y encuadre social. Control y 


vigilancia vectorial. Situaciones del alto, mediano y bajo riesgo para la 


transmisión vectorial. Patogénesis. Respuesta inmune. Diagnóstico. 


Prevención Tratamiento. 


- Bioseguridad. Laboratorios y niveles de seguridad biológica. Clasificación de 


los microorganismos infecciosos por grupo de riesgo: grupo I, grupo II, grupo 


III, grupo IV. 


- Normas de bioseguridad para el personal de salud, para procedimientos 


invasivos, para el personal de laboratorio. Manejo y transporte de materiales 


biológicos. Manejo y eliminación de material contaminado y desechos.  
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Metodología de Enseñanza 


(i) Debate. 


a. Se propone un debate mediante las lecturas y análisis crítico de 


publicaciones que permitan la comprensión, debate y análisis de los 


diferentes contenidos del presente Eje temático. 


 


(ii) Resolución de ejercicios y problemas. 


a. Análisis estadístico de variables microbiológicas y físico-químicas en 


sitios de monitoreo de matrices acuosas superficiales. En este sentido 


las estrategias de análisis multivariado son una herramienta para la 


reducción de datos y análisis de su estructura en estudios 


medioambientales. Para ello los Maestrandos utilizarán el programa 


InfoStat. 


 


(iii) Desarrollo de habilidades transversales 


a. Ejercicios con programas de teledetección (2Mp y SoPI, entre otros). 
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- Travis DA, Sriramarao P, Cardona C, Steer CJ, Kennedy S, Sreevatsan S, et 


al. One Medicine One Science: a framework for exploring challenges at the 
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Eje temático E: Biología molecular en microbiología 


Objetivos 


- Reconocer el avance del conocimiento en microbiología gracias a la evolución 


y aporte de las técnicas moleculares. 


- Adquirir el conocimiento técnico para la comprensión del fundamento de las 


diferentes técnicas moleculares disponibles para la investigación y el estudio 


de los microorganismos. 


- Comprender y contextualizar la utilización de las técnicas moleculares en el 


diagnóstico microbiológico, interpretando las ventajas y limitaciones. 


- Interpretar las técnicas moleculares al ser aplicadas en la detección, 


cuantificación y caracterización de microorganismos. 


- Comprender y experimentar el aporte de las técnicas moleculares en Medicina 


Transfusional y la prevención de la transmisión de infecciones (ITT), mediante 


el tamizaje molecular pre-transfusional de los microorganismos. 


- Comprender y discutir la riqueza de la información que surge de las instancias 


de investigación en microbiología utilizando técnicas moleculares, y poner este 


conocimiento en valor experimentando su aplicación en el diagnóstico y la 


práctica clínica. 


Contenidos 


- Construcción histórica de la biología molecular, desde diferentes disciplinas, 


como herramienta para la investigación de microorganismos. Papel de la 


biología molecular en el algoritmo diagnóstico de las principales infecciones y 


su complementariedad con técnicas serológicas convencionales. Utilidad de 


las técnicas moleculares para la detección, cuantificación y caracterización de 


microorganismos. 


- Nociones básicas de los fundamentos y de los aspectos técnicos de la 


obtención, detección y caracterización de genomas microbianos en muestras 


clínicas, mediante las técnicas de hibridación de ácidos nucleicos y 


amplificación selectiva de ácidos nucleicos (PCR). Variantes de la técnica de 


PCR (PCR múltiple o “multiplex”; PCR anidada nested- PCR; 


Retrotranscripción). Técnicas de PCR en tiempo real. Técnicas moleculares 


para determinación de la carga de microorganismos, su aplicación en el 


monitoreo de las infecciones y su correlación con la clínica (Cuantificación 


relativa por PCR en tiempo real; Cuantificación absoluta por PCR Digital (dPCR). 
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Ensayos moleculares para determinación de resistencia a antimicrobianos 


(modelo VIH y hepatitis virales). Técnicas moleculares aplicadas a la 


caracterización genética de microorganismos y el estudio de su variabilidad 


(Restricción enzimática y análisis de RFLP; Hibridación con sondas 


específicas; Microarray; Secuenciación genómica; (NGS). Técnicas 


moleculares de última generación aplicadas al tamizaje pre-transfusional de 


agentes infecciosos. Técnicas de NAT (La técnica de amplificación nucleica 


que se basa en la obtención de secuencias altamente conservadas del genoma 


viral). 


- Nociones básicas de los fundamentos y de los aspectos técnicos de la 


obtención, detección y caracterización de genomas microbianos en muestras 


clínicas mediante las técnicas de hibridación de ácidos nucleicos y amplificación 


selectiva de ácidos nucleicos (PCR). Variantes de la técnica de PCR. Técnicas 


de PCR en tiempo real. Técnicas moleculares para determinación de la carga 


viral (modelos VIH, HCV y HBV). Ensayos para determinación de resistencia a 


antimicrobianos (modelo VIH y hepatitis virales). Técnicas moleculares de 


última generación aplicadas al tamizaje pre-transfusional de agentes 


infecciosos. Técnicas de NAT. 


 


Metodología de Enseñanza  


       (i) Debate 


Se propone un debate mediante la búsqueda, selección, lectura y análisis crítico de 


publicaciones científicas actualizadas que permitan la discusión y el intercambio 


sobre los diferentes contenidos del presente Eje temático. 


 


(ii)Resolución de ejercicios y problemas. 


Se propiciará una instancia para trabajar con la aplicación en investigación de 


herramientas informáticas. Se experimentará en el uso de herramientas informáticas 


para el análisis de genomas tomando como ejemplos algunos microorganismos 


patógenos para humanos. (Alineamiento y edición de secuencias de nucleótidos: 


Bioedit, Mega v.11 y AliView, Análisis filogenéticos: Mega v.11, IQ-Tree; 


visualización de árboles: FigTree. 


 


(iii) Desarrollo de habilidades transversales 


a. El laboratorio de diagnóstico molecular: PCR convencional. Preparación de 


Master mix, reacción de amplificación y corrida electroforética en geles de 


agarosa. Visualización de los productos amplificados. RFLP. PCR en tiempo real: 


Modelos retrovirus, hepatitis virales, poliomavirus, rotavirus, picobirnavirus. 


b. Técnicas moleculares de última generación (NAT) destinadas al tamizaje 


molecular pre- transfusional. Técnicas validadas para su uso en Argentina: Equipo 


Cobas MPX en plataforma Cobas 5800 (Roche), utilizado para la amplificación y 


detección de secuencias de genes de los virus HIV, HCV y HBV en muestras de 


plasma donantes de sangre. 
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Evaluación: Taller de elaboración de proyectos II 


Objetivos 


- Utilizar el pensamiento, razonamiento crítico y la metodología de 


investigación científica en el manejo de la información y abordaje de problemas 


microbiológicos. 


- Caracterizar los aspectos metodológicos acordes a los objetivos e hipóTFM 


planteadas. 


 


Contenidos 


Los contenidos del presente taller han sido desarrollados en los Eje temáticos 


correspondientes. En este taller se realiza la evaluación de los aspectos 


metodológicos propuestos para el desarrollo del proyecto.  
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Metodología de Enseñanza 


Se instrumenta el seguimiento de los Maestrandos durante la elaboración de la TFM, 


en particular se enfatiza las etapas medias de los proyectos: (i) jerarquizar los marcos 


teóricos, (ii) la construcción de la hipóTFM, en coherencia al punto anterior, (iii) la 


definición de objetivos generales y particulares y (iv) los aspectos metodológicos. Está 


coordinado por los directores de la Maestría. 


 


Bibliografía 


Corresponde a la bibliografía de todos los ejes de la UNIDAD FORMATIVA II. 


 


Modalidad de Evaluación de la Unidad Formativa II 


La evaluación de los aprendizajes correspondientes al UNIDAD FORMATIVA II estará 


centrada en la etapa media del proceso de elaboración del proyecto de TFM, con el 


objetivo de profundizar en la formación investigativa del maestrando. 


En esta instancia, el maestrando deberá realizar una presentación que sumará al marco 


teórico, identificación del vación de conocimientos elegido, objetivos e hipóTFM, ya 


presentados en el Taller de Proyectos I, la metodología para llevar adelante el proyecto. 


La presentación se desarrollará en una instancia de debate académico con los docentes 


y directores de la Maestría, quienes valorarán la coherencia, solidez y viabilidad del 


diseño propuesto. 


Se aprueba con calificación mínima de 7 (siete) en una escala de 1 (uno) a 10 (diez).  


 


 


 


UNIDAD FORMATIVA III: CONSTRUCCIÓN DE PROYECTOS 


 


 


En este UNIDAD FORMATIVA el maestrando finaliza la construcción de su proyecto. 


En este sentido caracteriza el muestreo y la adecuación del tratamiento estadístico. 


Además, toma conciencia de la importancia de la narrativa científica en la presentación 


de resultados y del informe de investigación. Finalmente, respeta la relación y 


coherencia entre los diferentes componentes de un proyecto. 


 


Objetivos de la Unidad Formativa III 


- Adquirir habilidades para la narrativa en un contexto científico, sus 


particularidades en diseños cualitativos y en diseños cuantitativos. 


- Conocer las características de un informe de investigación, su construcción 


para diferentes destinatarios desde distintos contextos posibles 


- Generar ideas potenciales para investigar desde una perspectiva científica 


cuantitativa o cualitativa 


- Adquirir habilidad para elaborar un proyecto de investigación coherente entre 


el marco teórico, los objetivos propuestos y los aspectos metodológicos, 


identificando las características de la metodología de la investigación en 
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microbiología, así como sus diferentes aplicaciones en torno a las líneas de 


estudio propias de la disciplina. 


- Promover un ambiente propicio para el desarrollo de su proyecto en su ámbito 


de trabajo. 


- Aplicar en el diseño del proyecto los aspectos éticos de investigación en salud 


según la Declaración de Helsinki de la Asociación Médica Mundial, respecto a 


la investigación del material humano o de información identificable a fin de 


proteger la vida, la salud, la intimidad y la dignidad del ser humano. 


 


Contenidos de la Unidad Formativa III 


Eje temático A. Taller de lenguaje y comunicación científica 


Objetivos 


- Reconocer los diferentes tipos de redacción científica. 


- Desarrollar capacidad para confeccionar textos científicos. 


- Adquirir conocimientos para elaborar: TFM y disertaciones, informes de 


investigación, presentaciones audiovisuales, libros, ponencias, póster, 


informe técnico, artículo periodístico. 


- Comprender los elementos que integran un proyecto de investigación. 


- Adquirir habilidad tanto para distinguir diferentes niveles de confiabilidad de la 


información como para el análisis y la sínTFM de la misma, utilizando una 


mirada crítica que permita identificar inconsistencias. 


 


Contenidos 


- Los orígenes de la redacción científica. La comunicación científica y las 


sociedades científicas. Las primeras revistas y las publicaciones descriptivas. El 


siglo XIX, Pasteur L y la reproducibilidad de los experimentos en la literatura 


científica: aparición de la sección métodos. 


- La visibilidad de la ciencia y producción científica. La construcción del discurso 


científico. 


- Elementos de una redacción científica: título, resumen estructurado o no 


estructurado, introducción: marco teórico y planteo del problema, materiales y 


métodos, resultados (gráficos, tablas, pruebas de hipóTFM), discusión, 


conclusión y bibliografía. 


- Características de los informes de resultados en la investigación cualitativa 


Exposición narrativa en la presentación de resultados cualitativos, testimonios, 


entrevistas y sus análisis desde marcos teóricos o perspectivas. Unidades de 


análisis, categorías. Análisis de narrativas a través de fragmentos de las 


entrevistas, formulación de preguntas e inferencias, caracterización de 


patrones recurrentes. Triangulación metodológica. 


- Elaboración de una redacción científica: caracterización y adecuación a los 


diferentes destinatarios: ámbitos académicos, editores de revistas científicas, 


revisores de ponencias en congresos y opinión pública no especializada. 


- Tipos de redacción científica: TFM, informe, presentación audiovisual, libro, 


ponencias, póster, artículo periodístico. Adecuación a las estructuras 
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editoriales. 


- Consideraciones éticas. Autoría y colaboración. Libertad editorial, arbitraje 


editorial. Posibilidad de conflictos de intereses relacionados con los 


compromisos individuales de los autores, con el apoyo a proyectos, con los 


compromisos de los directores, los miembros de la redacción o los revisores. 


- Privacidad y confidencialidad. Pacientes y participantes en el estudio. Autores 


y revisores. 


- Cuestiones editoriales relacionadas con la publicación en revistas biomédicas. 


Análisis y respuestas a las críticas de los revisores. Correcciones, 


retractaciones. Derechos de autor. Traslapamiento de publicaciones: 


presentaciones duplicadas, publicación redundante, publicación secundaria 


aceptable. 


- El conocimiento abierto. 


 


Metodología de Enseñanza 


(i) Debate 


a. Discusión de los diferentes apartados de un texto científico. 


(ii) Resolución de ejercicios y problemas. 


a. Análisis de títulos de publicaciones científicas. Confección de 


resúmenes de trabajos científicos. Corrección de una publicación 


científica en preparación. 


(iii) Estrategias en entornos virtuales. 


a. Resolución de ejercicios y problemas 


Búsqueda de artículos de divulgación general y publicaciones científicas 


en un área temática. Análisis de la confiabilidad de la información. 
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Evaluación: Taller de elaboración de proyectos III 


Objetivos 


- Respetar la relación y coherencia entre los diferentes componentes de un 


proyecto. 


- Analizar la adecuación del tratamiento estadístico, en tanto muestreo hasta 


el contraste de hipóTFM. 


- Visualizar los componentes éticos a incluir en el proyecto. 


- Concebir la comunicación científica como mecanismo de producción y 


validación del conocimiento. 


- Realizar una integración final del proyecto de TFM. 


 


Contenidos  
Se valorará la etapa final de la elaboración del proyecto de TFM, con especial énfasis 
en el diseño metodológico y los aspectos éticos de la investigación. El maestrando 
deberá realizar una presentación integradora que articule lo presentado en el Taller de 
Proyectos I y II.  


 


Metodología de Enseñanza 


La actividad práctica es el centro de este Eje temático y consiste en que el Maestrando 


analice en el marco de su proyecto: (i) la coherencia interna de la propuesta y (ii) los 


aspectos éticos, (iii) los aspectos metodológicos, (iv) el muestreo y tratamiento 


estadístico de los datos. 


 


Bibliografía 


Corresponde a la bibliografía de las UNIDADES FORMATIVAS I, II y III. 


 


Modalidad de evaluación de la Unidad Formativa III 


Se evaluará la coherencia y claridad del procedimiento propuesto para la recolección, 


procesamiento y análisis de la información; así como la adecuada caracterización de la 


muestra, población o unidad de análisis, y su vinculación con los factores o variables de 


estudio.  


 


Se valorará especialmente el rigor científico del diseño, la precisión en la descripción de 


técnicas, instrumentos, actividades y estrategias metodológicas empleadas. 


 


Asimismo, se considerarán los aspectos éticos pertinentes al tipo de investigación 


propuesta, tales como la intervención de comités de evaluación ética en investigaciones 


con seres humanos o animales de laboratorio. Entre ellos, el abordaje de poblaciones 


especiales en investigación biomédica y la declaración de conflictos de interés, entre 


otros.  
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La presentación será realizada en una instancia de debate académico con los docentes 


y directores la UNIDAD FORMATIVA, quienes evaluarán la solidez, viabilidad y 


adecuación ética del proyecto. 


 


Se aprueba con calificación mínima de 7 (siete) en una escala de 1 (uno) a 10 (diez).  
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