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Resoluciéon H. Consejo Directivo

Numero: RHCD-2025-595-E-UNC-DECH#FCM

CORDOBA, CORDOBA
Miércoles 23 de Julio de 2025

Referencia: EX-2025-00042776 Modificaciones Plan de estudios Nefrologia

VISTO:

- Las RHCS N° 1366/17 y RHCD N° 1879/17 mediante las cuales se aprueban las modificaciones al Plan de
Estudios de la Carrera de Especializacion en Nefrologia;

CONSIDERANDO:

- Que con motivo de encontrarse en Convocatoria de CONEAU la carrera mencionada, resulta necesario
atender actualizaciones y resoluciones Ministeriales vigentes, aplicables a la Especializacion;

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

- Que el Sr. Secretario de Graduados en Ciencias de la Salud ha dado su visto bueno;

- Lo aconsejado por la Comisién de Vigilancia y Reglamento y aprobado por el Honorable Consejo
Directivo, en sesion del dia 03 de julio de 2025;

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

Art. 1% Aprobar las modificaciones al Plan de estudios de la Carrera de Especializacion en Nefrologia,
RHCD N° 1879/17, cuyo programa actualizado se adjunta al presente como archivo embebido.

Art. 2° Registrar, comunicar y elevar las presentes actuaciones al H. Consejo Superior para el tratamiento y
oportuna modificacion de la RHCS N° 1366/17, referida a la aprobacion de los cambios introducidos al Plan
de estudios de la carrera de especializacion en Nefrologia.

DADA LA SALA DE SECIONES DEL HONORABLE CONSEJO DIRECTIVO DE LA FACULTAD DE
CIENCIAS MEDICAS, A LOS TRES DIAS DEL MES DE JULIO DE DOS MIL VEINTICINCO.
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PLAN DE ESTUDIOS CARRERA DE ESPECIALIZACION EN
NEFROLOGIA

Tipo de Carrera: Especializacion

Titulo que otorga: Especialista en Nefrologia

Estructura del plan de estudios: Estructurado

Modalidad: Presencial

Duracién: 4 afios. Carga horaria total: 10.750, horas Tedéricas: 2.292, horas Practicas:
8.458

FUNDAMENTACION

La Nefrologia se define como una especialidad médica que tiene por objeto el estudio
morfoldégico y funcional del rifibn, en condiciones normales y patoldgicas. Sus
contenidos se estructuran a partir de los siguientes puntos:

1. Prevencién, diagndstico y tratamiento de las enfermedades del rifidén, de las vias
urinarias y del equilibrio electrolitico y 4cido base, asi como sus consecuencias.

2. Estudio de los procesos con o sin consecuencia de un funcionamiento renal
andémalo (hipertension arterial, dafio vascular entre otros.)

3. Conocimiento, habilidades y aplicacién practica y desarrollo de una serie de
técnicas de exploracién, diagnostico y tratamiento (pruebas funcionales morfoldgicas o
de imagen, técnica de biopsia renal y las relacionadas con los accesos vasculares)

4. Procedimientos sustitutivos de la funcion renal: hemodidlisis, dialisis peritoneal y
trasplante renal, asi como otras técnicas de depuracion extracorpérea.

El progreso de las ciencias basicas y clinicas, le otorgan a la Nefrologia su lugar como
especialidad médica, desde mediados del siglo XX, debido al descubrimiento de las
cualidades estructurales y funcionales del rifién.

El extraordinario desarrollo de esta rama de la Medicina Interna, en la actualidad,
sobrepasa los conocimientos meramente fisiol6gicos y morfoldgicos, proyectandose
hacia otras ramas como la biologia molecular, la genética, ingenieria artificial aplicada
a medicina, el avance en drogas inmunosupresoras. Los adelantos clinicos en
Nefrologia son también significativos ya que permiten a los nefrélogos/as reducir la
velocidad de progresién de la insuficiencia renal, a través de la prevencidn primaria y
secundaria.

Todos los pacientes con insuficiencia renal terminal pueden acceder a programas de
dialisis y trasplante, desarrollando asi la prevencion terciaria.

Actualmente los nefrélogos/as contribuyen a evitar la progresion de la enfermedad renal,
mediante campafias de prevencion primaria de la salud. Esto contribuye la prevencion
de la nefropatia diabética e hipertensiva arterial, entre otras causas de ingreso a dialisis
en el mundo.
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OBJETIVOS DE LA CARRERA

- Formar especialistas capaces de prevenir, diagnosticar y tratar integralmente las
enfermedades renales, basdndose en conocimientos solidos de fisiologia,
patologia y terapéutica nefrolégica, desde una perspectiva clinica, ética y
humanista.

- Desarrollar habilidades practicas en técnicas diagndsticas y terapéuticas propias
de la especialidad en contextos asistenciales de diversa complejidad.

- Integrar los avances cientificos y tecnolégicos a la préactica clinica, promoviendo
la incorporacién critica de conocimientos en biologia molecular, genética,
medicina basada en evidencia, inteligencia artificial aplicada y farmacologia
nefrologica.

- Consolidar una actitud profesional orientada a la mejora continua, mediante la
participacion en actividades de investigacion, formacion cientifica y extension,
con énfasis en la elaboracion de trabajos cientificos y en la construccién del
conocimiento colaborativo.

- Promover una formacién preparada para intervenir en todos los niveles de
prevencion de la enfermedad renal, con foco en la atencion primaria, la
educacion en salud y la deteccion oportuna de factores de riesgo en poblaciones
vulnerables.

- Fomentar la articulacién de la nefrologia con otras especialidades médicas,
fortaleciendo una visién integral e interdisciplinaria de la atencién del paciente.

- Promover la gestién clinica y organizacional de los servicios de nefrologia, con
herramientas para planificar, evaluar y mejorar los dispositivos de atencion
segun las necesidades de la poblacion y los recursos del sistema de salud.

- Sostener un compromiso ético y profesional con la practica médica, a través de
la reflexién sobre los valores que orientan el vinculo médico-paciente, el uso
racional de los recursos, y el respeto por los derechos y la dignidad de las
personas.

PERFIL DEL EGRESADO:

El Especialista en nefrologia esta capacitado para:
- Diagnosticar las patologias renales mediante anamnesis, examen fisico,
diversos estudios tanto especificos como complementarios para brindar el
tratamiento acorde.

- Asumir una actitud de perfeccionamiento ante los avances cientificos de la
Especialidad, que le permitan insertarse y desempefarse en el ambiente
laboral con distintos niveles de complejidad asistencial.
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- Reflexionar sobre los valores que sustentan la practica médica de la
Especialidad, acorde con las nociones de salud- enfermedad y hacer frente
a las cuestiones éticas médicas ligadas al valor de la vida.

- Aplicar los conocimientos para planificar los servicios nefroldgicos que
necesite esa poblacién acorde a las necesidades que plantee el contexto a
través de los pacientes.

- Actuar en prevencion primaria y secundaria con el objeto de mejorar la
calidad de vida de las personas.

- Interrelacionar la nefrologia con otras especialidades como medicina interna,
diabetologia, terapia intensiva, reumatologia, de modo que la formacion no
solo sea nefrolégica, sino abarcativa hacia otros campos del conocimiento.

REQUISITOS DE INGRESO:

Requisitos generales

Estos

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

Matricula profesional.

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

Seguros de mala praxis (segun corresponda) y de accidentes personales de
trabajo al dia.

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

Conocer y aceptar el Reglamento vigente para las carreras de especializacion
de la FCM-UNC.

requisitos son indispensables para iniciar las actividades académico-

asistenciales.

ORGANIZACION DEL PLAN DE ESTUDIOS:

El Plan de estudios esta organizado en ocho médulos con una duracién total de cuatro
(4) afios de cursado con una carga horaria total de 10.750, horas tedricas: 2.292, horas
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practicas: 8.458. Esta organizacion implica una forma de presentacidén y organizacién
de los contenidos que van desde los mas basicos, hasta alcanzar el nivel de complejidad
y/o profundidad necesaria para completar la formacién en areas complejas como
trasplante de rifion.

Por esta razén los contenidos de la Especialidad, se distribuyen en la propuesta de
ensefianzay aprendizaje de la carrera, comprendiendo contenidos teéricos y contenidos
interdisciplinarios, que son transmitidos a través de clases tedricas de los modulos,
conjuntamente al desarrollo de actividades integradoras de caracter teorico y
practicas, tales como: revistas de sala, discusiones bibliograficas, asistencia, instancias
de rotacioén, experiencias de atencidn a pacientes, guardias e instancias de formacion
cientifica e investigacion (induccién al método cientifico), que incluye la presentacién del
trabajo Final Integrador

A continuacion, se detalla cada instancia de formacién de los estudiantes.

a) Formacién en los contenidos teéricos de los médulos:

- Ciencias bésicas: estos contenidos incluyen aquellos conocimientos basicos
necesarios para comprender la patologia y clinica nefrologica, haciendo
especial referencia a la anatomia y fisiologia renal, farmacologia y
farmacocinética, biologia celular y molecular, microbiologia, inmunologia,
genética o cualquier otra disciplina con repercusion en la patologia renal.

- Contenidos interdisciplinarios: son los conocimientos que permiten explicar
la interaccion entre los distintos érganos y sistemas tanto en la fisiologia
como en la patologia renal. Obliga al estudiante de Nefrologia a adquirir una
formacion global en otras especialidades médicas y quirdrgicas.

Los contenidos teoricos e interdisciplinarios se organizan de la siguiente forma:

- Insuficiencia renal aguda

- Insuficiencia renal aguda y COVID-19

- Insuficiencia renal cronica

- Glomerulopatias primarias Nefropatia por COVID-19

- Nefropatia por trastornos metabdlicos diabetes

- Enfermedades sistémicas

- Neoplasias, envejecimiento, trastornos vasculares y otras

- Fisiologia renal en el paciente geronte - fisiologia renal complicaciones fallo
renal agudo en el paciente geronte

- Infecciones urinarias

- Nefropatias intersticiales agudas y cronicas

- Nefropatias congénitas y hereditarias

- Nefropatias tubulares

- Nefropatias toxicas

- Litiasis renal

- Hipertension arterial

- Trastornos hidroelectroliticos y equilibrio 4cido-base
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- Principios de Gestion y Etica

- Biologia Molecular Aplicada a Nefrologia

- Nefrointensivismo

- Conceptos Basicos de Nefrologia Pediatrica

- Genética y Nefrologia

- Tratamiento de Patologia Renal

- Fisiologia Renal

- Didlisis Peritoneal -Indicaciones - Caracteristicas de la membrana peritoneal
peritonitis - complicaciones no infecciosa de la dialisis peritoneal

- Utilizacién de la ingenieria artificial aplicada a la nefrologia.

- Nuevos tratamientos en el manejo del fallo renal agudo y fallo renal crénico.

La formacidn practica en la especialidad involucra la relacién con los aspectos teéricos
abordados en los médulos y se concretan en:

b) Formacién através de las actividades integradoras practicas:

Experiencias de atencién de pacientes:

- Técnicas de valoracién clinica del enfermo, historia clinica, exploracion fisica.

- Técnicas de exploracién funcional: pruebas funcionales, sedimento urinario,
otras.

- Técnicas diagnésticas: biopsia renal, diagndéstico por imagen

- Técnicas terapéuticas: abordajes vasculares, dialisis, trasplante renal.

- Manejo del paciente nefroldgico en la unidad de cuidados intensivos.

Actividades Asistenciales:

Son las actividades propias del Centro Formador (Revista de sala, consultorio externo
etc.), con niveles de responsabilidad creciente.

Paralelo a la actividad asistencial ordinaria, realizar4 guardias médicas asistenciales
segun reglamentacién vigente.

Actividades Cientificas:

El o la estudiante participara en:
- Presentacion de casos clinicos, reuniones bibliograficas, anatomo-clinicas
con el servicio de anatomia patologica y participacién en actividades del
Hospital.

- Participacion en jornadas o eventos de interés en su formacion, que
cualquiera de los otros centros formadores o este, desarrollen.

- Realizacion de trabajos cientificos, al menos uno por afio de cursado y
motivarlos a que los mismos, sean presentados en Congresos, 0 en
actividades afines a la especialidad (Sociedad de Nefrologia, Cursos,
Revistas tratando de lograr al menos de esta actividad alguna publicacion.
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Formacién con método cientifico, no sélo a través de los cursos
complementarios que forman parte del Plan de Estudios, sino brindandoles
apoyo permanente, desde el servicio, con docentes que tienen conocimiento
sobre el método estadistico, a los efectos de inducirlos en el habito de la
investigacion, de manera constante. De este modo incentivarlos, a que
mientras ejerzan la profesiobn deben continuar formandose, a través de
cursos, maestrias e inclusive  obtener el grado méaximo de doctor en
medicina la formacion de un nefr6logo es continua y creciente durante el
ejercicio de la profesion

Actividades integradas a todos los afos:

Las actividades disefiadas en la carrera de Nefrologia son:

Guardias semanales donde el o la estudiante estara supervisado por un
médico de planta en contacto permanente.

Ateneos Centrales de la Institucion, y ateneos de Nefrologia, con la
participacion de los estudiantes, los cuales deben presentar al menos 2
temas por afio, cuya teméatica esta en relacion con el afio de cursado.
Reuniones bibliograficas semanales donde se interpretan articulos de la
especialidad.

Reuniones anatomo-patolégicas, donde se revisa material histoldgico y se
discuten casos clinicos coordinados por un patélogo experimentado.

Clase teoricas.

Reunién para evaluar avances del trabajo cientifico de cada estudiante
coordinada por médico de planta, con conocimientos de Metodologia de la
Investigacion.

Revista de sala en Hemodialisis e Internado, tarea diaria con la participaciéon
de un médico de planta.

Revista de sala en UTI, de los casos internados con patologia nefrolégica.
Actividades tedricas y practicas de manejo del paciente trasplantado.
Actividades tedricas y practicas de dialisis peritoneal.

Rotaciones en distintos servicios

La formacion del estudiante de Nefrologia se alcanzara a través de un aprendizaje
bésico en Medicina Interna, Medicina basada en evidencia, especialidades afines o
complementarias y en la propia Nefrologia.

Las rotaciones servirdn para captar la gran interrelacion que existe entre la patologia de
los distintos 6rganos y sistemas, para hacer al estudiante competente en:

La metodologia de orientacion diagnostica.

El diagnostico sindrémico de la mayoria de los procesos de la Medicina
Interna.

La interpretacion de las pruebas diagndsticas mas frecuentes de la Medicina
Interna.





SFCM [ & .
Facultad de UNC H:L‘;Zzﬁad

Ciencias Médicas de Cérdoba 2025 - ANO DE LA RECONSTRUCCION DE LA NACION ARGENTINA

- El tratamiento de los procesos nosolégicos mas frecuentes de la Medicina
Interna.
En las rotaciones, los estudiantes abordaran el conocimiento y el desarrollo de una serie
de técnicas de diagndstico y de tratamiento que son de utilidad para la formacion integral
en Nefrologia.

Las rotaciones se adaptardn a las caracteristicas y peculiaridades de cada Centro
formador y de cada servicio de Nefrologia. Basicamente estardn constituidas por
aquellas que son afines o complementarias a la Nefrologia. Las rotaciones obligatorias
son Diagnostico por Imagenes y Trasplante.

De acuerdo con el Reglamento vigente, los estudiantes pueden realizar rotaciones
optativas (no obligatorias) en su centro formador o en otros a nivel provincial, nacional
0 extranjero, previa autorizacion del Director. El objetivo es que profundicen y actualicen
sus conocimientos en un area de interés. Su desempefio durante estas rotaciones se
evaluara de forma similar al servicio de base, con una devolucién efectiva.

METODOLOGIA DE ENSENANZA

El enfoque pedagdgico se sostiene en los siguientes pilares:
- Conocimiento constructivo
- Aprendizaje a través de la ensefianza supervisada
- Jerarquizacion del lenguaje y la comunicacién interpersonal
- Articulacién de los conocimientos integrados
- Ejercicio de la docencia a través del sistema de tutorias
- Promocion del aprendizaje grupal
- Evaluacion continua diagnéstica, formativa y acumulativa.

Metodologia de Ensefianza practica:

La ensefianza supervisada de las practicas de los estudiantes en las distintas instancias
de formacién, permite evaluar lo realizado y autoevaluarse como parte integrante de un
equipo, mediante el trabajo organizado. Los resultados seran medidos en funcién de los
objetivos planteados, permitiendo la participacion creativa de todos los alumnos en un
esfuerzo colectivo de aprendizaje.

Metodologia de Ensefianza tedrica:

En el desarrollo tedrico de la especializacion se abordan los ejes tematicos troncales de
la Carrera, y es dictado por los integrantes de los distintos Centros formadores,
distribuyendo los contenidos, acorde a las fortalezas de cada Centro formador. Las
actividades tedricas de cada centro, son supervisadas por los docentes de cada
institucion, con participacion activa de los estudiantes de la carrera (presentacion de
casos clinicos, bibliogréficas, seminarios).

La formacién tedrico-practica se completara con otras actividades formativas en forma
conjunta con Medicina Interna, asi como reuniones anatomo-clinicas con el Servicio de
Anatomia Patoldgica, y rotaciones previstas en la Carrera.
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Los estudiantes de la Carrera de postgrado, pueden efectuar rotaciones dentro de su
formacion en el exterior, en especial donde hubiese convenios de cooperacién o en otra
entidad cientificamente reconocida, siempre y cuando sea de utilidad para su formacion.
En cada modulo de la carrera se especifican los objetivos, contenidos tematicos,
distribucion del programa entre todos los centros formadores y carga horaria.

La evaluacion forma parte del proceso ensefianza-aprendizaje. La evaluacion tendra
dos caracteres: sera sumativa y formativa. Estas formas de evaluacion permiten indagar
sobre la construccién del conocimiento del estudiante desde lo basico o simple a lo mas
organizado. Cuando no se alcancen los objetivos propuestos, el estudiante sera guiado
en el aprendizaje a través de una tutoria personalizada. Se regira por el reglamento
vigente.

La formacién, ademas se adquirira con el trabajo diario que el estudiante realiza en cada
una de las actividades asistenciales, colaborando con otros profesionales del Servicio,
de los que va aprendiendo una forma de trabajo, con habilidades, destrezas y actitudes
hacia el enfermo.

2025 - ANO DE LA RECONSTRUCCION DE LA NACION ARGENTINA

Cuadro de actividades vy roles de los estudiantes

Actividades 1° afio 2° afio 3° afio 4° afio

Revista de | -Observacién | -Observacién -Ejecucién -Observacion

sala de supervisada

pacientes -Ayudante -Ayudante

internados _ »
-Ejecucion
supervisada
-Ejecucion

Dialisis en | -Observacion | -Observacion -Ejecucién -Ejecucion

sala de -Ayudante supervisada

pacientes -Ejecucién

cronicos y en supervisada

unidades

criticas de

pacientes

agudos

Colocacién de | -Observacion | -Observacion -Observacion -Observacion

catéteres para

hemodialisis -Ayudante -Ayudante -Ayudante

-Ejecucion -Ejecucion
supervisada supervisada

-Ejecucion
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Realizacion -observacion | -observacion -Observacion -Observacion

de biopsia

renal -Ayudante -Ayudante
-Ejecucién
supervisada

SISTEMA DE EVALUACION

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

De acuerdo a la normativa educativa vigente, la SGCS establece para esta carrera de
Especializacion un sistema de evaluacién articulado y estructurado de la siguiente
manera: evaluacion parcial, promocional y final integradora, las cuales permiten abordar
de forma sistematica el proceso de aprendizaje de los estudiantes, acorde a lo
establecido en los Planes de estudio correspondientes.

Evaluaciones parciales: Se realizaran con una periodicidad de al menos 6 (seis) meses.
En esta Especializacion seran tedricas y practicas, bajo la modalidad oral o escrito. El
registro de esta evaluacion se efectuara a través del portfolio que, como instrumento de
evaluacién, permite el registro sistematico de las actividades efectuadas en cada afio
por los estudiantes, evidenciando el recorrido realizado en las actividades, académicas,
asistenciales, cientificas, de investigacion, guardias y rotaciones, valorando tanto las
dificultades como los beneficios para la formacion de los estudiantes.

Asimismo, las evaluaciones de las Rotaciones en otros Servicios a desarrollarse durante
el Programa de formacion forman parte de la evaluacion parcial y se implementaran en
fecha a decidir por el director de Centro Formador.

Evaluaciones promocionales: Se realizardn de manera unificada con todos los Centros
Formadores, con periodicidad anual, durante el Ultimo mes del afio lectivo, y seran
fiscalizadas por la SGCS- FCM-UNC.

En esta Especializacion serdn tedricas y practicas de manera unificada, bajo la
modalidad oral y escrita. Si la evaluacion tedrica es escrita, constara de 80 (ochenta)
preguntas de opcion multiple con cinco opciones de respuesta, de las cuales sélo una
serd correcta; el estudiante debera contestar el 70 % correctamente.

La evaluacion practica de competencias valorara el desempefio anual del estudiante.
En la evaluacion promocional se exigira la presentacion del registro del proceso de
formacion (portfolio), como asi también la etapa correspondiente del trabajo cientifico
para cada afio de formacion, segun Reglamento vigente para las Carreras de
Especializacion de la FCM — UNC que establece que “En el curso de la Carrera de
Especializacion, el estudiante debera efectuar un Trabajo Cientifico individual, dirigido
por docentes del Centro Formador, que formara parte de la evaluacion final integradora,
Cuyos avances se evaluaran anualmente”.
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Si un estudiante reprueba la evaluacion promocional (tedrica o practica), tendra derecho
a 2 (dos) instancias de recuperacion, previa autorizacion del Consejo Académico de la
especializacion. Estas instancias deberan realizarse dentro de los 3 (tres) meses
siguientes al examen promocional, con un intervalo minimo de un mes entre cada una.
Transcurrido este plazo, las reiteradas reprobaciones seran causal de exclusion de la
carrera.

Evaluacion final integradora: Se realizard al finalizar el Gltimo afio, permitira valorar las
competencias adquiridas por el estudiante en términos de perfil del egresado

En esta Especializacién asistencial esta instancia comprendera:

- Examen tedrico-practico: La totalidad de los Centros Formadores que integran
el Consejo Académico de la especializacion consensuaran las competencias que
formaran parte de la Evaluacion final Integradora, a partir de la observacion y analisis
de casos clinicos adecuados a las exigencias teoricas y practicas de la especializacion.
Si el examen tedrico-practico es reprobado, el estudiante podra solicitar a la SGCS-FCM
la posibilidad de 2 (dos) instancias recuperatorias; de ser considerada esta solicitud, se
fijara un plazo méximo de hasta dos afios.

- Trabajo Final Integrador: El Trabajo Cientifico, de caracter integrador, es parte
de la Evaluacion final Integradora y sera evaluado, luego de haber aprobado el examen
tedrico-practico, por el Director del Centro Formador y miembros del Consejo Académico
de la Especializacion. El TFI es desarrollado por el estudiante a lo largo del cursado,
utilizando tanto sus conocimientos tedricos como los otorgados por los cursos
complementarios.

Su aprobacién daré lugar a la obtencion del Titulo de Especialista.

Para las evaluaciones promocionales y finales, los Tribunales estaran integrados por los
Directores de los Centros Formadores. La eleccion de las Sedes quedara a criterio del
Consejo Académico de la Especializacion. La SGCS-FCM fijara el cronograma de los
examenes Y los fiscalizara mediante un equipo de docentes capacitados, de acuerdo a
la normativa vigente y registrara los resultados finales en el Sistema Informatico
Universitario SIU GUARANI.

Se evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la
nota minima de aprobacion.
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SEGUIMIENTO CURRICULAR

La SGCS arbitrara los medios y estrategias para el seguimiento continuo de la calidad
de la formacion propuesta. Se realizara en conjunto con el Consejo Académico de la
especializacion y los Centros Formadores, quiénes deberdn enviar peridédicamente
informacion. Este seguimiento supondra:

a. Previsiones realizadas para evaluar la calidad y pertinencia de la estructura
curricular propuesta y los procesos formativos implicados en la misma. Seré realizada
por el Consejo Académico de cada especializacion a partir de los informes que elaboren
los docentes de la carrera sobre la labor realizada en el dictado de los contenidos
tedricos y las actividades practicas. Cada Consejo debera elevar un informe escrito a la
SGCS anualmente.

b. Previsiones realizadas para evaluar la experiencia de los estudiantes. Se realizan
encuestas andénimas a los estudiantes a fin de mejorar la calidad de la carrera
anualmente. Cada encuesta considera las siguientes dimensiones: valoracion 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), valoracion del docente (en cuanto a experticia y exposicion
ordenada y clara, planificacion y desarrollo de la actividad, bibliografia propuesta)
valoracién de la interaccion docente-discente (en cuanto si el docente favorecid la
participacién y la discusion entre los estudiantes y fue respetuoso de los juicios y
opiniones de los demas), grado de satisfaccion con el clima y las relaciones
interpersonales (en cuanto si las relaciones con los compafieros y profesores fueron
abiertas y constructivas), uso de recursos de apoyo a la docencia (en cuanto si el
material complementario, bibliografia, fue suficiente, si el uso del aula virtual fue
adecuado) y valoracion global (grado de satisfaccidn respecto a la participacion en la
carrera); aspectos que se cuantifican a través de una escala de Likert.

c. Previsiones realizadas para el seguimiento de los graduados. Los graduados, al
realizar el trdmite administrativo para obtener el Titulo deben completar digitalmente la
encuesta SIU-KOLLA provista por la UNC. Por otro lado, cada 2 afios, se valorara la
insercion laboral de los graduados, relacion con la universidad, e interés por la formacion
permanente a través de encuestas desde la SGCS.

CUADRO DE CARGA HORARIA

1° afio
Asignatura Régimen de Carga horaria Carga Carga
cursado tedrica horaria horaria
préactica total
Médulo: Clinica Médica semestral 492 - 492
Médulo: Nefrologia semestral 140 - 140
Formacion Préctica | anual - 1403
2195
Guardias anual - 792
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Total horas 1° afio 632 2195 2827
2° afo
Asignatura Régimen de Carga horaria Carga Carga
cursado tedrica horaria horaria
practica total
Médulo: Fisiologia Renal semestral 240 - 240
Médulo: Insuficiencia 200 - 200
Renal Aguda (IRA) y | semestral
Cronica (IRC).
Formacion Préctica I anual - 1304
2096
Guardias anual - 792
Curso Complementario: 20 - 20
Blsqueda Bibliogréafica y semanal
de Informacion
Biomédica
Total horas 2° afio 460 2096 2556
3° afo
Asignatura Régimen de Carga horaria Carga Carga
cursado tedrica horaria horaria
practica total
Médulo: Enfermedades
glomerulares primarias. semestral 240 - 240
Médulo:  Enfermedades
glomerulares semestral 300 - 300
secundarias. Nefropatias
Intersticiales.
Formacion Practica Il anual - 1268
2060
Guardias anual - 792
Curso Complementario: 20 - 20
Metodologia de la semanal
Investigacion |
Curso Complementario: 20 - 20
Bioestadistica | semanal
Curso Complementario: 20 - 20
Epidemiologia semanal
Total horas 3° afio 600 2060 2660
4° Afio
Asignatura Régimen de Carga horaria Carga Carga
cursado tedrica horaria horaria
practica total

12





-
\FCM [ 2 -
|
Facultad de @ UNC H:Ic\éce)nrwzldad

b Ciencias Médicas de Cérdoba 2025 - ANO DE LA RECONSTRUCCION DE LA NACION ARGENTINA

Médulo: Hipertension

arterial. Enfermedades

hereditarias. Litiasis. semestral 240 - 240
Embarazo

Modulo: Trasplante semestral 300 - 300
Formacion Practica IV anual - 815

Rotacion en Trasplante cuatrimestral - 420

Rotacién en Diagndstico mensual - 80 2107

por Imagenes

Guardias anual - 792
Curso Complementario: semanal 20 - 20
Metodologia de la
Investigacion Il

Curso Complementario: semanal 20 - 20
Bioestadistica Il

Curso Complementario:

Bioética y Deontologia semanal 20 - 20
para profesionales de la

salud

Total horas 4° afio 600 2107 2707

Guardias: Las horas correspondientes a las actividades de guardias se incluyen en la carga
horaria practica total y seran de 6 guardias mensuales de 12 h, 792 horas por afio.

Total, horas teédricas: 2.292
Total, horas practicas: 8.458
Total, horas de la carrera: 10.750

CONTENIDOS MINIMOS

Primer Afno

Modulo: Clinica Médica

Objetivos:

- ldentificar las funciones e incumbencias del médico clinico.

- Interpretar el concepto de salud enfermedad como un proceso dinamico en
el que interactian junto al ser humano diferentes factores, tales como:
socioecondémicos, politicos, culturales.
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- Redactar la Historia Clinica en los distintos ambitos de la practica e
interpretar la importancia médico-legal.

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

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

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

- Reconocer la necesidad de interconsulta y la derivacion oportuna del
paciente.

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

- Afianzar, profundizar y actualizar los conocimientos sobre las patologias
cardiovasculares y hematoldgicas prevalentes.

- Realizar valoraciones prequirdrgicas y seguimiento de pacientes quirargicos.

- Reconocer el rol del médico clinico en cuidados paliativos.

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

Contenidos:

Generalidades en clinica médica. historia clinica, examen del enfermo y métodos
complementarios

Concepto de Clinica Médica. Funciones del clinico. Concepto de salud y enfermedad.
El paciente como una entidad biopsicosocial. latrogenia. Relacion médico-paciente.
Relacion del internista con otros especialistas. Etica Clinica. Interconsultas. Evolucion y
estructura psicoldgica del individuo. Concepto de historia clinica: Estructura. Historia
clinica inicial. Historia clinica de guardia. Historia clinica de ingreso hospitalaria. Historia
clinica de seguimiento orientada al problema médico planteado. Epicrisis. Examen
fisico. Métodos complementarios. Aspectos médicos clinicos del paciente quirurgico.
Evaluacion perioperatoria. Riesgo quirlrgico. Manejo operatorio y postoperatorio.
Cuidados Paliativos Abordaje y examen de la persona sana. Aspectos generales de la
prevencion de enfermedades prevalentes. Estrategias de controles periddicos.
Alimentacion y vida sana. Actividad fisica y deportes. Promocion de la salud. Métodos
Complementarios de Diagnostico en Nefrologia; Neurologia; Gastroenterologia;
Reumatologia; Cardiologia y Aparato Respiratorio.

Urgencias médicas de guardia y terapia intensiva

Definicion, abordaje diagnostico y terapéutico en: Paro Cardiorrespiratorio en el nifio y
en el adulto. Insuficiencia Cardiaca. Crisis hipertensivas. Arritmias. Edema agudo de
pulmoén. Tromboembolismo pulmonar agudo. Shock. Asma bronquial. Enfermedad
Pulmonar Obstructiva Cronica. Derrame Pleural. Neumotorax. Cetoacidosis Diabética.
Estado Hiperosmolar no Cetdsico. Hipoglucemia. Colecistitis Aguda. Apendicitis aguda.
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Pancreatitis aguda. Hemorragia digestiva. Sindrome ascitico edematoso. Urgencias
infectologicas. Urgencias endocrinolégicas. Urgencias psiquiatricas. Urgencias
ginecolégicas y obstétricas. Urgencias en otorrinolaringologia. Toxicologia.
Traumatismo craneoencefédlico. Accidentes cerebrovasculares. Insuficiencia renal
aguda. Evaluacién y manejo del paciente en coma. Manejo de drogas hemodinamicas
endovenosas.

Hematologia

Hematopoyesis normal. Sintomas y signos. Estudios de laboratorio clinico. Métodos
auxiliares de diagnéstico. Clasificacién de las enfermedades heméaticas. Anemias:
metabolismo del hierro. Factores de maduracién. Estudio de los distintos tipos de
anemias. Evaluacion y tratamiento del paciente anémico. Neutropenias vy
agranulocitosis. Leucocitosis. Reacciones leucemoides. Sindrome leucoeritroblastico.
Leucemias agudas. Sindromes mieloproliferativos: policitemias. Leucemia mieloide
crénica. Trombocitemia esencial. Mielofibrosis idiopética. Sindromes linfoproliferativos
cronicos: Leucemia linfatica crénica. Enfermedades ganglionares: Linfomas.
Gammapatias Monoclonales: Mieloma mudltiple y otros. Enfermedades del sistema
fagocitico. Enfermedades del Bazo: Hipoesplenismo. Esplenomegalia e
hiperesplenismo. Hemostasia: Fisiologia de la hemostasia y métodos de estudio.
Enfermedades de la hemostasia: PuUrpuras vasculares. Puarpuras vinculadas a las
plaquetas. Enfermedades de la fibrinolisis: Sindromes de 15 desfibrinacion.
Coagulopatias por consumo. Trombosis y estados de hipercoagulabilidad. Tratamiento.
Anticoagulantes, fibrinoliticos y antiagregantes. Hemoterapia: Transfusién de hematies,
plaguetas y granulocitos. Plasmaféresis. Trasplante de médula sea.

Aparato cardiovascular

Sintomas y signos de las enfermedades cardiovasculares. Métodos auxiliares de
diagndstico. Prevencién. Pericardiopatias: Concepto. Pericarditis Aguda y Croénica.
Taponamiento Cardiaco. Pericarditis Constrictiva. Endocardiopatias: Valvulopatia
Mitral. Valvulopatia aértica. Valvulopatia tricuspidea. Valvulas protésicas. Endocarditis
infecciosa. Miocardiopatias: Concepto. Clasificacion etiol6gica, fisiopatoldgica.
Miocardiopatia dilatada. Miocardiopatia chagasica crénica. Miocardiopatia hipertréfica 'y
restrictiva. Cardiopatia Isquémica: Concepto. Etiologia. Factores de riesgo.
Fisiopatologia. Clasificaciones. Angor Pectoris. Infarto de Miocardio. Arritmias:
Fisiopatologia. Clasificacion. Diagnostico. Estudio electrofisiol6gico. Tratamiento.
Marcapasos. Hipertension Arterial: Concepto. Clasificaciones. Fisiopatologia. Estudio
de la Hipertension Arterial. Hipertensiones secundarias. Embarazo e Hipertension
arterial. Tratamiento de la Hipertension Arterial. Hipertension Pulmonar: Concepto.
Clasificaciéon. Corazén Pulmonar. Tromboembolismo pulmonar: diagndéstico,
tratamiento, prevencion. Cardiopatias Congénitas del Adulto: Comunicacién
interauricular. Comunicacién Interventricular. Ductus Persistente. Coartacion de Aorta.
Tetralogia de Fallot. Estenosis Valvular pulmonar. Bloqueo auriculoventricular completo.
Complejo de Eisenmenger. Insuficiencia Cardiaca: Concepto. Fisiopatologia.
Clasificaciéon. Clinica. Evaluacion de la funcion ventricular. Metodologia a utilizar.
Tratamiento. Shock: Etiopatogenia. Fisiopatologia. Shock cardiogénico, séptico e
hipovolémico. Conducta terapéutica. Prevencion Enfermedades Vasculares Periféricas:
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Aneurismas aorticos. Aneurisma disecante de aorta. Arteritis. Sindrome de insuficiencia
arterial periférica aguda y crénica. Tromboflebitis y flebotrombosis. Accidente Vascular
cerebral: Isquemia transitoria. Hemorragia cerebral. Misceldneas: Tumores cardiacos
primarios, benignos y malignos

Metodologia de Ensefianza

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

Modalidad de Evaluacion

Se realizar4 a través de exdmenes escritos bajo diferentes modalidades: opcion
multiple, preguntas a desarrollar y analisis de casos.

Se evaluara con una escala del 1 (uno) al 10 (diez), siendo 7 (siete) la nota minima para
aprobar.

Bibliografia

- Goldman, L., & Schafer, A. I. (2017). Goldman - Cecil. Tratado de Medicina
Interna (25.2 ed., Vol. | y Il). Elsevier.

- Jameson, L. J., Fauci, A. S., Kasper, D. L., Hauser, S. L., Longo, D. L., &
Loscalzo, J. (2018). Harrison. Principios de Medicina Interna (20.2 ed., Vol. | y
I1). McGrawHill Interamericana Editores, S.A. de C.V.

- Rozman Borstnar, C., & Cardellacha Lépez, F. (2016). Farreras Rozman.
Medicina Interna (18.2 ed., Vol. I y Il). Elsevier.

- Kopitowski, K., Carrete, P., Barani, M., Rubinstein, E., Terrasa, S., Zarate, M.,
et al. (2016). Medicina Familiar y Practica Ambulatoria (3.2 ed.). Editorial
Médica Panamericana.

Webgrafia

- The New England Journal of Medicine

- JAMA Internal Medicine

- Annals of Internal Medicine

- The Lancet

- British Medical Journal

- Revista Medicina Buenos Aires

- American Heart Journal - European Heart Journal

- Circulation

- Revista de la Sociedad Espafiola de Cardiologia

- Revista de la Sociedad Argentina de Cardiologia

- Revista de la Federacién Argentina de Cardiologia

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

- Revista Medicina Intensiva - Archivos de Bronconeumonologia
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- Revista Argentina de Radiologia

- The Journal of Hematology - Revista de la Sociedad Argentina de Hematologia
17

- Revista de la Sociedad Espariola de Cuidados Paliativos

- Acta de Bioethica Libros - Lovesio C. Medicina Intensiva. 7° ed. Rosario.
Argentina. Editorial Corpus. 2017

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

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

Moédulo: Nefrologia

Objetivos

- ldentificar los problemas renales prevalentes.

- Reconocer los fundamentos, indicaciones y manejo basico del paciente en
dialisis.

- Reconocer oportunamente signos y sintomas de patologia renal compatible con
indicacion de trasplante renal.

Contenidos

Insuficiencia renal aguda y crénica.

Didlisis en pacientes agudos y pacientes cronicos.
Glomerulopatias.

Desequilibrio hidroelectrolitico.

Tubulopatias.

Consultorio.

Metodologia de Ensefianza

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

Modalidad de Evaluacion

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

Los criterios de evaluacion son: adquisicion de conocimientos, capacidad de
razonamiento, de analisis y de aplicacion.

Se evaluara con una escala del 1 (uno) al 10 (diez), siendo 7 (siete) la nota minima para
aprobar.

17





N
<
7

XL U Universidad
Facultad de @ NC Nacional

b Ciencias Médicas de Cérdoba 2025 - ANO DE LA RECONSTRUCCION DE LA NACION ARGENTINA

Bibliografia

- Goldman, L., & Schafer, A. I. (2017). Goldman - Cecil. Tratado de Medicina
Interna (25.2 ed., Vol. I y II). Elsevier.

- Jameson, L. J., Fauci, A. S., Kasper, D. L., Hauser, S. L., Longo, D. L., &
Loscalzo, J. (2018). Harrison. Principios de Medicina Interna (20.2 ed., Vol. | y
I1). McGrawHill Interamericana Editores, S.A. de C.V.

- Rozman Borstnar, C., & Cardellacha Lopez, F. (2016). Farreras Rozman.
Medicina Interna (18.2 ed., Vol. I y Il). Elsevier.

- Kopitowski, K., Carrete, P., Barani, M., Rubinstein, E., Terrasa, S., Zarate, M.,
et al. (2016). Medicina Familiar y Practica Ambulatoria (3.2 ed.). Editorial
Médica Panamericana.

Webgrafia

- The New England Journal of Medicine 49

- JAMA Internal Medicine - Annals of Internal Medicine

- The Lancet

- British Medical Journal

- Reuvista de la Sociedad Espafiola de Nefrologia

- Journal of the American Society of Nephrology

- Kidney International Libro

- Skorecki K, Chertow GM, Marsden PA. Brenner y Rector. El riidén. 102 ed.
Espafia. Editorial Elsevier. 2018

Formacién Practica |

Objetivos

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

- Desarrollar destrezas y habilidades para el manejo de las enfermedades
tratadas en la guardia.

- Realizar la anamnesis y el examen del paciente.

- Confeccionar la historia clinica del paciente.

- Realizar la derivacién oportuna de enfermos que requieran cuidados
intensivos.

- Utilizar racionalmente los métodos complementarios de diagndstico.

- Cultivar la relacion médico paciente desde una concepcion humanista.

Contenidos

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

Abordaje de casos clinicos: uso de la historia clinica, interpretacion y jerarquizacion de
los sintomas y signos clinicos, hipétesis diagnéstica y diagnosticos diferenciales,
seleccién de los métodos complementarios de diagnostico y discusion del caso.
Revistas de salas. Pase de guardia. Talleres de estudios complementarios. Elaboracion
de protocolos. Ateneos anatomoclinicos. Atencidn de pacientes Internados. Atencion en
consultorios externos. Guardias. Ateneos de actualizacion del servicio de Clinica
Médica.

Cuadro de competencias practicas minimas y roles de los estudiantes

1° afio

Rol del Estudiante

Competencias Total
Observador Ayudante Ejecutor con
Supervision Diferida

Revista de Sala 168 72 240
Sala de dialisis 480 96 576
Colocacién de 60 60
catéter -
Biopsia renal 10 10

Modalidad de Evaluacion

Se efectuara una evaluacion continua de las actividades que desarrollan los estudiantes
en diferentes ambitos de la préactica y se valorara la capacidad de agrupacion
sindrémica, la capacidad de andlisis de casos clinicos, la utilizacion de métodos
complementarios de diagnéstico y la confeccién de historias clinicas. Se emplearan
listas de cotejo o0 escalas de apreciacion para el desempefio de los estudiantes. También
quedaran registradas las actividades, incluidos los procedimientos, en el portfolio.

Se evaluara con una escala del 1 (uno) al 10 (diez), siendo 7 (siete) la nota minima para
probar.

Bibliografia

- Goldman, L., & Schafer, A. . (2017). Goldman - Cecil. Tratado de Medicina
Interna (25.2 ed., Vol. | y Il). Elsevier.
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- Jameson, L. J., Fauci, A. S., Kasper, D. L., Hauser, S. L., Longo, D. L., &
Loscalzo, J. (2018). Harrison. Principios de Medicina Interna (20.2 ed., Vol. | y
I1). McGrawHill Interamericana Editores, S.A. de C.V.

- Rozman Borstnar, C., & Cardellacha Lépez, F. (2016). Farreras Rozman.
Medicina Interna (18.2 ed., Vol. | y Il). Elsevier.

- Kopitowski, K., K., Carrete, P., Barani, M., Rubinstein, E., Terrasa, S., Zarate,
M., et al. (2016). Medicina Familiar y Practica Ambulatoria (3.2 ed.). Editorial
Médica Panamericana.

Webgrafia

- The New England Journal of Medicine 49

- JAMA Internal Medicine

- Annals of Internal Medicine

- The Lancet

- British Medical Journal

- Revista de la Sociedad Espafiola de Nefrologia

- Journal of the American Society of Nephrology

- Kidney International Libro

- Skorecki K, Chertow GM, Marsden PA. Brenner y Rector. El rifién. 102 ed. Espafia.
Editorial Elsevier. 2018

Segundo afio

Moédulo: Fisiologia Renal

Objetivos

- Introducir el conocimiento fisiol6gico al campo de la genética y biologia
molecular.

- Explicar la distribucién corporal del agua, iones y la regulacién del estado
Acido Base.

- ldentificar factores de riesgo en la poblacién general de enfermedad renal.

- Interpretar métodos diagndsticos.

Contenidos

Anatomia, Embriologia, histologia renal

Fisiologia de la circulacion renal. Filtrado Glomerular.

Metabolismo celular renal, conceptos de biologia y genética

Compartimentos del fluido corporal. Trastornos del balance del agua. Diuréticos

Papel del rifidn en el manejo de iones y cationes: Hipo e hipernatremia, hipo e
hipercalcemia, hipo e hipercalcemia, hipo e hipermagnesemia. Alteraciones del acido
drico.

Papel del rifion en el manejo de &cidos y bases. Interpretacion clinica, manejo y
tratamiento de los diferentes trastornos del equilibrio &cido base.
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Interpretacién laboratorio nefrolégico y métodos de diagndstico complementarios

(pruebas funcionales, estudios de imagenes)

Metodologia de ensefianza

El moédulo se desarrolla mediante clases teoricas magistrales. Interrogatorio
estimulando la atencién, reflexibn y comprension de lo que se estd informando.

Interaccion docente- alumno que permita intercambiar interpretaciones del caso.

Modalidad de evaluacion

La evaluacion final consistira en un examen escrito de opcién mdltiple con cinco

opciones de respuestas, de las cuales sélo una sera correcta.

Se evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la

nota minima de aprobacién.

Bibliografia

- Alpern, R. J., Moe, O. W., & Caplan, M. J. (2013). The Kidney - Seldin and

Giebisch's (5.2 Ed.). ISBN: 978-0-12-381462-3.

- Aranalde, G., Muijica, G., Aglero, R., & Velzi, D. (2015). Fisiologia Renal.

Corpus. ISBN: 9789871860456.

- Asif, A, Agarwal, A., Yevzlin, A., Wu, S., & Beathard, G. (n.d.). International

Nephrology (1.2 ed.). ISBN: 978-0-07-176933-4.

- Ayus, J. C,, Tejedor, A., & Caramelo, C. (2007). Agua, electrolitos y equilibrio

Acido Base: Aprendizaje mediante casos clinicos. Panamericana.

- Brenner, B. M., & Rector, F. C. (2012). The Kidney (9.2 Ed.). Elsevier Saunders.
- Brenner, B. M., & Rector, F. C. (2022). The Kidney (9.2 Ed.). Elsevier Saunders.

- Goldfarb-Rumyantzev, A. (2023). Critical Care Medicine: An Algorithmic
Approach.

- Kimmeel, P., & Rosenberg, M. (2020). Chronic Renal Disease (2.2 Ed.). ISBN:

978-0-12-815876-0.

- Massry, S. G., & Glasscock, R. J. (Eds.). (2003). Textbook of Nephrology (4.2

Ed.). Williams & Wilkins.

- Rennke, H., & Denker, B. M. (2019). Fisiologia Renal: Fundamentos (5.2 Ed.).

Wolters Kluwer. ISBN: 9788417602574.

- Rodriguez Arias, M. (2013). Hernando. Nefrologia Clinica (4.2 ed.). Editorial

Médica Panamericana.

- Ronco, C., Bellomo, R., & Kellum, J. (2019). Critical Care Nephrology (3.2 ed.).

ISBN: 978-0-323-44942-7.
- Schrier, R. W. (n.d.). Textbook of Nephrology (8.2 Ed.).

- Turner, N., Lamerie, N., Goldsmith, D., & Remuzzi, G. (2015). Oxford Textbook

of Clinical Nephrology (4.2 Ed.). Oxford University Press. ISBN: 978-0-19-

959254-8.
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- Valderrabano Llach, F. (n.d.). Insuficiencia Renal Cronica: Didlisis y trasplante
renal (4.2 ed.). Panamericana.

Revistas

- American Journal of Kidney Diseases published by W.B. Saunders Company, an
imprint of Elsevier for The National Kidney Foundation, Inc.

- American Journal of Nephrology. G. Bakris published by Karger AG, Basel 2

- Clinical Nephrology. H. Maluche published by Dustri-Verlag Dr. Karl Feistle GmbH
& Co. KG

- Journal of the American Society of Nephrology (JASN). Official Journal of the
American Society of Nephrology, Director Patrick Murray MD.,

- Journal of hypertension Editor A. Zanchetti G. Mancia International Society of
hypertension, European society of hypertension Published by Lippincott Williams &
Wilkins.

- Nephrology. Edited by: David C.H. Harris, Robert Schrier Asian Pacific Society of
Nephrology

- Kidney International. Official Journal of the International Society of Nephrology,
Editor Malden MD.

- Nephron. Fine, L G S. Karger AG, Basel.

Modulo: Insuficiencia Renal Aguda (IRA) v Crénica (IRC)

Objetivos

- Comprender factores fisiopatogénicos moleculares traspolarlos a la clinica de
IRA.

- ldentificar estadios de enfermedad renal, intervencién en cada uno de ellos,
tratamiento conservador de IRC

- Adquirir criterio de seleccién de terapia de sustitucién renal y habilidad en el
manejo de las mismas.

Contenidos

IRA-Definicion-clasificacion-etiopatogenia-Diagndstico Diferencial. Terapéutica.
Insuficiencia renal aguda y COVID-19

Terapias dialiticas continuas.

IRC: fisiopatologia-clinica-prevencion-tratamiento. Aspectos psicolégicos y sociales
Inicio de Hemodidlisis y DPCA. Evaluacion de pacientes en cuanto a su seleccién para
diversas formas de terapia dialitica.

Osteodistrofia renal

Anemia

Consideraciones nutricionales y manejo de pacientes con IRCT.

Accesos vasculares.

Evaluacion y tratamiento de diversas complicaciones asociadas al tratamiento dialitico.
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Manejo y seguimiento de pacientes con insuficiencia renal crénica bajo didlisis
peritoneal.

Fisiologia renal en el paciente geronte - fisiologia renal complicaciones fallo renal agudo
en el paciente gerente.

Metodologia de ensefianza

El modulo se desarrolla mediante clases teoricas magistrales. Interrogatorio
estimulando la atencion, reflexion y comprension de lo que se esta informando.
Interaccion docente- alumno que permita intercambiar interpretaciones del caso.
Ateneos, Seminarios y Talleres de discusion.

En todas las actividades se utilizara como herramienta de ensefianza la metodologia de
medicina basada en la evidencia.

Modalidad de evaluacién

La evaluacion final consistira en un examen escrito de opcién mdaltiple con cinco
opciones de respuestas, de las cuales sélo una sera correcta.

Se evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la
nota minima de aprobacion.

Bibliografia

- Alpern, R. J., Moe, O. W., & Caplan, M. J. (2013). The Kidney - Seldin and
Giebisch's (5.2 Ed.). ISBN: 978-0-12-381462-3.

- Brenner, B. M., & Rector, F. C. (2012). The Kidney (9.2 Ed.). Elsevier Saunders.

- Massry, S. G., & Glassock, R. J. (Eds.). (2003). Textbook of Nephrology (4.2
Ed.). Williams & Wilkins; Atlantic Monthly Press.

- Rodriguez Arias, M. (2013). Hernando. Nefrologia Clinica (4.2 Ed.). Editorial
Médica Panamericana.

- Turner, N., & Goldsmith, D. (2015). Oxford Textbook of Clinical Nephrology (4.2
Ed.). Oxford University Press.

- Valderrabano Llach, F. (n.d.). Insuficiencia Renal Cronica: Dialisis y trasplante
renal (4.2 ed.). Panamericana.

Revistas

- American Journal of Kidney Diseases published by W.B. Saunders Company, an
imprint of Elsevier for The National Kidney Foundation, Inc.

- American Journal of Nephrology. G. Bakris published by Karger AG, Basel

- Clinical Nephrology. H.H.Maluche published by Dustri-Verlag Dr. Karl Feistle GmbH
& Co. KG

- Journal of the American Society of Nephrology (JASN). Official Journal of the
American Society of Nephrology, Director Patrick Murray MD.,
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- Journal of hypertension Editor A. Zanchetti G. Mancia International Society of
hypertension, European society of hypertension Published by Lippincott Williams &
Wilkins.

- Nephrology. Edited by: David C.H. Harris, Robert Schrier Asian Pacific Society of
Nephrology

- Kidney International. Official Journal of the International Society of Nephrology,
Editor Malden MD.

- Nephron. Fine, L G S. Karger AG, Basel.

Formacién Préactica |l

Objetivos

- Adquirir destrezas en el manejo de la maquina de hemodialisis.

- Abordar correctamente el paciente en hemodialisis.

- Ejecutar constantemente las normas de bioseguridad en la sala de
hemodialisis.

- Planificar un seguimiento y tratamiento del paciente con fallo renal agudo en
Unidad de Terapia Intensiva.

- Aplicar los conocimientos adquiridos para el abordaje de urgencias
nefroldgicas en la guardia.

- Adquirir destrezas en la colocacién de catéteres transitorios de hemodialisis
supervisados por residentes de afios superiores.

- Incorporar criterios ético-legales para el abordaje responsable del paciente
en hemodialisis.

Contenidos

Interpretacion del paciente en hemodialisis: laboratorio, complicaciones, tratamiento.
Cuidado y manejo de las complicaciones de los Accesos vasculares.

Manejo y tratamiento del paciente con fallo renal agudo en el contexto de unidad de
cuidados intensivos.

Interpretacién del laboratorio, sintomas/signos y tratamiento del paciente internado en
sala comudn y en la guardia.

Metodologia de ensefianza

Se desarrollara la experiencia en la atencién de pacientes a través de la ensefianza
supervisada. A través de interconsultas en otros servicios y discusion de casos clinicos,
los alumnos adquiriran habilidades para la interpretacion y resolucién de los mismos.
Demostracion por parte de técnicos de didlisis del manejo de la méaquina de
hemodialisis, conexion y desconexion del paciente en hemodialisis.

Demostracion de colocacion de catéteres transitorios de hemodidlisis.

La Revista de Sala y el ateneo de discusion sera la modalidad de interaccion docente-
alumno que permita intercambiar interpretaciones de los casos tomados de las practicas
de asistencia en: consultorios externos y guardias supervisadas.
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En las reuniones de hemodialisis se planteara la metodologia de aprendizaje basado en

problemas.

En la reunion bibliografica el alumno expondra un trabajo cientifico de reciente

publicacion.

Paralelamente los estudiantes realizan en el laboratorio las distintas pruebas funcionales

renales.

Competencias practicas

Todas las habilidades llevaran un proceso de ensefianza aprendizaje que avanzara
desde la observacion, ayudante, ejecucion supervisada a ejecucion

Manejo de la sala de hemodidlisis: control y seguimiento del paciente,
conexién y desconexién, armado de las maquinas, manejo de la sala de
agua, lavado de filtros, desinfeccion.

Colocacion de catéteres de doble lumen (estimacion 10 catéteres).

Manejo y cuidado de los accesos vasculares.

Confeccion de historias clinicas y manejo del paciente internado con
supervision.

Manejo del paciente con IRA en UTI.

Guardia central y del servicio segun reglamentacion.

Inicio de la confeccion del trabajo cientifico.

Participacién en actividades de extensién si las hubiese (optativo para los
distintos centros formadores).

Manejo del paciente en didlisis peritoneal. Control y seguimiento. Manejo de
las complicaciones infecciosas y no infecciosas.

Cuadro de competencias minimas requeridas y rol de los estudiantes

2° afio
Rol del Estudiante
Competencias Total
Observador Ayudante Ejecutor con Supervision
Diferida

Revista de sala 120 120 - 240
Sala de dialisis 192 192 192 576
Colocacion  de 40 20 - 60
catéter
Biopsia 10 - - 10
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Metodologia de evaluaciéon

Se evaluaré el proceso de aprendizaje teniendo en cuenta:
- Dominio conceptual
- Capacidad para atender con trato adecuado a los pacientes.
- Responsabilidad en el ejercicio de las tareas encomendadas
- Tolerancia a la critica constructiva de los pares y formadores.

La evaluacion final consistira en un examen oral con un paciente de la sala de
hemodialisis. Confeccidn de historia clinica, planteo de principales problemas y formas
de resolucion de los mismos.

Revision de Casos de Anatomia Patoldgica Renal:

Ateneo de rescision de casos de patologia renal y sus correspondientes imagenes de
las muestras de biopsias renales, preparadas para microscopia Optica,
inmunofluorescencia y microscopia electronica. Presentacion de dos casos clinicos de
biopsias de rifiones nativos y una biopsia de injerto renal. Se realiza presentacion de
datos semiolégicos, ecogréficos, parametros de laboratorio de hallazgos y conducta a
seguir.

Se evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la
nota minima de aprobacion.

Bibliografia

- Alpern, R. J., Moe, O. W., & Caplan, M. J. (2013). The Kidney - Seldin and
Giebisch's (5.2 ed.). ISBN: 978-0-12-381462-3.

- Brenner, B. M., & Rector, F. C. (2012). The Kidney (9.2 ed.). Elsevier Saunders.

- Massry, S. G., & Glassock, R. J. (Eds.). (2003). Textbook of Nephrology (4.2
ed.). Williams & Wilkins; Atlantic Monthly Press.

- Rodriguez Arias, M. (2013). Hernando. Nefrologia Clinica (4.2 ed.). Editorial
Médica Panamericana.

- Turner, N., & Goldsmith, D. (2015). Oxford Textbook of Clinical Nephrology (4.2
ed.). Oxford University Press.

- Valderrabano Llach, F. (n.d.). Insuficiencia Renal Crénica: Dialisis y trasplante
renal (4.2 ed.). Panamericana.

Revistas

- American Journal of Kidney Diseases published by W.B. Saunders Company, an
imprint of Elsevier for The National Kidney Foundation, Inc.

- American Journal of Nephrology. G. Bakris published by Karger AG, Basel

- Clinical Nephrology. H.H.Maluche published by Dustri-Verlag Dr. Karl Feistle GmbH
& Co. KG

- Journal of the American Society of Nephrology (JASN). Official Journal of the
American Society of Nephrology, Director Patrick Murray MD.,
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- Journal of hypertension Editor A. Zanchetti G. Mancia International Society of
hypertension, European society of hypertension Published by Lippincott Williams &
Wilkins.

- Nephrology. Edited by: David C.H. Harris, Robert Schrier Asian Pacific Society of
Nephrology

- Kidney International. Official Journal of the International Society of Nephrology,
Editor Malden MD.

- Nephron. Fine, L G S. Karger AG, Basel.

Curso Complementario: Busqueda Bibliografica y de Informaciéon Biomédica

Fundamentacidn

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

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

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

Objetivos

- Conocer la magnitud de la informacién publicada, sus ventajas y desventajas.

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

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

- Adquirir herramientas para ordenar las referencias y citas bibliogréaficas.

Contenidos

Unidad 1

Fundamentos de la Busqueda de informacién. Magnitud de la informacion. Fuentes y
organizacion de la informacion. Niveles de evidencia. Grados de recomendacion.
Formulacion de preguntas. Tipos de estudios. Descriptores en ciencias de la Salud
(DeCS/MeSH). Operadores Ldgicos. Filtros.

Unidad 2

Metabuscadores en salud.
Google. Google Académico. Pros y contras.
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Biblioteca virtual de salud. Redes que constituye la biblioteca de Latinoamérica y el
Caribe. BVS Argentina. Busquedas via DeCS.

TripDatabase. Busquedas simples y con formato PICO.

Epistemonikos. Busqueda simple y avanzada.

Unidad 3

Sumarios: Evidence Alert. Busquedas simples y avanzadas. Procesos de
suscripcién. Guias de practica clinica. Busquedas simples y avanzadas. NICE.
SIGN.

Revisiones Sistematicas. Base de datos Cochrane. Blusquedas simples y
avanzadas. Boletines.

Unidad 4

PubMed: Busqueda simple. Vocabulario MeSh. Busqueda Béasica. PubMed: Busqueda
intermedia. Clinical Queries. My NCBI.

Revistas de acceso libre (open access) por BVS.

Blogs. Sitios especiales. Biblioteca de la Facultad de Ciencias Médicas de la

UNC. Busquedas por redes sociales.

Normas para la generacion de citas bibliograficas (Vancouver - APA).

Metodologia de Ensefianza

El entorno educativo estd basado en un modelo pedagégico de aprendizaje

colaborativo, en el que docentes y estudiantes interactian utilizando como soporte

Internet.

Se realizara un planteo de conceptos sobre temas referidos a cantidad de informacion,
medicina basada en la evidencia, identificacion de descriptores a partir del formato
PICO, entre otros.

La busqueda de informacion en Internet estd definida para realizarla en

metabuscadores en salud, bases de datos y buscadores especificos de Revisiones

sistemdticas y Guias de Practica Clinica. Con el objeto de identificar titulos

significativos y comprender el valor de los descriptores. Se orientard a seleccionar,

limitar por areas, aspecto clinico, afio de publicacion, etc.

Se espera de los estudiantes que:
- Realicen la lectura de los materiales obligatorios (clases).

- Participen de las actividades del curso, recomendando al menos una
intervencion (no evaluable) en el 60% de las clases y/o intercambios con
profesores.

- Realicen en tiempo y forma las actividades y las aprueben.

Materiales de aprendizaje

Los materiales educativos de cada curso estaran disponibles segun el cronograma que
comunicara el equipo docente e incluyen:
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Material de lectura: Desarrollan en cada una de las unidades los contenidos teoricos y
actividades practicas no obligatorias, pero de gran utilidad para el desarrollo de las
habilidades y destrezas que persigue el curso. Su lectura es obligatoria.
-Material audio-visual: amplian a través de una estrategia dinamica los
contenidos del material tedrico. Ejemplifican los pasos a seguir.

- Actividades de aprendizaje: Podran consistir en participaciones, realizacion de
ejercicios o tareas, discusion de casos, lectura de bibliografia ampliatoria sobre
un tema o visita a sitios web de interés. Cada actividad sera planteada en la
unidad correspondiente.

Modalidad de Evaluacion

- Actividades semanales:

Son actividades obligatorias correspondientes a cada unidad que seran presentadas
semanalmente, teniendo una fecha limite de entrega.

Podran consistir en la construccion de textos, impresiones de pantalla de resultados,
respuestas a cuestionarios, etc. Las actividades podran ser enviadas en formato Word,
ppt o similares, segun corresponda.

Requisitos basicos pararealizar el curso

- Conocimientos basicos de PC (Word, Excel, Exploradores, etc.)
- Conocimientos basicos de internet

- Cuenta de correo electrénico (e-mail)

- Computadora con acceso a internet.

Bibliografia

- Bastian H, Glasziou P, Chalmers I. Seventy-five trials and eleven systematic
reviews a day: how will we ever keep up? PLoS Med. 2010;7: e1000326.

- Cabello Lépez JB, Emparanza Knérr Jl. Capitulo 3: Formulando preguntas
para la préactica clinica. En LECTURA CRITICA DE LA EVIDENCIA
CLINICA. 2015. Elsevier Espafia, S.L.U.

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

- Gonzélez de Dios J, Balaguer Santamaria A. Revision sistematica y
metanalisis (l): conceptos basicos. Evid Pediatr. 2007; 3: 107.

- Gonzélez de Dios J., Bufiuel Alvarez JC Blsqueda eficiente de las mejores
pruebas cientificas disponibles en la literatura: fuentes de informacion
primarias y secundarias. Evid Pediatr. 2006; 2: 12.

- Martin Mufioz P, Ruiz-Canela J. Guias de préctica clinica (I): conceptos
basicos. Evid Pediatr. 2008; 4: 61.

- McAlister FA, Graham |, Karr GW, Laupacis A. Evidence-Based Medicine
and the Practicing Clinician. J Gen Intern Med. 1999 April; 14(4): 236—242.
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- Robert L, Diego L, Llop R, Juarez JC. Incorporar los recursos de referencia
sobre medicamentos y farmacoterapia a nuestro entorno personal de
aprendizaje. Terapéutica en APS. FMC. 2017;24(1):38-47.

- Smith JH, Haynes RB, Johnston ME. Effect of problem-based self-direct
undergraduate education on life-long

- learning. CMAJ. 1993;148(6):969-76

- Sackett DL, Straus ShE, Richardson WE, Rosenberg W, Haynes RB,
editores. Medicina basada en la evidencia. Cémo practicar y ensefiar la
MBE. 22, Ed. Madrid: Ediciones Harcourt, S.A.; 2001.

- Sharma H, Verma S. Is positive publication bias really a bias, or an
intentionally created discrimination toward negative results? Saudi J
Anaesth. 2019 Oct - Dec; 13(4): 352—-355.

Tercer afo

Moédulo: Enfermedades glomerulares primarias

Objetivos

- ldentificar factores fisiopatogénicos implicados en el desarrollo de cada
sindrome y glomerulopatia primaria.

- Relacionar factores fisiopatogénicos moleculares inmunolégicos y no
inmunolégicos con la expresion clinica de cada patologia.

- Incorporar conceptos sobre evolucion, prevencién secundaria, progresion de las
enfermedades glomerulares

- ldentificar los tratamientos posibles y adecuados acorde a avances cientificos.

Contenidos

Principales mecanismos inmunolégicos que causan enfermedades glomerulares y las
caracteristicas que las distinguen mediante microscopia Optica, inmunofluorescencia y
microscopia electrénica.

Biopsia renal

Etiologia y hallazgos clinicos de sindromes glomerulares que se manifiesten como
procesos limitados al rifion o asociados con enfermedades sistémicas. Sindrome
nefrético, Sindrome nefritico

Nefropatia de cambios minimos.

Glomerulonefritis membranoproliferativa.

Glomeruloesclerosis focal segmentaria (GEFS), incluyendo sus diversos sindromes
patolégicos y clinicos y la asociacion con situaciones de masa renal reducida.
Nefropatia membranosa.

Nefropatia por IgA.

Tratamiento, indicaciones, complicaciones y valor de diversos protocolos
inmunosupresores.
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Metodologia de ensefianza

El médulo se desarrolla mediante clases tedricas magistrales y clases dialogadas
Interrogatorio estimulando la atencion, reflexiébn y comprension de lo que se esta
informando. Interaccién docente- alumno que permita intercambiar interpretaciones del
caso. Ateneos, Seminarios y Talleres de discusion.

En todas las actividades se utilizara como herramienta de ensefianza la metodologia de
medicina basada en la evidencia.

Modalidad de evaluacién

La evaluacion final consistira en un examen escrito de opcién multiple y discusién de
caso clinico.

Se evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la
nota minima de aprobacion.

Bibliografia

- Alpern, R. J., Moe, O. W., & Caplan, M. J. (2013). The Kidney - Seldin and
Giebisch's (5.2 Ed.). ISBN: 978-0-12-381462-3.

- Asif, A,, Agarwal, A., Yevzlin, A., Wu, S., & Beathard, G. (n.d.). Interventional
Nephrology (1.2 Ed.). ISBN: 978-0-07-176933-4.

- Brenner, B. M., & Rector, F. C. (2012). The Kidney (9.2 Ed.). Elsevier Saunders.

- Fogo, A. B., & Kashgarian, M. (2018). Diagnostic Atlas of Renal Pathology (3.2
Ed.). Elsevier. ISBN: 978-84-9113-293-6.

- Jennette, J. C., Olson, J. L., Silva, F. G., & D'Agati, V. D. (2015). Heptinstall's
Pathology of the Kidney (7.2 Ed.). ISBN: 978-1-4511-4411-6.

- Massry, S. G., & Glassock, R. J. (Eds.). (2003). Textbook of Nephrology (4.2
Ed.). Williams & Wilkins; Atlantic Monthly Press.

- Rodriguez Arias, M. (2013). Hernando. Nefrologia Clinica (4.2 Ed.). Editorial
Médica Panamericana.

- Ronco, C., Bellomo, R., & Kellum, J. A. (2019). Critical Care Nephrology (3.2
Ed.). ISBN: 978-0-323-44942-7.

- Trimarchi, H., Calvo Abeucci, M., Malvar, A., Greloni, G., Quieto, P., et al.
(2017). Enfermedades Glomerulares. El Edén del Hipocampo. ISBN: 987-987-
46053-6-8.

- Turner, N., & Goldsmith, D. (2015). Oxford Textbook of Clinical Nephrology (4.2
Ed.). Oxford University Press.

- Valderrabano, F., & Llach, F. (n.d.). Insuficiencia Renal Cronica: Dialisis y
trasplante renal (4.2 ed.). Panamericana.

Revistas
American Journal of Kidney Diseases published by W.B. Saunders Company, an

imprint of Elsevier for The National Kidney Foundation, Inc.
American Journal of Nephrology. G. Bakris published by Karger AG, Basel
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Clinical Nephrology. H.H.Maluche published by Dustri-Verlag Dr. Karl Feistle
GmbH & Co. KG

Journal of the American Society of Nephrology (JASN). Official Journal of the
American Society of Nephrology, Director Patrick Murray MD.

Nephrology. Edited by: David C.H. Harris, Robert Schrier Asian Pacific Society of
Nephrology

Kidney International. Official Journal of the International Society of Nephrology,
Editor Malden MD.

Médulo: Enfermedades glomerulares secundarias. Nefropatias intersticiales

Objetivos

Identificar factores fisiopatogénicos implicados en el desarrollo de cada
glomerulopatia secundaria en particular.

Relacionar factores fisiopatogénicos moleculares inmunoldgicos y no
inmunoldgicos con la expresion clinica de cada patologia.

Incorporar conceptos sobre evolucion, prevencion secundaria, progresion de
las enfermedades glomerulares

Identificar los tratamientos posibles y adecuados acorde a avances
cientificos.

Explicar la etiologia y fisiopatogenia de las nefropatias intersticiales agudas
y cronicas.

Diagnosticar las nefropatias tubulares aisladas mas frecuentes a
analizandolas a la luz de los factores hereditarios y contextuales de la vida
del paciente.

Identificar factores de riesgo para el desarrollo de nefrotoxicidad de los
farmacos utilizados en la practica diaria.

Contenidos

Enfermedades glomerulares secundarias:

Glomerulopatias post-infecciosas

Enfermedades del Coldgeno (Lupus eritematoso sistémico, Sindrome
antifosfolipido, Enfermedad mixta del Tejido conectivo, Esclerodermia,
Artritis reumatoidea, Sindrome de Sjogren).

Vasculitis.

Enfermedad renal en las disproteinemias, incluyendo al mieloma mudltiple, la
amiloidosis, la glomerulopatia fibrilar / inmunotactoide y la crioglobulinemia
mixta.

Glomerulonefritis provocadas por virus. Nefropatia por COVID-19

Diabetes Mellitus y Nefropatia Diabética.

Epidemiologia. Patogenia e historia natural de la hipertension primaria.
Evaluacioén del paciente hipertenso.

Terapias no farmacoldgicas y farmacoldgicas de la hipertension.
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- Hipertension arterial secundaria: Hipertension renovascular.
Feocromocitoma. Aldosteronismo primario.
- Emergencias y urgencias hipertensivas.

Nefropatias Intersticiales
- Manifestaciones clinicas, causas, curso y tratamiento de la nefritis tabulo-
intersticial aguda y cronica.
- Manejo renal de medicamentos y substancias quimicas.
- Mecanismos de nefrotoxicidad de los medicamentos.
- Prescripcion y ajuste de dosis de medicamentos en pacientes con disfuncién
renal.

Metodologia de ensefianza

El médulo se desarrolla mediante clases te6ricas magistrales. Interrogatorio
estimulando la atencion, reflexion y comprension de lo que se estd informando.
Interaccién docente- alumno que permita intercambiar interpretaciones del caso.
Ateneos, Seminarios y Talleres de discusion.

En todas las actividades se utilizara como herramienta de ensefianza la metodologia de
medicina basada en la evidencia.

Modalidad de evaluacion

La evaluacion final consistird en un examen escrito de opcién multiple.
Se evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la
nota minima de aprobacion.

Bibliografia:

- Alpern, R. J., Moe, O. W., & Caplan, M. J. (2013). The Kidney - Seldin and
Giebisch's (5.2 Ed.). ISBN: 978-0-12-381462-3.

- Asif, A, Agarwal, A., Yevzlin, A., Wu, S., & Beathard, G. (n.d.). Interventional
Nephrology (1.2 Ed.). ISBN: 978-0-07-176933-4.

- Brenner, B. M., & Rector, F. C. (2012). The Kidney (9.2 Ed.). Elsevier Saunders.

- Fogo, A. B., & Kashgarian, M. (2018). Diagnostic Atlas of Renal Pathology (3.2
Ed.). Elsevier. ISBN: 978-84-9113-293-6.

- Jennette, J. C., Olson, J. L., Silva, F. G., & D'Agati, V. D. (2015). Heptinstall's
Pathology of the Kidney (7.2 Ed.). ISBN: 978-1-4511-4411-6.

- Massry, S. G., & Glassock, R. J. (Eds.). (2003). Textbook of Nephrology (4.2
Ed.). Williams & Wilkins; Atlantic Monthly Press.

- Rodriguez Arias, M. (2013). Hernando. Nefrologia Clinica (4.2 Ed.). Editorial
Médica Panamericana.

- Ronco, C., Bellomo, R., & Kellum, J. A. (2019). Critical Care Nephrology (3.2
Ed.). ISBN: 978-0-323-44942-7.
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- Trimarchi, H., Calvo Abeucci, M., Malvar, A., Greloni, G., Quieto, P., et al.
(2017). Enfermedades Glomerulares. El Edén del Hipocampo. ISBN: 987-987-
46053-6-8.

- Turner, N., Lamerie, N., Goldsmith, D., & Remuzzi, G. (2015). Oxford Textbook
of Clinical Nephrology (4.2 Ed.). Oxford University Press. ISBN: 978-0-19-
959254-8.

- Valderrabano, F., & Llach, F. (n.d.). Insuficiencia Renal Crénica: Didlisis y
trasplante renal (4.2 ed.). Panamericana.

Revistas

American Journal of Kidney Diseases published by W.B. Saunders Company, an
imprint of Elsevier for The National Kidney Foundation, Inc.

American Journal of Nephrology. G. Bakris published by Karger AG, Basel
Clinical Nephrology. H.H.Maluche published by Dustri-Verlag Dr. Karl Feistle
GmbH & Co. KG

Journal of the American Society of Nephrology (JASN). Official Journal of the
American Society of Nephrology, Director Patrick Murray MD.

Nephrology. Edited by: David C.H. Harris, Robert Schrier Asian Pacific Society of
Nephrology

Kidney International. Official Journal of the International Society of Nephrology,
Editor Malden MD.

Nephron. Fine, L G S. Karger AG, Basel

Formacién Préactica lll

Objetivos

- Realizar puncién biopsia renal guiada por ecografia, supervisada por
especialista en Diagndéstico por Imagenes.

- Observar la histopatologia de biopsias renales y elaborar diagnésticos
diferenciales.

- Colocar catéteres transitorios de hemodialisis.

- Supervisar al paciente internado en sala.

- Recoger datos de historia clinica.

- Aplicar racionalmente los diferentes métodos diagndsticos.

- Elaborar diagnésticos diferenciales.

- Proponer un tratamiento oportuno.

- Abordar urgencias nefrologicas en la guardia.

- Manejar las interconsultas realizadas por los distintos servicios del hospital.

- Actuar con respeto y responsabilidad frente al paciente.

- Adoptar una actitud reflexiva y critica frente al acto médico.

- Apreciar el valor de la investigacion clinica.

Contenidos
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Abordaje del paciente en sala de internados, guardia y terapia intensiva: evaluacion,
anamnesis, examen fisico, indicaciones, métodos complementarios de diagndstico
(laboratorio, diagnéstico por imagenes, etc.), tratamiento. Indicaciones de terapia
dialitica.

Abordaje del paciente con IRC internado y hemodialisis, examen clinico, indicaciones,
manejo de estudios complementarios, indicaciones de colocacion de accesos
vasculares transitorios y definitivos, indicacion de terapia dialitica.

Abordaje del paciente de consultorio externo supervisado; examen clinico, diagndstico
de patologia renales, laboratorio, métodos auxiliares de diagndstico, tratamiento.

Indicaciones, técnicas de accesos vasculares para el paciente agudo y crénico,
cuidados del acceso vascular.

Metodologia de ensefianza

Se desarrollara la experiencia en la atencién de pacientes a través de la ensefianza
supervisada. A través de interconsultas en otros servicios y discusién de casos clinicos,
los estudiantes adquiriran habilidades para la interpretacion y resolucién de los mismos.
La Revista de Sala y el ateneo de discusion sera la modalidad de interaccion docente-
estudiante que permita a los mismos intercambiar interpretaciones de los casos tomados
de las préacticas de asistencia en: consultorios externos y guardias supervisadas.

En las reuniones de hemodialisis se planteara la metodologia de aprendizaje basado en
problemas.

Demostracion de realizacion de biopsias renales guiadas por ecografia por el
especialista en Diagndéstico por Imagenes.

En la reunion bibliogréafica el estudiante expondra un trabajo cientifico de reciente
publicacion.

Consultorio externo y reuniones conjuntas con el Servicio de Patologia, para discusion
de las biopsias renales.

Cuadro de competencias minimas requeridas y rol de los estudiantes

3er afio
Rol del Estudiante
Competencias Total
Observador Ayudante Ejecutor con
Supervision/
Ejecutor
Revista de sala - 144 96 240
Sala de dialisis - 48 480 576
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Dialisis agudas 96 96 96 288
(servicios)
Colocacion de catéter 20 30 10 60
Biopsia - 10 - 10

Modalidad de Evaluacion

La evaluacioén consistird en un examen oral con un paciente del internado. Confeccién
de historia clinica. Habilidad para formular hip6tesis con argumentos légicos. Discusion
y resolucion del caso clinico.

Se evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la
nota minima de aprobacién.

Bibliografia

- Alpern, R. J., Moe, O. W., & Caplan, M. J. (2013). The Kidney - Seldin and
Giebisch's (5.2 Ed.). ISBN: 978-0-12-381462-3.

- Asif, A., Agarwal, A., Yevzlin, A., Wu, S., & Beathard, G. (n.d.). Interventional
Nephrology (1.2 Ed.). ISBN: 978-0-07-176933-4.

- Brenner, B. M., & Rector, F. C. (2012). The Kidney (9.2 Ed.). Elsevier Saunders.

- Fogo, A. B., & Kashgarian, M. (2018). Diagnostic Atlas of Renal Pathology (3.2
Ed.). Elsevier. ISBN: 978-84-9113-293-6.

- Jennette, J. C., Olson, J. L., Silva, F. G., & D'Agati, V. D. (2015). Heptinstall's
Pathology of the Kidney (7.2 Ed.). ISBN: 978-1-4511-4411-6.

- Massry, S. G, &Glassock, R. J. (Eds.). (2003). Textbook of Nephrology (4.2 Ed.).
Williams & Wilkins; Atlantic Monthly Press.

- Rodriguez Arias, M. (2013). Hernando. Nefrologia Clinica (4.2 Ed.). Editorial
Médica Panamericana.

- Ronco, C., Bellomo, R., & Kellum, J. A. (2019). Critical Care Nephrology (3.2 Ed.).
ISBN: 978-0-323-44942-7.

- Trimarchi, H., Calvo Abeucci, M., Malvar, A., Greloni, G., Quieto, P., et al. (2017).
Enfermedades Glomerulares. El Edén del Hipocampo. ISBN: 987-987-46053-6-
8.

- Turner, N., Lamerie, N., Goldsmith, D., & Remuzzi, G. (2015). Oxford Textbook
of Clinical Nephrology (4.2 Ed.). Oxford University Press. ISBN: 978-0-19-
959254-8.

- Valderrabano, F., & Llach, F. (n.d.). Insuficiencia Renal Crénica: Didlisis y
trasplante renal (4.2 ed.). Panamericana.

Revistas
- American Journal of Kidney Diseases published by W.B. Saunders Company,

an imprint of Elsevier for The National Kidney Foundation, Inc.
- American Journal of Nephrology. G. Bakris published by Karger AG, Basel
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- Clinical Nephrology. H.H.Maluche published by Dustri-Verlag Dr. Karl Feistle
GmbH & Co. KG

- Journal of the American Society of Nephrology (JASN). Official Journal of the
American Society of Nephrology, Director Patrick Murray MD.

- Nephrology. Edited by: David C.H. Harris, Robert Schrier Asian Pacific Society
of Nephrology

- Kidney International. Official Journal of the International Society of Nephrology,
Editor Malden MD.

- Harrison’s Nephology and Acid-Base Disorders 2° editions J. Jameson Joseph
Loscalzo

- Nutricién en Enfermedad Renal Crénica Principios y Recomendaciones para la
practica clinica, Roxana Marquez Herrera, Claudia Nelly Orozco Gonzalez,
Erika Fabiola Gomez Garcia, Laura Cortés Sanabria Alfonso Martin Cueto
Manzano.

Curso Complementario: Bioestadistica |

Fundamentacidn

La Bioestadistica es una rama de la matematica dedicada al analisis de la informacion
de un determinado fenémeno en las ciencias de la vida. Es una rama de las matematicas
y una herramienta que estudia los métodos para recolectar una muestra representativa
de datos, a fin de explicar las correlaciones y dependencias de un fendmeno natural, de
ocurrencia aleatoria o condicional. Asi los profesionales de la salud deben asumir el
conocimiento de la estadistica como instrumento bésico que le permita adquirir
competencias minimas y necesarias para poder analizar de forma critica la informacién
estadistica, asi como realizar e interpretar analisis estadisticos en diferentes estudios
de investigacion

Objetivo

Introducir al conocimiento de la estadistica como instrumento basico para adquirir
las competencias minimas y necesarias para realizar e interpretar analisis
estadisticos, reconociendo a esta disciplina como un instrumento para su actividad
profesional.

Contenidos

- Estadistica y Bioestadistica: definicion, alcances y aplicaciones.

- El proceso de investigacion en salud.

- Poblacion y muestra.

- Variables.

- Errory sesgo.

- Bases de datos.

- Estadistica descriptiva: abordajes, medidas de resumen vy dispersion,
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frecuencias.
- Representaciones graficas en estadistica descriptiva.
- Andlisis de correlacion.
- Introduccion al uso de softwares estadisticos.

Metodologia de Ensefianza

El curso, dictado a través del aula virtual, consta de 4 ejes organizados
secuencialmente. Cada eje incluye un material teérico y una actividad practica en
relacion a lo desarrollado, las cuales deben ser realizadas por los participantes a modo
de autoevaluacion.

Ademas, cada eje contiene un foro de preguntas el cual estara habilitado para consultas
y dudas.

Los docentes del curso estaran respondiendo de manera virtual y continua las consultas
durante los 2 dias del dictado del curso. Los contenidos del aula virtual estaran
disponibles por 5 dias consecutivos desde el primer dia del dictado del curso, a fin de
gue los participantes organicen las actividades de cursado y evaluacion exclusivamente
en ese periodo dado.

Modalidad de Evaluacidn

La evaluacion final del curso consta de un cuestionario multiple opcién sobre los temas
trabajados, que contiene preguntas tedricas y practicas de resolucién de casos con la
utilizacion de softwares estadisticos. Se evaluara con una escala numérica del UNO
(1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la nota minima de aprobacion.

Bibliografia

- Fundamentos de Bioestadistica 2da edicion de Marcelo Pagano y Kimberlee
Gauvreau Editorial Thomson. 2001

- Bordén, LG. “Estadistica aplicada a Ciencias de la Salud: una herramienta de la
investigacion”. 52. Ed. Ed. del autor. 1999.

- Diaz MP, Aballay LR, Puo SE, Tumas N. “Estadistica para las Ciencias de la
Salud”. Eudecor. 2017.

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

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

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

- Norman, GR, Streiner, DL. “Bioestadistica’. Mosbyl Doyma Libros. Madrid. 1996.

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

- Infostat. Manual del usuario. UNC: 2013.
file:///C:/UserssANTROPOLOGIA_01/Downloads/Manual_infostat_eng.pdf
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Curso Complementario: Metodologia de la Investigacion

Fundamentacion

La investigacion cientifica debe considerarse otro elemento clave en la actividad de
formacion asistencial, area béasica y universitaria, ya que a través de ella se logra
relacionar el proceso ensefianza-aprendizaje en las innumerables areas de expertisse
del campo de las ciencias de la Salud. Pretende ofrecer los elementos fundamentales y
las herramientas necesarias para poder llevar a cabo una investigacion. Se describiran
las tendencias metodoldgicas y se estableceran las bases en las que se asienta la
actividad investigadora.

La investigacion biomédica incluye los estudios médicos clinicos o epidemiolégicos y de
comportamientos relativos a la salud humana como también los asociados al area
bésica. Es un tipo de actividad disefiada para desarrollar o contribuir al conocimiento
cientifico, consistente en teorias, principios o relaciones y recoleccién de informacion
sobre la que se basan y que deben ser corroborados aplicando el método cientifico.

La investigacion en seres humanos puede emplear observacion o intervencion fisica,
gquimica o psicoldgica; puede también generar registros o utilizar datos existentes que
contengan informacién biomédica u otra informacién acerca de los individuos, quienes
pueden o no ser identificados a partir de los registros o de la informacion

El término «investigacion» se refiere a un tipo de actividad disefiada para desarrollar o
contribuir al conocimiento cientifico que pueda ser extrapolable a la poblacién con
caracteristicas similares y se acompafia por el adjetivo «biomédica» para indicar su
relaciéon con la salud. El progreso en la atencibn médica y en la prevencién de
enfermedades depende de la comprension de procesos fisioldgicos y patoldgicos o de
descubrimientos epidemioldgicos y, en algin momento, requiere investigacion en seres
humanos. La investigacion en seres humanos incluye:

- Estudios de procesos fisiolégicos, bioquimicos o patoldgicos, o de la respuesta
a una intervencion especifica —fisica, quimica o psicolégica— en pacientes o
personas sanas.

- Ensayos controlados de intervenciones diagnoésticas, preventivas o terapéuticas
en grandes grupos de personas, disefiados para demostrar una respuesta
especifica generalizable a esas intervenciones contra un fondo de variaciéon
bioldgica individual.

- Estudios disefiados para determinar las consecuencias de intervenciones
preventivas o terapéuticas especificas para individuos y comunidades.

- Estudios sobre el comportamiento humano relacionado con la salud en variadas
circunstancias y entornos.

- Estudios genéticos.
- Investigaciones sociales relacionadas con el campo de la salud.
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El Curso ha sido programado en los colegas del area biomédica que se encuentran ante
la exigencia concreta de presentar un trabajo con resultados originales para obtener su
titulo de doctorados, especialidad, entre otros.

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

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

Las actividades practicas tienden a demostrar que la investigacion no es patrimonio
exclusivo del laboratorio, sino que es posible de ser realizada en un servicio hospitalario,
en un dispensario o en un consultorio, con la condicion de respetar normas que hacen
mas ordenado y fructifero el trabajo y a desarrollar el espiritu critico y mantener la
actualizacion adecuada de los conocimientos.

Objetivo general

- Facilitar el aprendizaje del método cientifico para poder desarrollar y presentar
trabajos cientificos.

Objetivos

- ldentificar y caracterizar las etapas del método cientifico.

- Valorar su aplicacion tanto en el campo de la investigacion basica o clinica
como en la actividad préactica asistencial.

- Describir la estructura de un trabajo cientifico.

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

- Interpretar el concepto de probabilidad.

- ldentificar las fuentes bibliograficas mas usuales y accesibles.

- Analizar la estructura y la elaboracion de proyectos de investigacion
(Planteamiento del problema. Hip6tesis. Objetivos. Introduccion.
Metodologia. Referencias bibliograficas).

- Describir los diferentes tipos de disefios experimentales: investigacion
clinico-quirdrgico, investigacion en modelos sociales, disefos
metodoldgicos: simples, factoriales, de funcion. Testigos (controles).
Poblacion. Muestra.

- Analizar diferentes disefios experimentales y no experimentales: variables
dependiente e independiente, experimentos de campo, experimentos de
laboratorio, disefios longitudinales.
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Contenidos

Unidad I: Introduccion a la Metodologia Cientifica

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

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

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

Unidad II: Disefios de Investigacion

Eleccion del disefio de investigacion.

Recoleccion y analisis de datos

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

Caracteristicas de una muestra aleatoria

Disefios de investigacion clinica

Unidad Ill: Representacién gréafica
Eleccion de distintos gréaficos de acuerdo a los resultados a presentar segun las variables
seleccionadas.

Unidad IV: Redaccioén Cientifica

Busqueda bibliografica: Metodologia y fuentes principales. Autopista Informéatica: Internet
(Publicaciones y Bases de Datos virtuales). Confeccion de una ficha bibliografica tipo.
Tipos de publicaciones cientificas. Parametros bibliométricos. Estructura de un trabajo
cientifico. Pautas para redactar un resumen cientifico.

Metodologia de Ensefianza

El curso se dicta de manera virtual con actividades sincrénicas y asincrénicas, en la
plataforma Moodle de la FCM con encuentros via Google Meet con los estudiantes.
Durante el dictado del curso se realizan exposiciones y se incentiva la participacion
grupal a partir de ejercicios, propuesta de problemas, cuestionarios orales o escritos,
entre otros. El material de aprendizaje que utilizaran los profesionales es extraido de
trabajos completos originales, material de congresos, jornadas, comunicaciones libres 'y
de divulgacion médica para incentivar el espiritu critico y de andlisis de los diferentes
tipos de presentacion del material que presenta la bibliografia.

Modalidad de Evaluacidn

En Metodologia de la Investigacion | se realiza en forma escrita, con preguntas no
estructuradas y estructuradas que plantean problemas o ejercicios, una evaluacion
por cada uno de los cuatro médulos en que organizado el desarrollo del curso. Se
evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la nota
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minima de aprobacion.

Bibliografia

- Argimén, JM y Jiménez, J. Métodos de investigacién clinica y epidemiolégica (5°
Ed.). 2019. ISBN: 9788491130079

- Guia para uso de citas y bibliografia. http://www.fcom-
udep.net/textos/titulacion/Guia_citasbiblio.pdf

- Hernandez Gamundi, LE; Casas Patifio, DC; Garnica AF. Investigacion
Cualitativa en Salud I1ll. Editorial Académica Espafiola. 2020. ISBN10
6200407363.

- Ochoa Sangrador, C. Disefio y andlisis en investigacion. 1° edicion. Editorial:
IMC. Espafa. 2019. ISBN: 978-84-7867-685-9.

- Patricio Arévalo-Chavez, Jorge Cruz-Cérdenas, Carlos Ramos Galarza y col.
Actualizacion en metodologia de la investigacién cientifica. Publisher:
Universidad Tecnoldgica Indoamérica. 2020 ISBN: 978-9942-821-13-3

- Roger Ricardo Rios Ramirez. Metodologia para la investigacion y redaccion.
Editorial: Servicios Académicos Intercontinentales S.L. ISBN-13: 978-84-17211-

23-3, 2017
- Yercin Mamani Ortiz. Introduccion a la Metodologia de la Investigacién (1ra Ed.)
Ed. Centro de Estudios financieros, 2021.

https://www.umss.edu.bo/index.php/facultad-de-medicina/2009

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

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

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

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

Curso Complementario: Epidemiologia

Fundamentacidn

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

La epidemiologia es la disciplina que aporta los instrumentos necesarios para lograr una
aproximacion a la realidad y proponer la respuesta acorde a las necesidades que surgen
de los estudios especificos.
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Estos conocimientos basicos posibilitan el acceso a determinada metodologia de
analisis de informacién y la incorporaciéon de técnicas y herramientas para lograr un
desempenio técnico y cientifico cualificado.

El contexto epidemioldgico surgido a partir de la pandemia de COVID-19 magnifica ain
mas la importancia de reconocer los aportes de la materia en cualquier especialidad o
carrera de la salud.

Objetivos

- Conocer la metodologia epidemioldgica y su aplicacién en el campo de la
salud para describir y analizar el proceso salud — enfermedad en la
comunidad e investigar sus factores determinantes con criterio bioldgico,
ecoldgico y socio cultural.

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

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

Contenidos

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

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

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

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

Cuantificacion de riesgo. Riesgo: Concepto. Factor de Riesgo: Identificacién. Medidas
de efecto: riesgo relativo, odds ratio. Medidas de impacto: riesgo atribuible en expuestos
y poblacional, riesgo atribuible poblacional proporcional y fracciébn prevenible
poblacional.

Vigilancia de la salud. Concepto. Objetivos. Fuentes, busqueda y recoleccién de datos.
Andlisis e interpretacion de la informacion. Estudio de brote.
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Fuente y datos COVID-19. Fuentes de informacion. Recuperacion de datos.
Indicadores. Tableros de control.

Metodologia de Ensefianza

La metodologia es de autoaprendizaje con acompafiamiento continuo de los estudiantes
a través de tutorias. Realizacion de actividades particulares con correccion individual y
espacios de intercambio de opinion y discusién. Se prevén instancias optativas de
actividad sincroénica.

Modalidad de Evaluacion

Evaluacién individual de proceso a través de la resolucién de casos generales y
actividades de interés personal aplicadas a cada especialidad o carreray a la situacion
epidemioldgica actual. Las correcciones son individualizadas. Se evaluara con una
escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la nota minima de
aprobacion.

Bibliografia

- Bonita, R; Beaglehole R; Kjellstromt, T. “Epidemiologia Basica”. 2° edicion.
Washington, D.C: OPS. Publicacion Cientifica y Técnica N° 629. 2008.
Disponible en: LINK

- Castillo Salgado, C. Editor. “Manual sobre el enfoque de riesgo en la atenciéon
maternoinfantil”. Serie Paltex N°7. 2° edicién. OPS. 1999.

- Gordis, L. “Epidemiologia”. 6° edicion. Editor: Elsevier Espafia, S.A. 2014.

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

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

- Schoenbach, VJ. “Comprendiendo los fundamentos de la epidemiologia: un
texto en evolucion “. Department of Epidemiology. School of Public Health.
University of North Carolina at Chapel Hill; 2000.

- Series de Publicaciones de la Direccion de Estadistica e Informacion de
Salud, del Ministerio de Salud de la Nacion. Publicaciones periddicas.

Sitios Web

- Direccién de Estadisticas e Informacion de la Salud
http://www.deis.msal.gov.ar

- Cuadro comparativo global https://www.thelancet.com/gbd/gbd-compare-
visualisation

- Sistema de Informacion Sanitaria Argentina (SISA)
https://sisa.msal.gov.ar/sisa/#sisa

- Sala de situacibon COVID-19. Ministerio de salud. Argentina
https://www.argentina.gob.ar/salud/coronavirus-COVID-19/sala-situacion

- Tablero OMS COVID-19 https://covid19.who.int/region/amro/country/ar
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- Tablero publico de monitoreo de vacunacion
https://www.argentina.gob.ar/coronavirus/vacuna/aplicadas
- COVID STATS Tablero dindamico https://covidstats.com.ar

Cuarto afio

Moédulo: Hipertension arterial. Enfermedades hereditarias. Litiasis. Embarazo

Objetivos

- ldentificar factores de riesgo para el desarrollo de Hipertensién Arterial —
Prevencion primaria

- Describir conceptos de Biologia Molecular implicados en el desarrollo de
Hipertension.

- Describir la fisiopatogenia, etiologia y tratamiento de HTA.

- Diferenciar conceptos de fisiopatogenia sobre las enfermedades quisticas y
hereditarias del rifion.

- Comprender la necesidad de pesquisar y diagnosticar tempranamente estas
patologias para enlentecer la progresion de la enfermedad renal a IRCT.

- ldentificar las alteraciones metabodlicas mas frecuentes en la litiasis renal e
instaurar un tratamiento preventivo a los pacientes con predisposicién a
desarrollar Litiasis recidivante.

- Diferenciar la fisiopatogenia de las enfermedades renales en el embarazo.

- ldentificar factores de riesgo para el desarrollo de Hipertension Arterial en el
embarazo, prevenciéon primaria.

Contenidos

Hipertensién arterial
- Epidemiologia. Patogenia e historia natural de la hipertensién primaria.
- Evaluacion del paciente hipertenso.
- Terapias no farmacol6gicas y farmacoldgicas de la hipertension.
- Hipertensién arterial secundaria: Hipertensiéon reno vascular. Feocromocitoma.
Aldosteronismo primario.
- Emergencias y urgencias hipertensivas.

Enfermedades Quisticas y Hereditarias del Rifidn
- Las diferencias clinicas, diagnosticas y epidemiolégicas entre las
enfermedades quisticas simples, adquiridas y hereditarias y su potencial
para neoplasias renales.
- Diagnostico y manejo de las diversas formas de enfermedad renal quistica,
énfasis en la enfermedad renal poliquistica autosémica dominante y sus
diversas complicaciones renales y extra renales. Tratamiento.
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Diagnostico y manejo de pacientes con enfermedades hereditarias no
quisticas, con énfasis en el sindrome de Alport y sus complicaciones renales
y extra renales. Tratamiento.

Litiasis renal

Embarazo

Fisiopatologia de los calculos. Estudio metabdlico.

Métodos de estudio radioldgicos.

Manifestaciones clinicas, factores predisponentes, complicaciones
Tratamiento preventivo.

Cambios en la anatomia y funcidn de las vias urinarias.

Cambios en el metabolismo acido-basico.

Patogenia y tratamiento de las infecciones de las vias urinarias, insuficiencia
renal aguda y enfermedades glomerulares e intersticiales cronicas de
aparicion anterior al embarazo.

Terapias de reemplazo, tanto agudas como cronicas, a mujeres
embarazadas.

Trastornos hipertensivos del embarazo, particularmente la pre eclampsia y
sus variantes como en sindrome de "HELLP". Uso de medicamentos.

Metodologia de ensefianza

El médulo se desarrolla mediante clases teb6ricas magistrales. Interrogatorio
estimulando la atencién, reflexion y comprension de lo que se esta informando.

Modalidad de evaluaciéon

La evaluacion final consistird en un examen escrito de opcién multiple.
Se evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la
nota minima de aprobacion.

Bibliografia

- Brenner, B. M., & Rector, F. C. (2012). The Kidney (9.2 Ed.). Elsevier Saunders.
- Massry, S. G., & Glassock, R. J. (Eds.). (2003). Textbook of Nephrology (4.2

Ed.

). Williams & Wilkins; Atlantic Monthly Press.

- Rodriguez Arias, M. (2013). Hernando. Nefrologia Clinica (4.2 Ed.). Editorial
Médica Panamericana.

- Schrier, R. W. (n.d.). Textbook of Nephrology (8.2 Ed.).

- Turner, N., & Goldsmith, D. (2015). Oxford Textbook of Clinical Nephrology (4.2

Ed.

). Oxford University Press.

- Valderrabano, F., & Llach, F. (n.d.). Insuficiencia Renal Crénica: Didlisis y
trasplante renal (4.2 ed.). Panamericana.
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Revistas

American Journal of Kidney Diseases published by W.B. Saunders Company, an
imprint of Elsevier for The National Kidney Foundation, Inc.

American Journal of Nephrology. G. Bakris published by Karger AG, Basel 2
Clinical Nephrology. H.H.Maluche published by Dustri-Verlag Dr. Karl Feistle
GmbH & Co. KG

Journal of the American Society of Nephrology (JASN). Official Journal of the
American Society of Nephrology, Director Patrick Murray MD.

Nephrology. Edited by: David C.H. Harris, Robert Schrier Asian Pacific Society of
Nephrology

Kidney International. Official Journal of the International Society of Nephrology,
Editor Malden MD.,

Nephron. Fine, L G S. Karger AG, Basel

Moédulo: Trasplante

Objetivos

- Describir conceptos de Inmunologia basica en el Trasplante renal

- Adquirir criterios de seleccién (aceptacibn o negacion al trasplante de un
receptor) de acuerdo a las caracteristicas del donante cadavérico o donante vivo.

- Identificar principales complicaciones y sus tratamientos

Contenidos

- Inmunologia / Inmunogenética.

- Principios basicos de farmacologia y los mecanismos de accién de agentes
inmunosupresores, incluyendo glucocorticoides, azatioprina, micofenolato
mofetil, ciclosporina, tacrolimus, sirolimus y anticuerpos monoclonales y
policlonales.

- Principios basicos de farmacologia de medicamentos no inmunosupresores que
se usan en trasplantes para la profilaxis de infecciones y para el tratamiento de
enfermedades concomitantes, con énfasis en la anticipacion y el manejo de
interacciones farmacoldégicas.

- Intercambio y asignacién de 6rganos.

- Trasplante clinico de rifién y pancreas.

- Trasplante renal grupo sanguineo ABO incompatible

- Evaluacion del receptor antes del trasplante (pre-trasplante).

- Evaluacion del donante vivo antes del trasplante.

- Evaluacion del donante de 6rganos o la procuracion de Organos antes del
trasplante.

- Técnica y manejo quirudrgico.

- Fisiologia del rifién trasplantado.

- Patogenia y patologia de la disfuncion de aloinjertos.

- Atencion después del trasplante (post-trasplante) / cuidado intrahospitalario.
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- Atencién después del trasplante/cuidado ambulatorio- a corto y largo plazo.

- Desenlaces y resultados clinicos esperados/andlisis de factores de riesgo.

- Consideraciones especiales sobre el trasplante de pancreas y de
riidn/pancreas.

- Enfermedades infecciosas en trasplante/antes y después de trasplante.

- Embarazo y trasplante.

- Aspectos éticos del trasplante.

- Pre-trasplante: Educacién, consejo y evaluacién del donador y el receptor.

- Manejo postoperatorio inmediato: evaluacién y manejo del volumen del liquido
extracelular, declinacion del gasto urinario y disfuncién primaria del rifién
trasplantado.

- Manejo post-trasplante temprano y a largo plazo

Metodologia de ensefianza

El médulo se desarrolla mediante clases teéricas y discusion bibliografica para
interpretar estudios clinicos realizados a pacientes en particular.

Modalidad de evaluacién

La evaluacion final consistird en un examen escrito de mdultiple opcién, preguntas a
desarrollar y ademas discusion de caso clinico.

Se evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la
nota minima de aprobacién.

Bibliografia

- Aguado, J. M. (2004). Infecciones en pacientes trasplantados (6.2 ed.).
Harcourt.

- Brenner, B. M., & Rector, F. C. (2012). The Kidney (9.2 Ed.). Elsevier Saunders.

- Danovitch, G. M. (2015). Handbook of Kidney Transplantation (5.2 Ed.). Little,
Brown and Company.

- Danovitch, G. M. (2018). Manual de Trasplante Renal (6.2 Ed.). Wolters Kluwer.
ISBN: 978-1-4963-2615-7.

- Knechtle, S., Marson, L., & Morris, P. (2020). Kidney Transplantation: Principles
and Practice (8.2 Ed.). ISBN: 978-0-323-53186-3.

- Lentine, K. L., Concepcion, B. P., & Lerma, E. V. (n.d.). Living Kidney Donation:
Best Practices in Evaluation, Care and Follow Up. Springer. ISBN: 978-3-030-
53617-6.

- Massry, S. G, & Glassock, R. J. (Eds.). (2003). Textbook of Nephrology (4.2
Ed.). Williams & Wilkins; Atlantic Monthly Press.

- Montero Benzo, R., & Guillén, R. V. (2006). Tratado de trasplantes de 6érganos
(1.2 ed.). Aran Publicaciones Médicas.

- Morris, P. J. (2001). Kidney Transplantation: Principles and Practice (5.2 Ed.).
Saunders WB Co.
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- Rodriguez Arias, M. (2013). Hernando. Nefrologia Clinica (4.2 ed.). Editorial
Médica Panamericana.

- Turner, N., & Goldsmith, D. (2015). Oxford Textbook of Clinical Nephrology (4.2
Ed.). Oxford University Press.

- Valderrabano, F., & Llach, F. (n.d.). Insuficiencia Renal Cronica: Didlisis y
trasplante renal (4.2 ed.). Panamericana.

Revistas

American Journal of Kidney Diseases published by W.B. Saunders Company, an
imprint of Elsevier for The National Kidney Foundation, Inc.

American Journal of Nephrology. G. Bakris published by Karger AG, Basel
Clinical Nephrology. H.H.Maluche published by Dustri-Verlag Dr. Karl Feistle
GmbH & Co. KG

Journal of the American Society of Nephrology (JASN). Official Journal of the
American Society of Nephrology, Director Patrick Murray MD.

Journal of hypertension Editor A. Zanchetti G. Mancia International Society of
Hypertension, European society of hypertension Published by Lippincott Williams
& Wilkins.

Nephrology. Edited by: David C.H. Harris, Robert Schrier Asian Pacific Society of
Nephrology

Kidney International. Official Journal of the International Society of Nephrology,
Editor Malden MD.

Nephron. Fine, L G S. Karger AG, Basel

Transplant International Official Journal of European Society of transplant
Blackwell Synergy

Transplantation Gunner Tiden, Larsh Wennberg Published by Walker Cluwer
Lippincott Williams & Wilkins.

Formaciéon Préactica IV

Objetivos

- Realizar puncién biopsia renal guiada por ecografia, supervisada por
especialista en Diagnéstico por Imagenes.

- Observar la histopatologia de biopsias renales y elaborar diagnésticos
diferenciales.

- Colocar catéteres transitorios de hemodialisis.

- Observar el paciente internado en sala.

- Recoger datos de historia clinica.

- Aplicar racionalmente los diferentes métodos diagndsticos.

- Elaborar diagnésticos diferenciales.

- Proponer un tratamiento oportuno.

- Aplicar los conocimientos adquiridos para el manejo de urgencias
nefroldgicas en la guardia.

- Abordar las interconsultas realizadas por los distintos servicios del hospital.
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- Observar al paciente trasplantado.

- Interpretar estudios del pre trasplante.

- Observar cirugia de trasplante.

- Tratar al paciente post trasplante.

- Elaborar un esquema de tratamiento inmunosupresor.

- Interpretar estudios radiol6gicos referentes a la patologia renal.
- Actuar con respeto y responsabilidad frente al paciente.

- Adoptar una actitud reflexiva y critica frente al acto médico.

- Apreciar el valor de la investigacion clinica.

Contenidos

- Manejo y tratamiento del paciente en sala comun, guardia y terapia intensiva.

- Manejo del paciente con IRC internado y hemodialisis.

- Manejo del paciente trasplantado.

- Manejo del paciente de consultorio externo.

- Interpretacion de resultados de estudios radiolégicos de la patologia
nefroldgica.

Metodologia de ensefianza

Se desarrollara la experiencia en la atencién de pacientes a través de la ensefianza
supervisada. A través de interconsultas en otros servicios y discusién de casos clinicos,
los alumnos adquiriran habilidades para la interpretacion y resolucién de los mismos.
La Revista de Sala y el ateneo de discusion sera la modalidad de interaccion docente-
alumno que permita a los mismos intercambiar interpretaciones de los casos tomados
de las practicas de asistencia en: consultorios externos y guardias supervisadas.

En las reuniones de hemodialisis se planteara la metodologia de aprendizaje basado en
problemas.

Demostracion de la realizacién de estudios por imagenes y de biopsias renales guiadas
por ecografia, por el especialista en Diagnostico por Imagenes.

En la reunion bibliografica el alumno expondra un trabajo cientifico de reciente
publicacion.

Competencias practicas

- Manejo del paciente trasplantado: estudio del paciente para trasplante,
intraquir6fano, seguimiento durante internacion pos trasplante, manejo de
drogas inmunosupresoras y de las complicaciones més frecuentes.

- Consultorio externo: manejo del paciente ambulatorio con patologia renal.
Una vez a la semana 2hs.

- Colocacion de catéteres de doble lumen

- Manejo del paciente internado.

- Manejo del paciente con glomerulonefritis.

- Interpretacion de estudios por imagenes.

- Manejo del paciente con IRA en UTI.
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- Finalizacién del trabajo cientifico.

Cuadro de competencias minimas requeridas y rol de los estudiantes
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4to afo

Rol del Estudiante

Competencias
. Observador Ayudante Ejecutor con Total

Supervision /
Ejecutor

Revista de sala - - 240 240

Sala de dialisis - - 576 576

Dialisis aguda(servicios) - - 288 288

Colocacién de catéter - 10 50 60

Biopsia - 5 5 10

Modalidad de evaluacion

Examen oral con un paciente del internado y se valorara la habilidad para elaborar y
expresar juicios criticos, formular hip6tesis, desarrollar argumentos I6gicos, integraciéon
de conocimientos e interpretacion de estudios por imagenes.

Se evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la

nota minima de aprobacién.

Bibliografia

- Brenner, B. M., & Rector, F. C. (2012). The Kidney (9.2 Ed.). Elsevier Saunders.
- Massry, S. G., & Glassock, R. J. (Eds.). (2003). Textbook of Nephrology (4.2

Ed.). Williams & Wilkins; Atlantic Monthly Press.

- Rodriguez Arias, M. (2013). Hernando. Nefrologia Clinica (4.2 Ed.). Editorial
Médica Panamericana.
- Schrier, R. W. (n.d.). Textbook of Nephrology (8.2 Ed.).
- Turner, N., & Goldsmith, D. (2015). Oxford Textbook of Clinical Nephrology (4.2
Ed.). Oxford University Press.
- Valderrabano, F., & Llach, F. (n.d.). Insuficiencia Renal Crénica: Didlisis y
trasplante renal (4.2 ed.). Panamericana.

Revistas

American Journal of Kidney Diseases published by W.B. Saunders Company, an
imprint of Elsevier for The National Kidney Foundation, Inc.
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American Journal of Nephrology. G. Bakris published by Karger AG, Basel 2
Clinical Nephrology. H.H.Maluche published by Dustri-Verlag Dr. Karl Feistle
GmbH & Co. KG

Journal of the American Society of Nephrology (JASN). Official Journal of the
American Society of Nephrology, Director Patrick Murray MD.

Nephrology. Edited by: David C.H. Harris, Robert Schrier Asian Pacific Society of
Nephrology

Kidney International. Official Journal of the International Society of Nephrology,
Editor Malden MD.,

Nephron. Fine, L G S. Karger AG, Basel

Rotacidn en trasplante

Objetivos

Aplicar conocimientos teoricos del trasplante renal.

Combinar la experiencia clinica y habilidades técnicas para lograr una
atencion integral de enfermedades relacionadas a Trasplante renal, como
asi también las patologias que llevan a la indicacion del mismo.
Diferenciar conceptos basicos e indispensables del abordaje clinico de
pacientes trasplantados en estudios pre trasplante, Trasplante vy
Postrasplante renal.

Elaborar Historia clinica nefrolégica y de trasplante renal completa en
diferentes ambientes asistenciales ambulatorios e internacion.

Realizar un examen clinico completo y jerarquizacion de los principales
grandes sindromes relacionados al trasplante renal.

Abordar de complicaciones pre y post trasplante.

Interpretar estudios por imagenes relacionados.

Abordar la inmunosupresién post trasplante.

Metodologia de Ensefianza

El rotante podra desarrollar todo su aprendizaje basado en asistencia supervisada, lo
cual permitird su correcto aprendizaje evitando su actuacion en forma independiente.

El estudiante tendra una participacién activa en todas las actividades del
Servicio:

Reuniones virtuales relacionadas al programa ISN-TTS Sister Transplant
Program. Reuniones de anatomia-patologica cada 15 dias.

Revista de Sala de los pacientes trasplantados.

Interpretacion de las biopsias renales de los pacientes trasplantados en reuniones de
Anatomia Patolégica

Reuniones bibliograficas.

Realizacion de Biopsia en rifiones trasplantados.

Asistencia a Cirugia para visualizar técnica quirargica del paciente trasplantado.
Asistencia a consultorio externo del paciente trasplantado.
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Modalidad de Evaluacion

El cumplimento, desempefio y asistencia seran evaluados por cada lugar de rotacion a
través de un informe firmado por el responsable de la misma.

Examen escrito. Se evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo
SIETE (7) la nota minima de aprobacion.

Bibliografia

- Brenner, B. M., & Rector, F. C. (2012). The Kidney (9.2 Ed.). Elsevier Saunders.

- Danovitch, G. M. (2015). Handbook of Kidney Transplantation (45.2 Ed.). Little,
Brown and Company.

- Danovitch, G. M. (2018). Manual de Trasplante Renal (6.2 Ed.). Wolters Kluwer.
ISBN: 978-1-4963-2615-7.

- Knechtle, S., Marson, L., & Morris, P. (2020). Kidney Transplantation: Principles
and Practice (8.2 Ed.). ISBN: 978-0-323-53186-3.

- Montero Benzo, R., & Guillén, R. V. (2007). Manual de Trasplante Renal.
Manole.

- Ortega, F., Arias, M., Campistol, J. M., Matesanz, R., & Morales, J. M. (2007).
Trasplante Renal. Editorial Panamericana.

- Rodriguez Arias, M. (2013). Hernando. Nefrologia Clinica (4.2 ed.). Editorial
Médica Panamericana.

- Turner, N., & Goldsmith, D. (2015). Oxford Textbook of Clinical Nephrology (4.2
Ed.). Oxford University Press.

Revistas

American Journal of Kidney Diseases published by W.B. Saunders Company, an
imprint of Elsevier for The National Kidney Foundation, Inc.

American Journal of Nephrology. G. Bakris published by Karger AG, Basel
Clinical Nephrology. H.H.Maluche published by Dustri-Verlag Dr. Karl Feistle
GmbH & Co. KG

Journal of the American Society of Nephrology (JASN). Official Journal of the
American Society of Nephrology, Director Patrick Murray MD.

Journal of hypertension Editor A. Zanchetti G. Mancia International Society of
Hypertension, European society of hypertension Published by Lippincott Williams
& Wilkins.

Global perspective on Kidney transplantation Argentina Kidney 360

Rotacion en Diagndstico por Imagenes

Objetivos

- Interpretar los estudios por imagenes, referente a la patologia renal lo que
incluye estudios radiologicos simples, TAC, Ecografias y Estudio Dindmico
Renal.
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- Interpretar el ecodoppler aplicado al arbol vascular aorto- renal.
- Interpretar la arteriografia aorto- renal.

- Utilizar los medios de contraste y su nefrotoxicidad

- Realizar Biopsias renales y manejar sus complicaciones.

Contenidos

- Radiografia simple de abdomen. Litiasis. Nefrocalcinosis.

- Urografia intravenosa. Obstruccion.

- Ecografia reno vesico prostatica. Normal. Injuria aguda y crénica. Obstruccion.
Calcificaciones y Litiasis. Infeccién. Quistes. Tumores.

- Tomografia computada con y sin contraste. Normal. Litiasis. Obstruccién.
Tumores. Quistes.

- Céamara gama renal. Funcién renal. Valorar filtrado glomerular en cada rifién.
Enfermedad reno vascular. Trombosis vena renal.

- Biopsia renal guiada por ecografia.

- Realizacion de nefrostomia.

- Realizacion de talla vesical.

- RMN

Metodologia de Ensefianza

Se realiza a través de la visualizacion de imagenes radiolégicas, tomografias,
ecografias, su interpretacion, diagndésticos diferenciales.
En los estudios angiogréficos, se pueden agregar pautas de tratamiento.

Modalidad de Evaluacion

El cumplimento, desempefio y asistencia seran evaluados por cada lugar de rotacién a
través de un informe firmado por el responsable de la misma. Examen escrito. Se
evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la nota
minima de aprobacion.

Bibliografia

- Brenner, B. M., & Rector, F. C. (2012). The Kidney (9.2 Ed.). Elsevier Saunders.

- Pedrosa, C. S., & Casanova Gémez, R. (n.d.). Diagndstico por Imagen.
Compendio de radiologia clinica (2.2 ed., Vol. 1l). McGraw Hill.

- Rodriguez Arias, M. (2013). Hernando. Nefrologia Clinica (4.2 ed.). Editorial
Médica Panamericana.

- Rumack, C. M., Wilson, S. R., Charboneau, J. W., & Levine, D. (2014).
Ecografia. Marban.

- Turner, N., & Goldsmith, D. (2015). Oxford Textbook of Clinical Nephrology (4.2
Ed.). Oxford University Press.
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Curso Complementario: Bioestadistica ll

Fundamentacion

La asamblea mundial de la Salud de 1988, reconocié el papel esencial que la
epidemiologia y la estadistica desempefian en la estrategia mundial de salud para todos.
Este reconocimiento incluye ademas la necesidad de utilizar la estadistica como una
herramienta basica para preparar, actualizar, seguir y valorar las actividades de salud,
ya sea que su enfoque sea clinico o epidemioldgico. Por lo tanto, para que una
investigacion clinica o epidemioldgica se lleve a cabo bajo las normas del método
cientifico es necesario la aplicacién de un disefio adecuado lo cual va a permitir arribar
a conclusiones vdlidas. En funcién de esto es fundamental que los profesionales
médicos que realizan actividades de investigacién incorporen los conocimientos basicos
de la estadistica inferencial, de manera de disefiar con solidez la metodologia de analisis
de sus datos y la posterior comprobacién de las hip6tesis propuestas en sus
investigaciones.

Objetivo

- Introducir al conocimiento de la estadistica como instrumento bésico para
adquirir las competencias minimas y necesarias para realizar e interpretar
analisis estadisticos, reconociendo a esta disciplina como un instrumento para
su actividad profesional.

Contenidos

- Estadistica inferencial y estadistica descriptiva: definicion, alcances vy
aplicaciones.

- Paradmetros de distribucion de variables

- Pruebas de hipoétesis: Hip6tesis nula y alternativa. Procedimiento de la prueba
de hipétesis. Errores. Relacion entre los Intervalos de Confianza y las pruebas
de hipétesis. Estimacion de punto y de intervalos de parametros poblacionales y
de proporciones. Intervalos de Confianza. Tipos de errores. Aplicaciones a
investigaciones experimentales, clinicas y epidemiolégicas.

- Analisis de relaciones entre variables: Prueba de hipétesis. Andlisis de
correlacion lineal y los supuestos. Coeficiente de correlacion lineal.

- Introduccion al andlisis de regresion simple y multivariado.

- Uso de softwares estadisticos.

Metodologia de Ensefianza

El curso, dictado a través del aula virtual, consta de 3 ejes organizados
secuencialmente. Cada eje incluye un material teérico y una actividad practica en
relacion a lo desarrollado, las cuales deben ser realizadas por los participantes a modo
de autoevaluacion.
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Ademads, cada eje contiene un foro de preguntas el cual estara habilitado para consultas
y dudas.

Los docentes del curso estaran respondiendo de manera virtual y continua las consultas
durante los 2 dias del dictado del curso. Los contenidos del aula virtual estaran
disponibles por 5 dias consecutivos desde el primer dia del dictado del curso, a fin de
que los participantes organicen las actividades de cursado y evaluacion exclusivamente
en ese periodo dado.

Modalidad de Evaluacion

La evaluacién final del curso consta de un cuestionario multiple opcién sobre los temas
trabajados, que contiene preguntas tedricas y practicas de resolucion de casos con la
utilizacion de softwares estadisticos. Se evaluara con una escala numeérica del UNO
(1) al DIEZ (10), siendo SIETE (7) la nota minima de aprobacion.

Bibliografia

- Fundamentos de Bioestadistica 2da edicion de Marcelo Pagano y Kimberlee
Gauvreau Editorial Thomson. 2001

- Bordodn, LG. “Estadistica aplicada a Ciencias de la Salud: una herramienta de la
investigacion”. 52. Ed. Ed. del autor. 1999.

- Diaz MP, Aballay LR, Puo SE, Tumas N. “Estadistica para las Ciencias de la
Salud”. Eudecor. 2017.

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

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

- Juez Martel, P; Diez Vegas, F. “Probabilidad y Estadistica en Medicina”. Ed. Diaz
de Santos. Espaia.1997.

- Norman, GR, Streiner, DL. “Bioestadistica”. Mosbyl Doyma Libros. Madrid. 1996.

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

- Infostat. Manual del usuario. UNC: 2013.
file:///C:/Users’ANTROPOLOGIA_01/Downloads/Manual_infostat_eng.pdf

Curso Complementario: Bioética y Deontologia para profesionales de la salud

Fundamentacidn

La enseflanza de la bioética traspasa la formacion profesional de la salud. En la
capacitacion de posgrado son tres los aspectos a desarrollar: la bioética desde la
perspectiva de los derechos humanos, la ética de las investigaciones en salud y la ética
deontoldgica en el ejercicio profesional.

El presente curso tiene como eje introducir o reforzar conocimientos relacionados a
valores, normas y regulaciones gque sustenten el desarrollo de competencias béasicas
que permitan ejercer con profesionalismo y respeto al paciente.
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Objetivo general

- Capacitar al profesional para una praxis competente desde la doctrina del
bioderecho, el desarrollo ético de las investigaciones y aspectos deontolégicos
de la praxis profesional.

Objetivos especificos

- Reconocer a la bioética como disciplina dial6gica necesaria para el ejercicio
profesional.

- Incorporar el modelo debate bioético para la resolucion de problemas en la
practica asistencial.

- Comprender la relevancia de los aspectos éticos de las investigaciones en salud
y conocer la normativa ética y legal que las regula.

- Analizar la estructura, finalidad y funcionamiento de los comités de ética
institucionales, de bioética o praxiolégicos y deontoldgicos.

- ldentificar potenciales conflictos de interés en la practica asistencial y neutralizar
su impacto.

- Estimular los valores éticos de compromiso y responsabilidad en la actividad
profesional y su repercusion social.

Contenidos

Unidad 1: Concepto de ética y moral. Origen de la bioética. EI comienzo de la vida.
Legislaciones vigentes. Decisiones al final de la vida. Voluntad anticipada: aspectos
legales. Cuidados paliativos. Comités de Bioética.

Unidad 2: La historia clinica: nuevos paradigmas. Relacion médico paciente.
Consentimiento informado en asistencia. Telemedicina, resguardos éticos y legales. Las
redes sociales y medicina. La historia clinica en el paciente psiquiatrico.

Unidad 3: Fases de la investigacibn biomédica. La investigacion epidemioldgica.
Farmacoecondmia e investigacion. Comités de ética de las investigaciones en salud.
Medicina personalizada. Medicamentos de alto costo: oportunidades y accesibilidad.

Unidad 4: Deontologia médica. Comités deontoldgicos. Potenciales conflictos de interés
en la praxis profesional. EI médico y la industria. El médico como agente social. Trato

digno del paciente. Violencia de género. Cuidado de la minoridad.

Metodologia de Ensefianza

Las actividades de ensefianza se desarrollan de manera presencial mediada por
tecnologia (virtual sincrénica). Aproximadamente, el 30 % de las actividades seran
asincronicas a través de videos de caracter cognoscitivo (o leccion tematica).
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Estrategias Los estudiantes deberan visualizar los videos (leccién tematica) disponibles
con una temporalidad establecida al inicio del curso. Cada encuentro dispondra de
videos y material de lectura obligatoria y opcional.

a. Aprendizaje basado en problemas. Los estudiantes resolveran en grupos,
problemas mediante la secuencia habitual para esta estrategia de ensefianza. El
problema se presentara en diferentes formatos segun el tema: articulos publicados,
videos documentales, videos narrativos y otros formatos que puedan resultar
adecuados para presentar el problema.

b. Aprendizaje basado en proyectos: esta modalidad aplicard a un tema especifico
del desarrollo del curso: Potenciales conflictos de interés en la practica profesional. Este
proyecto serd parte de la evaluacion del curso, pero su desarrollo constituye una
estrategia de ensefianza a utilizar durante el curso de la asignatura. Se trabajara por
grupos.

Modalidad de evaluaciéon

a. Inicial:

Se desarrollard una evaluacion diagnéstica presencial a fin de identificar los
conocimientos de los estudiantes y de manera particular, las confusiones
conceptuales que presentan con relacion a los aspectos éticos del ejercicio
profesional. Se evaluara con una escala numérica del UNO (1) al DIEZ (10), siendo
SIETE (7) la nota minima de aprobacion.

b. Durante el cursado:

Evaluacién formativa:

-Evaluacion formativa de la resolucion de problemas.

-ldentificaciéon de fortalezas y debilidades en el desarrollo de la estrategia de aprendizaje
sobre resolucion de proyectos.

c. Al finalizar el curso
Sumativa: Finalizado el curso de Bioética, los estudiantes completaran una evaluacion

estructurada sobre los aprendizajes logrados.

Material bibliografico sugerido

- Boladeras M. Bioética: Definiciones, practicas y supuestos antropoldgicos.
2004. Themata Revista de Filosofia; 33, 383-392. Disponible en
https://dialnet.unirioja.es/serviet/articulo?codigo=1030224.

- Luna F, Salles ALF. Bioética: nuevas reflexiones sobre debates clasicos. Ed.
Fondo de cultura Econémica de Argentina. Buenos Aires, 2008.

- Tealdi JC y JA Mainetti Los comités hospitalarios de ética. Disponible en
https://iris.paho.org/handle/10665.2/16831

- De la Rosa Rodriguez E. Los conflictos de interés. Acta Bioethica 2011; 17 (1):
47-54
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Diaz Amado E. De moralidad y eticidad: dos dimensiones para la bioética. Acta
Bioethica 2002; VIII:09-19.

Emanuel E y Emanuel L: Cuatro modelos para la relacién médico paciente. En
Crouceiro Vidal A. Ed. Triacastela 1999. Espafia.

Lorda PS y Concheiro C. El consentimiento informado: teoria y practica. Med
Clin (Barc) 1993; 100 (17): 659-663.

Solinis G. ¢Por qué una Dbioética global? Disponible en:
https://unesdoc.unesco.org/ark:/48223/pf0000231540.

GOmez Sanchez PI. Principios de Bioética Rev Per Ginecol Obstet. 2009; 55:
230-233.

La declaracion de Helsinki: sinopsis de su nhacimiento y evolucion. Damian del
Percio en:
https://www.paho.org/chi/index.php?option=com_docman&view=download&ali
as=82-pautas-eticas-de-investigacion-en-sujetos-humanos-nuevas-
perspectivas&category_slug=documentos-tecnicos&ltemid=1145

Pautas éticas para la investigacion para la investigacion relacionada con la
salud con seres humanos. [acceso 20 de mayo de 2020]. Disponible en:
https://cioms.ch/wp-content/uploads/2017/12/CIOMS-
EthicalGuideline_SP_INTERIOR-FINAL.pdf

Declaracion de Helsinki de la AMM - Principios éticos para las investigaciones
médicas en seres humanos. [acceso 22 de mayo de 2020]. Disponible en:
https://www.wma.net/es/policies-post/declaracion-de-helsinki-de-la-amm-
principios-eticos-para-las-investigaciones-medicas-en-seres-humanos/

Pautas de la OMS sobre la ética en la vigilancia de la salud publica. Disponible
en: https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/34499/9789275319840-
spa.pdf?sequence=6&ua=1

Vanoni S. La bioética aplicada al contexto de la practica médica asistencial
cotidiana. Disponible en: https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/lil-
727944%lang=es.

Revisién de la dltima actualizacién de la declaracion de Helsinki ¢ Qué principios
han sido modificados? Iciar Alfonso Farnds, Secretaria del Comité Etico de
Investigacién Clinica de Euskadi. [acceso: 18 de mayo de 2020]. Disponible en:
https://www.institutoroche.es/legalactualidad/105/revision_de la_ultima_actuali
zacion_de_la_declaracion_de_helsinki_que_principios_han_sido_modificados
The National Commission for the Protection of Human Subjects of Biomedical
and Behavioral Research. Belmont Report. [acceso: 18 de mayo de 2020].
Disponible en: http://ohsr.od.nih.gov/guidelines/ belmont.html
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