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VISTO el Expte N° 83.168/14 por el cual el Consejo Directivo de la Facultad de
Medicina, propone la creacion de la carrera de posgrado “ESPECIALIZACION EN
CIRUGIA GENERAL” y solicita la designacion del Esp. Federico Antonio Brahin
como Director y del Méd. José Ricardo Usandivaras como Co-Director de la
mencionada carrera, y

CONSIDERANDO:

Que medianie resolucién N°® 275/16 del Consejo Directivo de la Facullad de
Medicina se solicita la creacion de la carrera de posgrado Especializacion en Cirugia
General;

Que el propésito fundamental de crear la carrera de Especializacién en Cirugia
General desde la Facultad de Medicina es brindar a los profesionales médicos de
Tucumdn y del Noroeste Argentino un espacio de formacién teérica y practica de
excelencia;

Que respecto al perfil del egresado, al Especialista en Cirugia General le
competen las herramientas teéricas y metodolégicas para demostrar solvencia en la
practica de la Cirugia General aplicando las diferentes técnicas quirdrgicas segin la
patologia, demostrar capacidad para actuar ante situaciones de urgencias y emergencias
propias de su érea;

Que, dado que esta especializacion tiene como objetivos la profundizacion e
integracion de las disciplinas relacionadas con la medicina en general y con la cirugia
en particular, la propuesta csta destinada a aspirantes que posean titulo universitario de
Médico, emitido por Universidad de gestion piblica o privada reconocida en el pais;

Que la carrera de posgrado Especializaciéon en Cirugia General tienc una
duracion de 4 (cuatro) afios, y una carga horaria total de 2000 (dos mil) horas de
formacion teérica y 10000 (diez mil) horas de formacién practica;

Que el Plan de Estudios estd estructurado en médulos donde se articulan e
integran la dimensién tedrica con la practica de manera sistemética, nutre csta propuesta
el abordaje de 5 (cinco) modulos complementarios: Metodologia de la Investigacion,
Bioctica, Informatica Médica, Bioestadistica e Inglés Técnico;
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Que el titulo a expedirse, una vez finalizados los estudios de posgrado sera el de
Especialista en Cirugia General:

Que se propone la designacion como Director de la Especializacion en Cirugia
General al Esp. Federico Antonio Brahin, Especialista en Docencia Universitaria,
Profesor Adjunto de la Catedra de Patologia y Clinica Quirtrgica de la Facultad de
Medicina de la UNT;

Que asimismo se propone la designacion del Méd. José Ricardo Usandivaras,
como Co-Director de la carrera, Profesor Adjunto de la Cétedra de Patologia y Clinica
Quirtrgica de Ja Facultad de Medicina de esla Casa;

Que el Director y el Co-Director propuestos reinen ampliamente lo requerido
en lo relativo a sus antecedentes académicos y profesionales, por lo que resultan
1déneos para desempefiarse como tales;

Que en Reglamento de Funcionamiento de la carrera, se dispone que el Director
y Co-Director de la carrera sean des; gnados por el término de 4 (cuatro) afios;

_ Que del andlisis de las actuaciones se concluye que el proyecto retine los
requisitos establecidos por el Reglamento General de Estudios de Posgrado de la

Universidad Nacional de Tucuman, aprobado mediante resolucién N° 2558/12 del
Lic. ADRIAN G- MORENO  1yqppape Consejo Superior, en lo que respecta a fundamentos de creacion de la

CTOR y 05 D . i
nespact?c:%iﬂsﬂiﬂ superir-  carrera, formulacién de objetivos, datos generales, destinatarios, perfil del egresado,
PONLT nombre de la carrera, especificacién del titulo, sede de la carrera, plan de estudios,

estructura curricular, contenidos minimos, duracién y carga horaria total, bibliografia,
métodos de evaluacion, trabajo final, cuerpo docente, financiamiento, infraestructura,
cupo y reglamento de funcionamiento de la carrera, y demas items;

Por ello y teniendo en cuenta lo aconsejado por el Consejo de Posgrado y el
resultado de la votacion efectuada,
Prof. Marta Allcla JUAREZ DE

SECRETARIA ACADEMIC.
Univeitidad Nacisnal de Tu )tﬁ
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EL HONORABLE CONSEJO SUPERIOR DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL
DE TUCUMAN
En sesion ordinaria de fecha 13 de diciembre de 2016
RESUELVE:

ARTICULO  1°.- _ Aprobar la  creacion de la Carrera de posgrado
“ESPECIALIZACION EN CIRUGIA GENERAL” de la Facultad de Medicina que
como Anexo forma parte de la presente Resolucion.-

ARTICULO 2°.- Designar al Esp. Federico Anfonio Brahin como Director y al Méd.
José Ricardo Usandivaras como Co-Director de la mencionada carrera, por el término
de cuatros afios atento a lo establecido por el Reglamento de Funcionamiento de la
carrera. -

ARTICULO 3°.- Determinar que el Titulo a expedirse, una vez cumplimentados los
requisitos que establece la Reglamentacion de la Carrera y con la normativa vigente que
rige los Estudios de Posgrado en la Universidad Nacional de Tucuman, sca ¢l de
“Especialista en Cirugia General” -

ARTICULO 4°.- Higase saber, tome razén Direccion General de Titulos y
Legalizaciones, incorporese al Digesto y vuelva a la Facultad de origen a los fines que
corresponda.-

RESOLUCIONN'D2 625 201 6
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FACULTAD DE MEDICINA
CARRERA DE ESPECIALIZACION EN CIRUGIA GENERAL
PROPULESTA DE CREACION

a.- Fundamentos de Creacién de 1a Carrera

La "Cirugfa, yerpovpyucy (Keirourgia), del griego “cheir” o “kheir”: mano y “ergon”:
obra: “obra de las manos”, es ciencia y arte que permite restaurar la salud, y en muchas
situaciones, s la inica opcién de tratamiento vélida para resolver graves problemas que
comprometen la salud y la vida de las personas, llevando tranquilidad al paciente y a su
familia.

Realizar una cirugia puede compararse con navegar dentro del cuerpo humano. Hay dos
requisitos que son necesarios para lograr una cirugia exitosa:

e un perfecto conocimiento del mapa de rutas, que es la anatomia y

® un entrenamiento con cirujanos maestros que muestren estrategias,
tacticas, maniobras y gestos, para hacer el viaje seguro, eficiente y rdpido.

Hablar de cirugia es tener presenté que el arle de curar tiene dos ramas: la Medicina
y la Cirugfa, que se entrelazan por todas partes, al decir de Bichat.

-Cirugia como Ciencia: busca las leyes naturales, utilizando una metodologia cientifica.
Utiliza un cuerpo organizado y sistematico de conocimientos; utiliza leyes y principios
generales. Separa lo verdadero de lo falso.

-Cirugia como Técnica: exige un conjunto de normas de pericia y habilidad para los
procedimientos de que se sirve la ciencia.

- Cirugfa como Arte: puede comportar acciones humanas bastante libres de reglas,
poniendo en evidencia la capacidad y sensibilidad creadoras del hombre.

-Cirugla como Humanismo: los saberes cientificos y 1écnicos se aplican a las
necesidades del hombre como persona, entidad psicofisica con su realidad historico-
social.

-Cirugia como Empirismo: la cirugia posee hipdtesis “ad hoc”, empiricas, inexplicables,
que se aplican y aceptan por sus buenos resultados, en el tiempo y poco a poco, van
dejando dicho empirismo gracias al desarrollo de la investigacién.

Los creyentes entienden que la primera cirugia la hizo el propio Dios, cuando “Javé
infundié al hombre un suefio pesado y, mientras dormia, tomé una de sus costillas. . ”

{ Marta Alca JUAREZ DE TUZZA Por lo que también, pues, fue Anestesista.
Prof, A Al
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Teniendo en cuenta lo expresado precedentemente como marco conceptual y resefia
histérica, y ya en el contexto de la provincia de Tucumén y el NOA, es importante
resaltar que a la fecha, no existe la Carrera Universitaria de Especializacion en Cirugfa
General. Atento a ello, y en virtud de la gran importancia que revislte esta
especializacion, por iniciativa de la Sociedad de Cirujanos de Tucumaén, Capitulo de la
Asociacion Argentina de Cirugfa, la Facultad de Medicina de la UNT, presenta este
emprendimiento académico de creacién de la Carrera, a fin de cubrir esta area de
vacancia y permitir a los profesionales que egresan como médicos, continuar sus
estudios cuaternarios orientados a la especializacién en cirugia.

Es importante destacar al respecto que existen en Tucumén como antecedente vélido y
altamente significativo, las Residencias en Cirugfa General. Estas desde hace muchos
afios, han sido ¢l contexto natural donde el Médico egresado de la UNT realizaba su
“especializacion”, completando asi su orientacion vocacional.

En este marco, se debe tener en cuenta que hay Residencias de gestion publica y de
gestion privada. En cuanto a las actuales de gestion publica, la mas antigua es la
Residencia de Cirugia General del Hospital Angel C. Padilla, creada en el afio 1986.
Antecedentes significativos son las residencias de cirugia general del Policlinico
Ferroviario de Tucuman y de ADOS, posteriormente desaparecidas.

Hoy, Tucuman cuenta con dos residencias publicas y tres privadas, cada una de ellas
ccon su perfil, vinculado a las particularidades de las instituciones donde las mismas
funcionan. Este perfil hace referencia a la falta de homogeneidad en lo que respecta a la
formacion teérica, que incluye los saberes propios y fundamentales que exige la
formacion del cirujano general, como asi también aspectos que hacen a la gestion.

Sin embargo, es de destacar, que los egresados de estas Residencias, demuestran una
relevante formacion préctica que les permite desempefiarse como Cirujanos Generales
en los distintos Servicios de Salud, tanto publicos como privados. Por otro lado, la
formacién recibida en las Residencias ha constituido y constituye el pasaporte para un
scgundo nivel de formacion,  “Residencias post-bdsicas”, que se desarrollan en
distintos lugares, tanto a nivel nacional, como internacional.

El propésito de Ilevar adelante la concrecién de este emprendimiento académico, que es
la creacién de la Carrera Universitaria de Especializacion en C irugia General desde Ja
Facultad de Medicina de la UNT, es brindar a los profesionales médicos de Tucumén ¥y
el NOA un espacio de formacion teérico-préctica sistematica y de excelencia, que les
proporcione la oportunidad para obtener el Titulo de Médico Especialista en Cirugfa
General.

Al respecto se afirma, en concordancia con la Asociacién Argentina de Cirugia, que la
cirugia general no sélo es el marco de formacién bésica y fuente de entrenamiento para
todas las especialidades quirtirgicas, sino también la practica primaria, integral,
necesaria y eficiente en el pais en general y en la provincia de Tucuman en particular.
ZZA
A
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Para llevar a cabo este proyecto académico, se ha elaborado un Plan de Estudios, que
contempla para la formacién del futuro médico Cirujano General, dos dimensiones:
Dimension teérica y Dimensién practica, que se complementan a fin de que el futuro
Médico Especialista, desarrolle en un contexto de excelencia, las competencias
necesarias y exigidas para actuar con solvencia en cirugfa general

Es asi que, la formacién tedrica, estard a cargo de Docentes altamente calificados, que
tendran la responsabilidad de desarrollar Jos distintos médulos que abarca ¢l Plan de
Estudios.

En lo atinente a la formacién practica, es importante destacar que la Carrera contara con
la participacién de las cinco Residencias existentes en la provincia, su recurso humano y
su infraestructura edilicia, lo que permitira concretar una formacion de excelencia en los
profesionales alumnos de la Carrera de Especializacién propuesta,

Como antecedente, se mencionan las acciones académicas en pos de la Educacién
continua en cirugia que lleva a cabo la Sociedad de Cirujanos de Tucumdn. Esto se pone
de manifiesto en los Cursos ya desarrollados y actualmente en desarrollo, tales como:

o “Curso Internacional de Capacitacién Continua en Cirugfa Dr. José Redhead”,
organizado por el Ministerio de Salud Publica de Ia provincia de Tucuman, la Facultad
de Medicina de la Universidad Nacional de Tucuman y la Sociedad de Cirujanos de
Tucumén, Mayo a Octubre de 2006,

Resolucion N° 342/ SPS, Expediente N° 2278/410-U-06 y ag, del Secretario jecutivo
del SIPROSA, a cargo de la Presidencia.

. “II Curso Internacional de Capacitacién Continua en Cirugia, Dr. José Redhead
20077, organizado por el Ministerio de Salud Piblica de la provincia de Tucuman, la
Facultad de Medicina de la Universidad Nacional de Tucumén y la Sociedad de
Cirujanos de Tucuman; Duracién: 150 hs. Catedra. Tucuman, Marzo a Noviembre de
2007. Resolucion N° 301 / SPS; Expediente N° 566/410-S-2007 de la Presidencia del
Si.Pro.Sa.

. Jornadas de Actualizacion en Cirugfa General; Tucuman, Septiemibre de 2008.-

. “1 Simposio Internacional de Cirugfa Tordcica”. Concepeion, Tucuman, 25 de
Marzo de 2011 .-

. “Curso Bianual de Capacitacion en Cirugia”, organizado por la Sociedad de

Cirujanos de Tucumén y avalado por la Facultad de Medicina de la UN.T. Duracién:
500 horas Catedra. Tucuman, Junio de 2010 a Noviembre de 2011 .-

En la actvalidad estd organizando el Curso Superior Universitario de postgrado de
Cirugfa, cuya duracién seré de dos afios (2014-2015), con una carga de 249 horas,
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Formar al Médico Especialista en Cirugia General con una base académica
solida y homogénea a la altura de las exigencias previstas en los estdndares
nacionales e internacionales

Fortalecer y adquirir las competencias exigidas para desempaiiarse como Médico
Especialista en Cirugia General

Profundizar la formacion teérico practica estructurada y actualizada

Brindar oportunidades a los egresados de la carrera de especializacion en Cirugfa
General, para desempefiarse con solvencia en contexfos local, regional y
nacional, como asi también para continuar formandose en nuevas orientaciones
de cirugia.

Desarrollar competencias para conformar grupos de trabajo con los distintos
Miembros del equipo de salud

Fortalecer los principios de la Ftica Médica aplicados a la Cirugia

- Objetivos Especificos

Aplicar con solvencia los saberes inherentes a la clinica quirdrgica durante las
etapas de pre, intra y postoperatorio, escogiendo las técnicas operatorias
adecuadas a cada caso

Determinar el momento oportuno de la cirugia, segun las patologias, tanto en
indicaciones regladas, como en urgencias y emergencias

Evaluar el postoperatorio y poder determinar precozmente la presencia de
complicaciones

Poner de manifiesto su criterio y juicio critico en la lectura e interpretacion de
estudios complementarios y conforme a cllo adoptar las conduclas (erapéulicas
necesarias

Demostrar competencias en el manejo de la farmacologia adecuada a la
patologfa a tratar en los cuadros quirargicos y no quirtirgicos

Reconocer los procedimientos quirtirgicos convencionales, las técnicas
laparoscopicas y demés procedimientos miniinvasivos

e
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- Adquirir competencias para la realizacién de cirugias con la aplicacion de
técnicas convencionales, laparoscopicas y demds procedimientos miniinvasivos

- Fortalecer el habito de estudio independiente, de sustantiva importancia ante los
avances cientificos y de los procedimientos quirtrgicos

- Fortalecer el hébito del trabajo en equipos multidisciplinarios

- Participar en la claboracién y publicacién de trabajos cientificos de la
especialidad

- Fortalecer los conocimientos de las normas de bioseguridad para su correcta
aplicacion

- Desarrollar competencias en el 4rea de gestion
¢.- Perfil del Médico Especialista en Cirugfa General

El Médico graduado como Especialista en Cirugfa General, serd un Profesional con
competencias para:

- Demostrar solvencia en la practica de la Cirugia General, aplicando las distintas
lécnicas quirtirgicas segtin la patologia

- Asumir nuevos estudios de postgrado, direccionados a las distintas orientaciones
de la Cirugia General

- Realizar proyectos de investigacion de la especialidad
- Trabajar en equipos multidisciplinarios con vista a la interdisciplinariedad
- Desarrollar docencia de grado y postgrado

- Demostrar solvencia para actuar en las situaciones de urgencias y emergencias
propias de la cirugia general

- Liderar grupos de trabajo

d.-  Condiciones de Xngreso: Podran ingresar a la Carrera de Especializacion en
Cirugia General, los profesionales con titulo de Médico, emitido por Universidad de
Gestion publica o privada reconocida en el pais y que certifiquen estar en un sistema de
Residencia acreditada, o Profesionales Médicos que acrediten Residencia completa de
Residencia Acreditada, u otra formacién en Cirugia General con préactica continua en la
misma debidamente certificada por autoridades competentes, con una antigiiedad mayor
a cinco afos.

- Marta Alicia JUAREZ DE T
?ﬁgegam\m ACADEMI
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Deberdn presentar nota dirigida al Sr. Decano de la Facultad de Medicina de la UNT;
Curriculum Vitae, en caracter de declaracion jurada; copia de documento de identidad;
fotocopia autenticada del Titulo de Médico. Debera tener aprobado examen de lecto-
escritura del idioma Inglés.

Por otro lado, todos los Profesionales postulantes a realizar la Carrera de
Especializacion en Cirugia General, deberan aprobar una entrevista.
e.- Nombre de la carrera y Especificacién del Titulo a Otorgar.-
¢ 1.- Nombre de la Carrera: Carrera de Especializacion en Cirugia General
e 2.- Especificacién del Titulo a Otorgar: Especialista en Cirugia General
{.- Sede de la Carrera.- Facultad de Medicina de Ia Universidad Nacional de Tucuman
(UNT).
g.- Modalidad de Dictado: presencial
h.- Propuesta de Nominacién del Director y Codirector de Ja Carrera
Director de Ia Carrera: Med.Esp. Federico Antonio Brahin
Codirector de la Carrera: Med. José Ricardo Usandivaras
Coordinador Académico: Med. Daniel Edgardo Pero
Disefio y Asistencia Pedagdgiea: Prof. Lic. Marfa Luisa Czekaj de Monaco
Prof. Lic. Marta Neigenboren de Guzman
L.~ Duracién y Carga Horaria Total
1 1.- Duracion de la Carrera: 4 (cuatro) afios
i 2.- Carga Horaria Total:

La Carga Horaria Total serd de 12000 horas reloj, abarcando los ejes de formacion
tedrica y practica. Esta carga total prevé:

Formacion teorica: 2000 loras: 20 horas semanales = 17%
Formacion Practica: 10.000 horas, incluyendo las Guardias = 83%

i~ Plan de Estudios y Contenidos Minimos

El plan de estudios claborado para la Carrera de Especializacion en Cirugia General,
abarca cuatro afios de estudio. Presenta una estructura por Modulos, donde se articulan
¢ integran de manera sistematica, la dimensién teérica con la dimensién préctica.

M;U%‘/ 6
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Nutre esta propuesta académica el abordaje de la Metodologia de la Investigacion; Bioética;
Informéatica Médica e Inglés Médico, espacios curriculares estos que completan la formacion del
futuro médico especialista en Cirugia General. Estos médulos tienen una carga horaria de 40 hs
cada uno, que seran distribuidas en los cuatro afios de la carrera.

CUADRO DE SINTESIS DEL PLAN DR ESTUDIO

Prof. Marta Alicia JUAR TUZZA
SECRETARIAA EMICA
Universidad Nacipfial de Tycumgn

) C FORMACION ___[CARGA |
ANOS MODULOS TEORICA | PRACTICA | HORARIA
L TOTAL
PRIMERO 14 (de 30 HS C/U de Formacién 420 2500 2920
General y Patologfa Quirtrgica) W oaliad o
S BIOESTADISTICA I 10 ] |
METODOLOGIA DE LA 10 Tk
INVESTIGACION 1 - 1 ]
BIOETICA | 10 RN
INGLES 1 10 il
ol Ty INFORMATICA | 10 | E
TOTAL o 470 [ 2500 | 2970 |
B ~__ FORMACION CARGA
ANOS MODULOS TEORICA | PRACTICA | HORARIA
_ TOTAL
SEGUNDO 30 (de 20 HS C/U de Patologia 600 2500 3100
Quirdrgica) I il
BIOESTADISTICA I
METODOLOGIA DE LA 10
INVESTIGACION I | 0 H
BIOETICA 11 L S .
— POl Ll g x
L INFORMATICA T [ 7] | R
| TOTAL 650 2500 | 3150
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FORMACION CARGA
ANOS MODULOQOS TEORICA | PRACTICA | HORARIA
TOTAL
TERCERO 14 (de 30 HS C/U Patologia 420 2500 2920
Ve Quirdrgica de Alta Complejidad) o
BIOESTADISTICA 111 10 N
METODOLOGIA DE LA 10 B
INVESTIGACION I1I
BIOETICA 111 10 |
INGLES 111 10 ) .
INFORMATICA L: 10
TOTAL 470 2500 2970
FORMACION CARGA
ANOS MODUL.OS | TEORICA | PRACTICA | HORARIA
TOTAL
SEGUNDO 9 (de 40 HS C/U de Patologia 360 2500 2860 |
Quirtrgica)
BIOESTADISTICA TV 10 L
METODOLOGIA DE LA 10
INVESTIGACION 1V
BIOETICA TV 10
INGLES IV 10
INFORMATICA 1V 10
TOTAL 410 2500 2910

Prof. Marta Alicia JUAREZ DE TUZZA
SECRETARIA EMICA
Universldad Naalghaf de Tuoumén
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Estructura del Plan de Estudios
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Objetivos

° Reconocer el valor de la historia clinica como instrumento médico para el
diagnostico y su implicancia clinico-quirtrgica, como asi también su
importancia legal.

e Valorar los estudios diagnésticos complementarios (laboratorio y diagnostico
por imdgenes), los procedimientos diagndsticos invasivos, como complemento
esencial para ¢l abordaje de las acciones prequirtrgicas, quirtirgicas y
postquirurgicas.

e Conocer las patologfas quirtrgicas electivas y de urgencia més frecuentes.

e Desarrollar competencias para establecer criterios de gravedad y determinar
niveles de alarma en el paciente critico con patologia quirargica.

e Desarrollar destrezas quirtirgicas basicas.

e Desarrollar habilidades para la resolucién quirirgica de las patologias de menor
complejidad.

¢ Desarrollar las habilidades comunicacionales para el mancjo de la informacion,
al paciente y su familia.

e Participar, con responsabilidad y compromiso, en equipos multidisciplinarios.

e Reconocer el estado clinico del paciente internado, comprender la patologia que
lo aqueja y criterios de alta quirtrgica.

e Desarrollar habilidades y destrezas en la realizacién de procedimientos manuales
basicos (suturas, drenajes de abscesos, onicectomias, reseccion de lesiones de
piel 'y celular subcutaneo, entre otros) y de mediana complejidad
(apendicectomias, hernioplastias simples, entre otros).

@

@

Conocer e indicar la derivacién oportuna de acuerdo a las pautas de alarma de
los pacientes que consultan por Guardia Y que no requieren internacion.

Desarrollar la capacidad para sintetizar la evolucién de los pacientes internados
y el cuadro clinico de aquellos pacientes que ingresan de urgencia.

Moadulos de Formacién Tebérica

Médulo 1. Introductorio a la Clinica Quirdrgica

Docente responsable: Prof. Dr. José Ricardo Usandivaras- 30 Hs

Prof, Marta Alicia JUAREZ DE TUZZA A
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Clinica Quirirgica. Marco Conceptual

La confeccion de la Historia Clinica para el Acto Quirtrgico.

Examenes prequirrgicos: Historia Clinica: examen fisico, valores normales y
patologicos de laboratorio, riesgo quirtrgico. La Comunicacion en cirugia. Relacion
médico-paciente-familia. Aspectos Lticos en el hacer quirargico.

Modulo 2: Servicio de Cirugia
Docente responsable: Prof. Dr. José Ricardo Usandivaras- 30 Hs

Perfil de un Servicio de Cirugfa: Caracterizacion y Organizacion. Cirugia ambulatoria;
tipos de unidades. Interconsulta: caracterizacion e importancia de la misma.. Aspectos
Medico-Legales en Cirugfa. Bl acto médico; responsabilidad del Especialista y del
Residente. Secreto Médico, alcances. La historia clinica como instrumento legal.
Informes quirdrgicos, su importancia. Consentimiento informado. La cirugia en la
emergencia quirargica. Abandono de persona. El Médico como perito.

Mddulo 3: Semiologia Quirtargica
Docente responsable: Prof. Dr. Federico Antonio Brahin- 30 Hs

Semiologia de cara, distintas regiones.. Cavidades: nasal, oral; con abordaje de sus
distintas  divisiones; lengua; paladar, amigdalas, glandulas salivares mayores;
semiologia del conducto de Stenon. Métodos de investigacion imagenologicos.

Cuello; sus diferentes regiones. Anatomia de las mismas. Maniobras semioldgicas.
Importancia de la ecografia en su investigacién.

Térax: Anatomia quirirgica; semiologia general y respiratoria. Pasos semiolégicos:
inspeccion, palpacion, percusion, auscultacion. Semiologia radioldgica y tomogréfica.
Abdomen: division semioldgica. Pasos semiotécnicos: inspeceion, palpacion, percusion,
auscultacion. Tacto rectal; téenica. Utilidad en distintas patologias.

Semiologia de miembros superiores e inferiores. Tejidos blandos; sistemas arterial y
venoso. Linfaticos.

Moédulo 4: Perioperatorio normal y patolégico
Docente responsable: Carlos Alfredo Alonso- 30 Hs

Preoperatorio normal. Postoperatorio normal y patoldgico. Medio interno normal Yy sus
desequilibrios, composicién iénica del organismo, trastornos del agua, sodio y potasio.
Metabolismo de calcio, magnesio y fosforo; alteraciones. Equilibrio acido-base.

Infecciones en cirugia, eleccion de esquema antibidtico, dosificacion. Profilaxis

ARz DE TUZZA A0tibIOtica en cirugia.
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Médulo 5: Nutricién en cirugia

Docente responsable: Mauricio José Linzey- 30 Hs

La nutricién en pacientes quirtirgicos. Evaluacién nutricional, tipos de alimentacién:
enteral y parenteral. Indicaciones a quien, cuando y como. Accesos vasculares para
nutricion parenteral; accesos para nutricion enteral.

Moédulo 6: Patologias concurrentes en pacientes quirirgicos
Docente responsable: Prof. Dr. Daniel Edgardo Pero- 30 Hs

Manejo del dolor en cirugfa, esquema de tratamiento oral y endovenoso.

Urgencias y emergencias médicas: Infarto Agudo de Miocardio; Edema agudo de
pulmon; Trombo Embolismo Pulmonar; Shock; Diabetes descompensada; Insuficiéncia
Renal Aguda; Insuficicncia respiratoria, anafilaxia, sindrome de abstinencia, crisis
convulsiva.

Moédulo 7: Diagnéstico por imdgenes

Docente responsable: Prof Dr. Miguel Angel Noguera- 30 Hs

Diagnéstico por imagenes en cirugia: radiologia: tipos. Ecografia, TAC, RMN.
Solicitud de estudios segin la naturaleza de la patologfa. Pedido y uso racional de los
estudios complementarios de diagndstico por imagenes.

Médulo 8: Urgencias en cirugia.
Docente responsable: Prof. Dr. José Ricardo Usandivaras- 30 s

Hemotérax, neumotérax, hemorragia digestiva alta y baja; colecistitis, pancreatitis,
apendicitis, trombosis y fluxién hemorroidal. Obstruccion arterial aguda.

Médulo 9:Trauma.
Docente responsable: Prof. Dr. Daniel Edgardo Pero- 30 Hs

Manejo de pacientes politraumatizados, normas béasicas de ATLS, atencion
prehospitalaria, atencién hospitalaria inicial. Atencién inicial y manejo definitivo del
paciente politraumatizado. Trauma encéfalocraneano, Trauma maxilofacial y cervical,
Trauma tordcico, Trauma abdominal y de pelvis, Trauma de miembros. Quemaduras.

Modulo 10: Paredes Abdominales (1)
Docente responsable: Carlos Alberto Cano- 30 Hs

Anatomia quirtrgica de la pared abdominal y de la regién inguino-cural. Definicién de
hernia:  clasificacién, diagndsticos diferenciales. Hernias inguinales, crurales
TA umbilicales, epigastricas.
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Reparacion de hernias inguinales; técnicas convencionales: mediofuniculares,
retrofuniculares y prefuniculares. Técnicas laparoscépicas. Técnica de Lichtenstein.
Indicaciones y contraindicaciones.

Reparacién de las hernias crurales, anatomia de la regién. Etiopatogenia, diagnéstico y
diagnostico diferencial, tratamicnto quirGirgico por via inguinal, crural y preperitoneal.
Hernias umbilicales, epigastricas. Distintas modalidades terapéuticas Herniorrafias y
hernioplastias

Modulo 11: Peritoneo

Docente responsable: Dr. Manuel Angel Usandivaras- 30 Hs

Anatomia, fisiologia y patologia. Concepto de peritonitis; diagnostico, tratamiento.
Avenamicntos peritoneales, conceptos y cuidados. Ascitis, concepto; indicaciones de
peritoneocentesis. Ascitis refractaria.

Mddulo 12: Patologia apendicular
Docente responsable: Prof. Dr. Ricardo Figueroa- 30 Hs

Apéndice, anatomia, variedades; patologia. Apendicitis, variantes y complicaciones.
Tratamiento quirdrgico por via convencional y laparoscépico. Otras patologias del
apendice.

Médulo 13: Pleuras
Docente responsable: Prof. Dr. Miguel Angel Noguera- 30 Hs

Anatomfa y fisiologia pleural. Sindrome de derrame pleural; indicaciones quirtirgicas.
Pleurocentesis; avenamiento pleural, semiologia del tubo de avenamiento pleural.
Sellado pleural. Aspiracion continua.

Médulo 14: Abdomen Agudo
Docente responsable: Prof. Dr. Federico Antonio Brahin- 30 Hs

Distintos tipos de abdomen agudo; clasificacion. Patofisiologia. Diagndstico vy

tratamiento.
Laparotomias, distinto tipos de incisiones, utilidad, indicaciones; sintesis de sus planos.
Laparoscopias.
Prof, Marta Alica JUAREZ DE TUZZA/
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Formacién practica
Docente responsable: Director de la Residencia correspondiente.

Para llevar a cabo la formacién practica del futuro Médico Especialista en Cirugia
General, el Plan de Estudios contempla para el primer afio, los siguientes escenarios:
Sala de Internacién, Actividad en Quir6fano; Guardia; Rotacién por Unidad de
Cuidados Intensivos.

Ambitos de formacién practica

a)  Sala de internacién

Contenidos
Criterios de internacion. Historia clinica. Evolucién diaria. Estudios complementarios.
Curacion de heridas simples y complejas. Criterios de Alta quirirgica.

Colocacion de sonda nasogastrica. Colocacion de sonda vesical. Colocacion de
sonda rectal. Acceso venoso por puncion. Puncion arterial. (supervisados por un
residente superior).

Confeccion de historias clinicas y solicitud de estudios complementarios.

Atencién de pacientes internados. Revista de sala. Evolucién diaria y curaciones a la
mafiana y a la tarde (eventualmente mas de una si las condiciones del paciente lo
requieren). Preparacion preoperatoria (de acuerdo a protocolos preestablecidos)

b) Actividad en Quirofano

Contenidos
Lavado de manos en quir6fano. Armado de mesa de instrumentacion, reconocimiento
del instrumental quirirgico. Partes de una torre de laparoscopia

Técnica quirtrgica: antisepsia, colocacion de campos, anestesia local, incisiones, tipos
de suturas, cicatrizacion.

Aneslesia local. Técnicas quirdrgicas basicas: Canalizacion venosa, Accesos venosos
centrales percutancos; quistes sebdccos, lipomas, traqueostomia, cricotiroidotomia,
toracocentesis, avenamiento pleural, gastrostomias, yeyunostomias, colostomias,
colecistostomias, lavado peritoneal.

Distintas técnicas anastomoticas. Tipos de laparotomia y cierre de las mismas.

El instrumental quirirgico y la torre de laparoscopia. Confeccién de protocolos
quirtrgicos de cirugia de baja y mediana complejidad.

Actuacion como primer ayudante en cirugia de baja complejidad.
Actuacion como segundo ayudante en cirugia de mediana complejidad.
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Actuacion como cirujano en cirugia de baja complejidad, después de los 6 meses de
iniciada la residencia, y con la autorizacion y supervision del médico instructor o jefe de
residentes que actuaran como primer ayudante durante toda la cirugia.

c) Guardia

Actividades de Guardia

Hidratacién y transfusion del paciente critico.

Suturas de heridas. Drenaje de abscesos. Puncién y drenaje de térax supervisado por un
residente superior y cirujano de térax o cirujano de guardia. Apendicetomia.

Tragqueostomia.
d) Rotacion por unidad de cuidados intensivos (UTI)
e Entrenamiento bésico en clinica quirdrgica, pero desde un enfoque del

paciente critico.
490 4 «
2% Afo
Objetivos

e Incrementar la responsabilidad frente al paciente y demas miembros del servicio.

e Colaborar estrechamente con el residente de primer afio en el cumplimiento de
tareas asistenciales: supervisar Ja confeccién de Historias Clinicas, monitorear
diariamente la evolucién del paciente.

e  Adquirir competencias para efectuar con solvencia las indicaciones médicas, con
la debida supervisidon

e Desarrollar competencias para el manejo de las patologias clinico-quirtrgicas
referidas a: Cabeza y Cuello; Torax; Diafragma; Paredes Abdominales; Arbol
Biliar; Intestino Delgado; Sistema Vascular Periférico; Partes Blandas.

e Aumentar su destreza y capacidad para la resolucién de casos clinico-
quirargicos mas complejos, tales como continuar con las vias centrales,
realizacion de ayudantias de cirugias mas complejas, participacion como
Cirujanos  en  cirugias de mediana  complejidad  (eventroplastias,
colecistectomias, etc).

e Desarrollar destrezas para actuar con seguridad en las intervenciones quirurgicas

de progresiva complejidad.

e Incentivar la produccién cientifica, referida a la actividad clinico-quirirgica, a
través de la elaboracion y presentacion de trabajos de investigacion, proyectos
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referidos a casos clinico-quirtrgicos en: seminarios, jornadas y congresos
locales, nacionales e internacionales.

o Fortalecer las habilidades comunicacionales a fin de favorecer la relacion entre
pares y demds miembros del Equipo de Salud, como asi también con el paciente
y su familia.

Modulo 1: Cabeza y Cuello
Docente responsable: Prof. Dr. Manuel Brahim-20 Hs

Anatomia de la region. Glandulas salivales. Anomalias congénitas. Sialoadenitis.
Obstruccién canalicular, sialolitiasis. Tumores: Epidemiologfa, clinica, estadificacion,
tratamiento, pronéstico. Cirugia gran comando. Tratamiento palitivo

Moédulo 2: Quistes, Fistulas y Tumores cervicales
Docente responsable: Dr. Marcelo Naliar Dera- 20 Hs

Quistes y fistulas congénitas: quistes y fistulas tiroglosos y branquial. Quiste dermoide.
Linfangioma quistico. Higroma. Tumores inflamatorios. Tumores primarios
extraglandulares del cuello, benignos: lipoma, neurilemoma, paraganglioma; malignos:
Jinfomas, técnicas. Manejo de los tumores laterales del cuello. Ley de Skandalakis.
Algoritmo diagn6stico y terapéutico. Vaciamientos cervicales.

Moddulo 3: Tiroides
Docente responsable: Prof. Dr. Manuel Brahim- 20 Hs

Quistes y fistulas congénitas: quistes y fistulas tiroglosos y branquial. Quiste dermoide.
Linfangioma quistico. Higroma. Tumores inflamatorios. Tumores primarios
extraglandulares del cuello, benignos: lipoma, neurilemoma

Tiroides: anatomia y fisiologia. Patologia benigna: bocio nodular, eutiroideo, bocio
nodular hipertiroideo o enfermedad de Plummer. Bocio  difuso hipertiroideo o
enfermedad de Graves. Tiroiditis supurada, de De Quervain, de Riedel, de Hashimoto.

Maédulo 4: Patologia maligna de tiroides

Docente responsable: Dr. Manuel Angel Usandivaras- 20 Hs

Cancer de tiroides, tumores diferenciados, carcinoma medular; cancer indiferenciado.
Epidemiologia, clinica, estudios complementarios, tratamientos, pronostico,
seguimiento. Tiroidectomias: tipos, técnicas, complicaciones e indicaciones.
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Moddulo 5: Paratiroides y Tracto aerodigestivo superior
Docente responsable: Dr. Miguel A. Arcuri Colombres- 20 Hs

Hiperparatiroidismo primario y secundario: definicién, epidemiologfa, clinica, estudios
complementarios, tratamientos, hipoparatiroidismo.

Tumores malignos del tracto aerodigestivo superior: definicién, epidemiologia, clinica,
estudios complementarios. Cancer de labio, lengua, piso de boca, encia, paladar,
tratamiento, pronéstico. Cancer de laringe: epidemiologia, clinica, diagnostico y
tratamiento.

Médulo 6: Traumatismos de cabeza y cuello
Docente responsable: Prof. Dr. Manuel Brahim- 20 Hs

Traumatismo maxilofacial y de cuello. Definicion. Clasificacion. Clinica. Estudios
complementarios. Tratamiento.
Traqueotomia y Traqueostomia: concepto, indicaciones, técnicas quirirgicas

Modulo 7: Térax
Docente responsable: Prof. Dr. Miguel Angel Noguera- 20 Hs

Anatomia, esqueleto 6seo, pared muscular superficial y profunda. Diafragma, pleura,
traquea, arbol bronquial, pulmén, segmentacion, grupos ganglionares.
Toracotomias: clasificacion, tipos, posicion, técnicas, ventajas y desventajas de cada
una. Videotoracoscopia.

Moédulo 8: Patologia congénita y adquirida de térax
Docente responsable: Prof. Dr. Miguel Angel Noguera- 20 Hs

Malformaciones congénitas de la pared tordcica: pectum excavatum, pectum carinatum,
fisura esternal, tumores de la pared tordcica. Otras lesiones toracicas congénitas.
Lesiones laringotraqueales postintubacién y Post- traqueostomias, diagndstico y
{ratamiento.

Maodulo 9: Patologia de la Pleura
Docente responsable: Prof. Dr. Miguel Angel Noguera- 20 Hs

Derrame  pleural: definicion, clasificacion, clinica, estudios complementarios,
{ratamiento de los diferentes tipos. Empiema pleural: definicion etiopatogenia, clinica,
estudios complementarios, tratamiento y pron6stico. Neumotérax —espontaneo:
definicion, epidemiologia, fisiopatologia, clinica, diagndsticos diferenciales,
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tratamientos, evolucién postoperatoria. Tumores pleurales: epidemiologia, clinica,
estudios complementarios, tratamiento, indicaciones de procedimientos quirargicos.

Modulo 10: Patologia Bronco-Pulmonar |
Docente responsable: Prof. Dr. Miguel Angel Noguera- 20 Hs

Pulmén: malformaciones congénitas, blebbs subpleurales, quistes broncogénicos y
broncoalveolares. Pulmén poliquistico. Secuestro pulmonar. Hamartoma, fistula
arteriovenosa. Absceso pulmonar:  definicién, etiopatogenia, clinica, estudios
complementarios, tratamiento.

Médulo 11: Patologia Broncopulmonar Il

Docente responsable: Prof. Dr. Miguel Angel Noguera- 20 Hs

Tuberculosis pulmonar: definicion, tratamientos. Indicaciones y procedimientos
quirargicos.

Aspergilosis ¢ hidatidosis pulmonar: definicion, etiopatogenia, clinica, estudios

complementarios, tratamiento. Hernias hiatales: definicién, clasificacién, diagnostico y
tratamiento.

Médulo 12: Cancer de pulmén
Docente responsable: Prof. Dr. Miguel Angel Noguera- 20 Hs

Cancer de pulmén: definicion, epidemiologia, clinica, estudios complementarios,
estadificacién, indicaciones segin su estadio. Tumores poco frecuentes. Metéstasis de
pulmén: clinica, diagnostico, tratamientos quirtrgicos.

Modulo 13: Mediastino
Docente responsable: Dr. Gustavo Lyon- 20 Is

Mediastino: sindromes mediastinales; mediastinitis aguda: definicion, clinica, estudios
complementarios, tratamiento. Tumores mediastinicos: clasificacion, diagnostico y
{ratamiento.

Mddulo 14: Diafragma
Docente responsable: Prof. Dr. Miguel Angel Noguera- 20 hs

Diafragma: hernias congénitas y adquiridas, traumaticas, eventracion diafragmatica.
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Moédulo 15: Traumatismos de Térax
Docente responsable: Prof. Dr. Miguel Angel Noguera- 20 Hs

Traumatismos toracicos. Definicion. Clasificacion. Clinica. Estudios complementarios.
Tratamiento. Manejo del paciente traumatizado

Viédulo 16: Paredes Abdominales (2)
Docente responsable: Dr. Carlos Alberto Cano- 20 Hs

Hernias inguinales deslizadas: fisiopatologfa, diagndstico, tratamiento quirdrgico,
procedimiento de especificos para su solucion.  Hernia inguinal recidivada:
caracteristicas y tratamiento, complicaciones de la cirugia. Hernia:
de Spiegel, lumbar, obturatriz, isquidtica, clinica, diagnéstico y tratamiento. Onfalocele,
gastrosquisis.

Moédulo 17: Paredes Abdominales (3):
Docente responsable: Dr. Derlin Judrez Muas- 20 Hs

Eventracién aguda y crénica: definicion, clasificacién, epidemiologia, patogenia,
clinica, complicaciones 7y tratamiento. Eventracién mediana, xifoumbilical,
umbilicopubiana, de Kocher, de Mc Burney, laterales, de Pfannenstiel,
yuxtacolostomicas de orificios de drenaje. Uso de protesis; colgajos, incisiones de
descarga. Cirugia laparoscopica de Eventraciones Eventraciones gigantes.
Neumoperitoneo progresivo de Gofii Moreno: indicaciones, contraindicaciones 'y
técnica.

Moédulo 18: Patologia de la Vesicula
Docente responsable: Dr. Héctor Jorge Lazarte- 20 Hs

Anatomia de la vesicula y via biliar. Fisiologfa. Litiasis vesicular, epidemiologia, tipos
de calculos, clinica, diagnéstico, tratamiento quirGrgico y no quirtrgico. Indicaciones.
Colecistectomia convencional y laparoscOpica. Complicaciones. Colecistitis aguda:
definicién,  epidemiologia, fisiopatologia, diagnostico,  tratamiento,
complicaciones. Colecistitis alitiasica, manejo.

clinica,

Médulo 19: Cancer de Vesicula
Docente responsable: Dr. Mauricio José Linzey- 20 Hs
Céncer de vesicula: epidemiologia, ctiopatogenia, estadificacion, clinica, diagndstico.

Tratamiento con criterio curativo. Paliacion del cancer avanzado.
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Médulo 20: Patologia biliar
Docente responsable: Dr. Rodolfo Hugo Rodriguez- 20 Hs

Colestasis: definicién, clasificacién, etiopatogenia, clinica, diagnostico por laboratorio e
imagenes. Litiasis coledociana: definicion, diagndstico y tratamiento. Litiasis residual:
definicion, clinica, diagnostico y tipos de tratamiento. Liliasis primaria de colédoco;
litiasis intrahepatica, estudio, tratamiento. Colangitis aguda: definicion, etiopatogenia,
cpidemiologfa, clinica, diagndstico y tratamiento.

Madulo 21: Patologia de la via biliar
Docente responsable: Dr. Fernando Antonio Buabse- 20 Hs

Parasitosis de las vias biliares, fistulas biliares: definicién, etiopatogenia, tipos, clinica,
diagndstico, tratamiento. fleus biliar. Dilataciones congénitas de la via biliar,
clasificacion. Quistes. Coledococele y enfermedad de Caroli.

Estenosis benigna de la via biliar: definicion y tipos. Atresia biliar, estenosis dc la
papila de Valer, cstenosis postoperatorias. Colangitis esclerosante primaria. Tumorcs
benignos de la vesicula y via biliar extrahepatica.

Médulo 22: Cancer de la via biliar
Docente responsable: Prof. Dr. Juan Pekolj- 20 Iis

Cancer de la Via biliar extrahepatica: clasificacion, epidemiologia, estadificacion.
Colangiocarcinoma hiliar o proximal; colangiocarcinoma distal. Diagndstico y
tratamiento.

Madulo 23: Higado
Docente responsable: Dr. Fernando A. Buabse- 20 Hs

Anatomia hepatica: morfolégica y funcional, segmentacion. Clasificacion de las
hepatectomias, tipos. Anatomfa pancreatica y de las vias biliares. Métodos de estudio.
Hiperlensién portal: anatomfa, etiologfa, clasificacion, fisiopatologia, diapndstico.
Viérices esolagogastricas, tratamientos dc urgencia y electivo. Hipertension portal no
cirrotica.

Médulo 24: Enfermedades hepaticas
Docente responsable: Dr. Marcelo Esteban Lopez Avellaneda- 20 Hs

[idatidosis hepatica: epidemiologia, ciclo parasitario en el hombre, prevencion, clinica,
diagnostico, tratamiento quirtrgico, indicaciones, vias de abordaje, tipos de
resoluciones quirdrgicas. Quistes no parasitarios del higado: Quistes simples,
Prof, Marta Alicla JUAREZ DE TU Py 19
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cistoadenomas, poliquistosis hepatica, lesiones benignas de higado, definicién,
clasificacion, clinica, diagnostico y tratamiento. Absceso piogeno..

Médulo 25: Tumores de higado
Docente responsable: Dr. Mauricio José Linzey- 20 Hs

Hepatocarcinoma: definicion, epidemiologia, etiopatogenia, anatomia patologica,
clinica, diagnostico, estadificacion y tipos de tratamientos. Hepatoblastoma.
Angiosarcoma, metastasis hepaticas, otros tumores hepaticos.

Traumatismos hepéticos, pancreaticos de las vias biliares.

Moadulo 26: Intestino delgado
Docente responsable: Prof. Dr. Federico Antonio Brahin- 20 Hs

Fisiologia del intestino delgado. Enfermedad celiaca; enfermedad inflamatoria;
diverticulos congénitos de delgado. Diverticulo de Meckel. Duplicaciones. Intestino
corto. Intususcepciones intestinales. Tumores benignos y malignos. Insuficiencia
circulatoria mesentérica. Infarto intestino-mesentérico.

Modulo 27: Sistema Vascular periférico
Docente responsable: Dr. Luis Maria Baricco- 20 Hs

Arterias: anatomia, fisiologia, procedimientos de revascularizacion, Isquemia arterial
aguda de los miembros: definicién, clinica, tratamiento, sindrome de revascularizacion,
1squemia arterial cronica de miembros: clasificacion, clinica, tratamiento quirtrgico.
Aneurismas arteriales: definicion, clasificacion, epidemiologia, clinica, estudios
complementarios, tratamiento, indicaciones y procedimientos quirargicos. Aneurismas
de aorta abdominal, clinica y complicaciones. Aneurismas viscerales.
Pseudoaneurismas: definicion, ctiologia, diagndstico y tratamiento.

Médulo 28: Flebologia
Docente responsable: Dr. Luis Maria Baricco- 20 Hs

Venas: anatomia, fisiolopia, varices de los miembros inferiores: definicion,
etiopatogenia, clinica, estudios complementarios, clasificacion, tratamicnto,
complicaciones. Tromboflebitis superficial y profunda: definicién, clinica, tratamiento

uirargico.
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Mdédulo 29: Tromboembolismo pulmonar (TEP)
Docente responsable: Carlos Alfredo Alonso- 20 Hs

Trombosis venosa profunda. Enfermedad tromboembdlica: definicion, etiopatogenia,
clinica y tratamiento. Sindrome postrombético, definicidn, clinica, tratamiento,
procedimientos quirdrgicos. Traumatismos vasculares periféricos: clasificacion,
diagnostico, téenica quirtrgica.

Modéduloe 30: Partes blandas
Docente responsable: Dr. Manuel Angel Usandivaras- 20 Hs

Lesiones quirurgicas de piel. Tumores malignos, incluido melanoma: diagnéstico y
tratamiento. Tumores de partes blandas; miembros, retroperitoneo, mediastino.

sl 2 Vi d ak
Formaciéon Practica 2°° Afio

La formacion préactica del Segundo Afio de la Carrera comprende los siguientes
escenarios de practica: Sala de Internacion; Consultorio Externo; Quir6fano; Guardia;
Rotaciones Internas y en Cirugia Experimental; Actividad Cientifico-Académica

Ambitos de Formacion Practica

a) Sala deinternacién

Contenidos

Historia clinica. Evoluciéon diaria. Indicacion e interpretacion de estudios
complementarios. Indicaciones médicas de pacientes en el pre y postoperatorio.
Curacidn de heridas simples y complejas.

Fstrategias para realizar las indicaciones médicas.

Colaborar con el residente de primer afo en la Confeccién de historias clinicas,
evolucion y solicitud de estudios complementarios.

Revista de sala.

Colaborar activamente con el residente menor en la curacion de heridas simples y
complejas.

h) Consuliorio externo

Contenidos

Monitoreo y cuidados del Postoperatorio normal y patoldgico. Curaciones de Heridas.
Extraccion de puntos.

Confeccion de fichas clinicas del consultorio externo.

Atencion de pacientes de consultorio externo y derivados de la guardia con supervision
de un Residente de tercer afio y/o cirujano.
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¢) Actividad en Quirdfano

Contenidos

Técnicas  quirargicas de colecistectomias convencional y  Laparoscopica.
Procedimientos percutdneos biliares bdsicos, Hemicolectomia derecha, cierre de
colostomia, cierre de ileostomias, hernias inguinales recidivadas sencillas, eventraciones
simples, traqueotomias.

Confeccion de protocolos quirirgicos de cirugia de mediana y gran complejidad.
Supervision de los protocolos quirargicos realizados por el residente menor.

Actuacién como cirujano en cirugia de mediana complejidad, previa autorizacion del
cirujano o jefe de residentes que actuaran como primer ayudante durante toda la cirugia.

d) Guardia

Contenidos

Técnica quirGrgica de: colostomias, cierre simple ulcera perforada, Hemicolectomia
derecha, colecistitis aguda: colecistectomia convencional y Laparoscopica.

Actividad en guardia externa.

Cirugia en quiréfano central.

f) Rotacion por Medicina Experimental

Contenidos

Metodologia de la investigacién. Técnicas basicas de laboratorio. Cirugia experimental.
Realizacion de modelos experimentales que sirvan para la reproduccion de un evento
clinico, bajo situacion controlada.

Busqueda y anélisis bibliografico de trabajos de cirugia experimental.

Alentar y ayudar al residente en la confeccion de un trabajo experimental en todas sus
fases, desde el planteo del problema, experimentacion, analisis y confeccion escrita.

g) Rotacién Cirugia coloproctologica

El Profesional Alumno de la Carrera realizard una rotacion por consultorio externo de
coloproctologia durante tres meses y participara de todas la cirugias de la especialidad
que se realicen durante ¢l mismo perfodo en la institucion donde esté realizando la
residencia de cirugia general.

h) Rotacion por Cirugia de Torax

Contenidos

Toracotomias: clasificacion, tipos, posicion, técnicas, ventajas y desventajas de cada
una. Videotoracoscopia. Pleura: fisiologia y manejo del espacio pleural, toracocentesis,
avenamiento pleural, Neumotoérax espontdneo: clinica, diagnosticos diferenciales,
tratamientos, evolucion postoperatoria.
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Derrame pleural: clinica, estudios complementarios, tratamiento de los diferentes tipos.
Empiema pleural: clinica, estudios complementarios, tratamiento y prondstico.

i) Actividad Asistencial

1. Atencidn de pacientes de piso (Sala) y consultorio externo.

2. Supervisién de la actividad del residente de Ier. afio.

3. Confeccién de historia clinica.

4. Pedido de analisis de laboratorio y otros métodos auxiliares de diagnostico.
5. Revista del Servicio.

6. Seguimiento pre y post operatorio.

7. Registro de evolucion clinica del paciente internado.

8. Guardia activa en sectores de internacién y Servicio de Emergencias, con
participacion en la Guardia de emergencias.

9. Actividad en quir6fano.

10. Participacién en interconsulias.

11. Participacion en consultorios externos de los seclores y postoperatorio.

i) Actividad Académica y Cientifica

1. Participacion en el Comité de tumores.

2. Intervencion en el desarrollo de ateneos de morbimortalidad postoperatoria.

3. Preparacion de atencos anatomo-clinicos, de alta y bibliograficos

4. Asistencia con presentacion de trabajos en el Congreso anual Argentino de Cirugia
5. Participacion en el rol docente, en las clases asignadas segun programa de la Carrera.

6. Elaboracién de trabajo de investigacion clinico-quirurgica supervisados  por
Docentes de la Carrera.

7. Asistencia y Participacion a jornadas y congresos de sociedades cientificas.

8. Asistencia a la actividad cientifica de ]a Sociedad de Cirujanos de Tucuman.

3" Ao
Objetivos

o Fortalecer las competencias para la confeccion de partes quirurgicos de cirugia de
gran complejidad en los que actiie como cirujano.

o Supervisar los partes quirirgicos correspondientes
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e Actuar como cirujano en cirugfa de gran complejidad, previa autorizacion del
Médico Jefe.

e Desarrollar una actitud docente y de liderazgo dentro de la residencia.

o Fortalecer, su destreza y capacidad para la resolucion de casos clinico-quirirgicos
mas complejos, tales como Cirugia Gastrica, Esplénica, Coldnica, Retroperitoneal,
Patologia orificial.

e Iniciar su entrenamiento en el conocimiento y manejo de las subespecialidades
quirdrgicas: Hepatobiliopancreatica; Gastroduodenal; Bariétrica; Coloproctologica;
Vascular, Toracica, entre otras. A fin de desarrollar esta etapa, los Profesionales —
Alumnos realizardn rotaciones programadas.

Médulo 1: Eséfago
Docente responsable: Prof. Pr. Daniel Pirchi- 30 Hs

Anatomia de eséfago, fisiologia, estudios complementarios. Trastornos esofégicos
motores: acalasia, definicion, diagndstico v tratamiento. Diagndsticos diferenciales.
Enfermedades del colageno. Enfermedad por reflujo
gastroesofagico: definicion, epidemiologia, clinica, diagndstico, laboratorio, FEDA,
estudios funcionales, tratamiento quirtrgico, indicaciones técnicas y complicaciones.
Hernia hiatal: clasificacion, estudio e indicaciones quirtrgicas.

Médulo 2: Cancer de esofago
Docente responsable: Prof. Dr. Daniel Pirchi- 30 Hs

Cancer de Esofago, tipos, epidemiologia, diagndstico, estadificacién, tratamiento.
Curativo y paliativo. Adyuvancia. Diverticulos esofagicos: definicién, clasificacion,
tipos, diagnbstico y tratamiento. Perforacion esofagica: definicion, clasificacidon,
etiopatogenia, fisiopatologia, diagndstico diferencial y tratamiento. Traumatismos
esofagicos. Perforacion espontanea del esofago. Lesiones céusticas, definicion,
patogenia, diagndstico y (ratamiento.

Madulo 3: Estémago y Buodene
Docente responsable: Prof. Dr. Daniel Edgardo Pero- 30 Hs

Anatomfa, fisiologia y bacteriologia del estémago. Estudios funcionales. Ulcera péptica:
definicién, tipos, fisiopatologia, diagndstico, complicaciones, tratamiento médico y
quirtrgico. Hemorragia
digestiva alta: definicién, tipos, fisiopatologia, diagndstico y tratamiento. Lesiones
agudas de la mucosa gastroduodenal. Traumatismos géstricos, duodenales y yeyunales.
Cirugia de la obesidad.
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Médulo 4: Patologia Maligna del Estémago
Docente responsable: Prof. Dr. Daniel Pirchi- 30 s

Céncer géstrico: epidemiologfa, cancer géstrico temprano, diagnéstico, estadificacion y
tratamiento. Cancer de la unién eséfago-gastrica, concepto, diagndstico y tratamientos.
Linfoma géstrico. Tumores del Estroma Gastrointestinal

Gastrectomias: tipos, indicaciones, téenica. Complicaciones alejadas. Sindrome
dumping, gastritis alcalina, sindrome asa aferente y eferente, diarreas, recidivas,
alteraciones nutricionales.

Moédulo 5: Patologia duodenal
Docente responsable: Dr. Matias Bernabé Quesada- 30 Hs

Duodeno, fisiologia; diverticulos duodenales; ulceras. Cancer de de duodeno.
Traumatismos duodenales.

Moédulo 6: Bazo
Docente responsable: Prof. Dr. Daniel Edgardo Pero- 30 Hs

Anatomia del Bazo. Fisiologia. Hiperesplenismo. Esplenectomia: téenica, indicaciones
y complicaciones. Traumatismo esplénico.

Moédulo 7: Coloproctologia
Bocente responsable: Dr. Luis Ricardo Burgos- 30 Hs

Anatomia de la regién anorectocolénica. Irrigacion, inervacion. Drenaje linfatico,
fascias, ligamentos, fisiologia del colon. Estudios complementarios.

Hemorragias digestivas bajas: definicion, clasificacién, diagnéstico, tipos de
tratamientos..

Module 8: Proctologia
Docente responsable: Dr. Enrique Toll- 30 Ils

Hemorroides y fisuras anales: definicién, epidemiologia, patogenia, clasificacion,
diagnostico y tratamiento médico y quirtirgico. Técnicas quirurgicas. Abscesos
y fistulas perianales: definicion, epidemiologia, patogenia, clasificacién, diagnostico y
tratamiento. Tumores del ano: estadificacion, diagndstico y tratamiento y prondstico
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Médulo 9: Patologia Ano-perineal.
Docente responsable: Dy. Juan José Dominguez- 30 Hs

Incontinencia anal: definicion, epidemiologia, fisiopatologia, diagndstico y tratamiento.
Lesiones infecciosas anales y perianales. Sindrome de Fournier.  Traumatismos
anorectocolénicos, tipos, diagndsticos. Prolapso rectal: definicion,
epidemiologfa, diagnostico y tratamientos, tipos de abordaje y técnicas.

Moddulo 10: Enfermedades del Colon
Docente responsable: Dr. Enrique Toll- 30 Hs

Enfermedad diverticular: definicion, epidemiologia, complicaciones, diagndstico y
tratamiento médico y quirtrgico. Indicaciones y tipos de cirugias. Polipos y poliposis:
definicion, clasificacion, diagnéstico y tratamiento.

Megacolon: definicion, clasificacion, epidemiologia, diagnostico, complicaciones vy
tratamiento. Fecalomas, cuerpos extrafios. Diagndstico y Tratamiento.

Moédulo 11: Enfermedad Inflamatoria Intestinal y otras
Docente responsable: Dr. Luis Ricardo Burgos- 30 Hs

Colitis ulcerosa y Enfermedad de Crohn: definicion, epidemiologia, diagnéstico,
diagndsticos diferenciales, complicaciones, indicaciones quirtrgicas. Isquemia colénica:
definicién, diagnostico y tratamiento. Sindrome de Ogilvie. Insuficiencia vascular
meseniérica. Sindrome de intestino corto.

Médulo 12: Cancer de colon
Docente responsable: Dr. Juan José Dominguez- 30 hs

Cancer colorectal: epidemiologia, diagnostico, estadificacién, tratamiento, preparacion

*  preoperatoria, conductas segin localizacién. Tratamienlo en las urgencias.
Complicaciones postoperatorias, prondstico. Seguimiento alejado. Tumores
apendiculares: clasificacion, diagnéstico, tratamiento y prondstico.

Mddule 13: Retroperitoneo
Docente responsable: I'rof. Dr. José Ricardo Usandivaras- 30 Hs

Lesiones retroperitoneales benignas: colecciones, quistes, fibrosis retroperitoneal.
Tumores retroperitoneales, clasificacion, conducta. Suprarrenales:
incidentalotas, conducta. Neoplasias funcionantes. Carcinomas suprarrenales.
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Médulo 14: Trauma
Docente responsable: Prof. Dr. Federico Antonio Brahin- 30 Hs

Manejo complejo de los politraumatizados lesiones toracicas y abdominales.
Diferenciacion por 6rganos: diagnostico y tratamiento. Cirugia de control del dafio.
Maniobras quirtrgicas salvadoras

Formacion Practica

Los escenarios donde los Profesionales-Alumnos realizardn su formacion préctica
durante el 3" afio de la Carrera son los siguientes:

e Sala de Internacion
e Quir6fano
o QGuardia -
En estos contex‘.nos desarrollaran:
- Actividad Asistencial
1. Rotacion por sectores.
2. Control de Historia Clinica y epicrisis.
3. Guardia en Servicio de Emergencias.

4. Participacion en interconsultas con mayor grado de responsabilidad conjuntamente
con el médico de planta.

5. Atencidn de consultorios externos.
6. Participacion como cirujano en cirugias de urgencia.
7. Actividad en quirdfano.

8. Supervisar el desenvolvimiento de los residentes de 1ro, 2do afio.

» Actividad Académica y Cientifica

1. Dictado de clases asignado segiin programa.
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2. Presentacion de casos.

3. Presentacion de Ateneos.

4. Revista de sector.

8. Congreso Argentino de Cirugia.

10. Asistencia y participacién en actividades e sociedades quirirgicas.
11. Congresos y/o Jornadas en especialidades.

12. Participacién en la confeccién de trabajos para congresos o jornadas con
responsabilidad creciente.

Por otro lado, los contenidos que abordaran en Sala de Internacién son los siguientes:

Contenidos
Historia clinica. Evolucion diaria. Estudios complementarios.

Indicaciones médicas de pacientes en el pre y postoperatorio. Criterios de alta.
Manejo familiar.

Supervision de los residentes menores en la Confeccion de historias clinicas, evolucion,
solicitud de estudios complementarios e indicaciones.

Pase de sala

Informe al paciente y familiares sobre la evolucién de la enfermedad actual (previa
autorizacidn del médico de planta o jefe de residentes a cargo del paciente).

En cuanto las acciones que llevaran a cabo en Quiréfano, comprenden los siguientes
contenidos:

Contenidos

Técnicas quirGrgicas convencional y laparoscdpica para patologia inflamatoria aguda y
cronica. Derivaciones bilio-digestivas.

Cirugia laparoscopica y abierta de la via biliar principal.

Hemicolectomia izquierda. Colectomia total. Reseccion anterior del recto. Operacion de
Miles.

Gastrectomia total y subtotal. Reseccion en cuiia.

Lobectomia pulmonar.

Tiroidectomia total.

Otro de los espacios donde los Profesionales-Alumnos desarrollaran sus competencias,
es la Guardia. Iiste espacio de formacién tendrd una carga semanal de 24 horas,
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divididas en dos guardias de 12 horas

GUARDIA

Contenidos

Técnica quirdrgica de: operacion de Hartmann. Gastrectomia subtotal.
Hemicolectomia derecha. Hemicolectomia izquierda.

Cirugia del poli traumatizado.

Actividad en guardia externa

Actividad en quiréfano central.

4° Afio

Objetivos

v

v

\

4o %y g

x

v

Fortalecer las competencias desarrolladas en los distintos espacios de formacién
préctica de 3* afio de la Carrera.

Desarrollar competencias basicas de otras especialidades quirtrgicas en las que
demostrara particular interés.

Cumplir funciones de responsabilidad dentro del Servicio de Cirugia General,
tales como: Cirugia Pancreatica benigna y maligna; Cirugia Videoscopica de
avanzada; Trasplantes, entre otros.

Supervisar a los Profesionales-Alumnos de los cursos anteriores.

Desarrollar atencos, seminarios.

Ejercer rol docente con los Profesionales-Alumnos de cursos anteriores

Ejercitar en los distintos momentos del proceso formativo, los principios de la
bioética

Demostrar solvencia y decision en los actos quirdrgicos, especialmente en la
urgencia y emergencia

Poner de manifiesto su capacidad reflexiva y juicio critico en las distintas
instancias de la formacion tedrica y préctica.

Los Médulos de formacion tedrica previstos para el 4° afio de la Carrera, son:

Mdacdulo 1: Péancreas

Docente responsable: Prof. Dr. Juan Pekolj- 40 Hs

Anatormnia quirtirgica del pancreas: fisiologia. Anomalias congénitas: pancreas divisum,
anular y heterotopico, anomalias de conductos biliares y pancreaticos. Pancreatitis
aguda y cronica: definicién, etiologia, epidemiologia, patogenia, fisiopatologia, clinica
diagnostico y tratamiento.
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Moédulo 2: Afecciones quisticas
Docente responsable: Prof. Dr. Juan Pekolj- 40 Hs

Afecciones quisticas pancredticas: inflamatorias, traumaticas, congénitas. Quistes
parasitarios y proliferativos. Fistulas pancredticas externas: definicion, clinica,
diagndstico, tratamiento, prondstico.

Moédulo 3: Afecciones Tumorales del Pdncreas
Docente responsable: Dr. Marcelo Esteban Lipez Avellaneda- 40 Hs

Tumores pancredticos: clasificacion, carcinoma ductal, definicién, epidemiologia,
clinica. Tumores cefélicos, periampulares, de cuerpo y cola. Tumores endocrinos:
insulinoma, gastrinoma, glucagoma., otros. Tumores quisticos: definicién, diagnéstico y
{ratamiento.

Médulo 4: Cirugia Videosedpica
Pocente responsable: Dr. Roberto Cerutti- 40 Hs

Cirugia Laparoscépica y Toracoscopica. Indicaciones, equipo ¢ instrumental.
Contraindicaciones.

Modulo 5: Trasplantes
Docente responsable: Prof. Dr. Juan Pekolj- 40 Hs

Caracterfsticas generales de los trasplantes. Procuracion de 6rganos. Donante y receptor.
Donante vivo relacionado. Donante cadavérico; mantenimiento del 6rgano.
Complicaciones de los trasplantes. Rechazo hiperagudo, agudo; rechazo cronico

Médulo 6: Simuladores y cirugia
Docente responsable: Dr. Mauricio José Linzey- 40 Hs

Cirugia en simuladores; caracteristicas; pasos progresivos. Creacion de una estacion de
cirugia en simuladores

Moédulo 7: Imdgenes en Cirugia
Docente responsable: Prof. Dr. Daniel Edgardo Pero- 40 Hs

Conocimiento y utilizacion de las distintas técnicas de diagnostico por imagen:
Radiologia convencional; Radiologia contrastada; Ecografia; Tomografia computada;
Resonancia Magnética Nuclear; Ecoendoscopia; utilidad del PET-scan.

RECTORA
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Moédulo 8: Endoscopia para cirujanos
Docente responsable: dr. Enrique Toll- 40 Hs

Elrol de la Endoscopia Es6fago-Gastrica; Hepatica, Biliar, Pancreatica;
Coloproctoldgica, tanto diagndstica como terapéutica.

Modulo 9: Intervencionismo y cirugia
Docente responsable: Dr. Fernando Buabse- 40 Hs

Intervencionismo biliar y no biliar. Biliar en patologia benigna y maligna. Drenaje de
colecciones abdominales. Intervencionismo digestivo (gastrostomia; stents esofagicos,
duodenales, colénicos; otros). Paliacion percutanea.

Formacion Practica
La formacién practica correspondiente al 4'° afio de estudio se llevard a cabo a través de:

o Actividad Asistencial: en sala de internacion, quiréfano; consultorio externo;
guardia.

e Actividad Académico- Cientifica

Las acciones contempladas en la actividad asistencial, son:

1. Control de Historia Clinica y epicrisis.

2. Participacion en interconsultas con mayor grado de responsabilidad conjuntamente
con el médico de planta.

3. Atencion de consultorios externos.

4. Participacion como cirujano en cirugias de urgencia.

v
N

. Supervisar el desenvolvimicato de los residentes de 1ro, 2do, 3ro y becarios.

6. Colaborar con el Jefe de Residentes en la asignacion de responsabilidades

Actividad Académica y Cientifica

1. Dictado de clases asignado segun programa.
2. Presentacion de casos.
Prof. Marta Alicia JUAREZ DE TU
SECRETARIA ACADEMICA, ALICIA BARDON 3
Universicad Necional 46 T < RECTORA

Universidad Naclonal d@ Tucuméan



w""m{‘%ﬁi
B *; BICENTENARIO D

F ;nwa PENDEN m
fi “& ARGENTINA

Universidad Nacional de Tucumdn » -“’Wzn*% iﬁlf\'Zl}l(:

“"*#.

Rectorado

3. Presentacion de Ateneos.

4. Revista de sector.

8. Congreso Argentino de Cirugia.

10. Asistencia y participacion en actividades e sociedades quirirgicas.

11. Congresos y/o Jornadas en especialidades.

12. Participacion en la confeccion de ftrabajos para congresos o jornadas con
responsabilidad creciente.

13. Coordinacion de la realizacion de atencos bibliograficos.

14. Coordinar acciones y dirigir las practicas en simuladores

Completa los contenidos curriculares especificos para la formacion del Médico
Especialista en Cirugia General, el abordaje de los Modulos de Bioética; Metodologia
de la Investigacion; Bioestadistica; Informatica Médica e Inglés cuyos contenidos
seran desarrollados desde primer afio de la Carrera, con una carga horaria total de:

- DBioestadisticas: 40 horas

- Metodologia de la Investigacion: 40 horas

- Lecto Comprension de Texto Cientifico Técnico (Inglés-Espafiol: 40 horas
- Informatica: 40 horas

- Bioética 40 horas

Moddulo de Bioestadistica (40 hs)- Se distribuirdn en los 4 afios de la Carrera
Docentes a cargo

o Mg. Marcela Adrina D*Urso Villar

e Mg, Adriana Pérez Renfiges

o Lic. Natalia Maria Sanchez
1 - Objetivos Generales:

e Promover la capacidad de investigacion.
e Desarrollar aptitud y actividades en el trabajo multidisciplinario.
e Desarrollar el pensamiento critico.

2 - Objetivos Especificos:

Considerando que una parte indispensable de la formacion del médico moderno es el
manejo y seleccion de la informacion para la toma de decisiones, al finalizar ¢l curso los
alumnos estaran en condiciones de:

e Comprender la importancia de la aplicacion de técnicas preestablecidas para la

Prof. Marta Alcla JUAREZ DE T feoleccion de datos.
SECRETARIA ACGADREMIC .
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Elegir y utilizar las estrategias mas adecuadas para obtener informacién (datos)
relevantes para la toma de decisiones en proyectos sencillos. :

Conocer los alcances y limitaciones de las conclusiones que se pueden extraer de las
investigaciones segun la estrategia seguida en la recoleccién de datos.

Manejar técnicas para el analisis exploratorio y presentacion de datos.
Interpretar los resultados del anélisis estadistico inferencia.

Contenidos minimos

Médulo I: Presentacién de datos en tablas y gréificos (10 horas).

<]

Conceptos preliminares: Variable, poblacion y muestra

Fuente de datos: fuentes externas, fuentes de generacion propia

estratificado, Muestreo sisteméatico.

Distribucion de frecuencia de una caracteristica. Tablas y graficos para la
distribucion de frecuencia de datos cualitativos, discretos y continuos.

Tablas de clasificacién cruzada con dos criferios de clasificacion. Presentaciéon de
los porcentajes segin el objetivo, representacion gréafica.

Modulo I1: Medidas de resumen e indicadores de salud (10 horas).

Medidas de resumen _para datos cuantitativos. Medidas de tendencia central.
Medidas de posicién no central. Medidas de dispersion o variabilidad.

Medidas de resumen para informacién cualitativa. Formas de describir datos
cualitativos. Razones, proporciones y tasas.

Indicadores de salud: descripeidn, cdlculo e interpretacién de los indicadores de
salud més utilizados en salud publica. Morbilidad y Mortalidad.

Maédulo 111: Medidas de asociacion y riesgo. Concordancia diagnostica (10 horas).

@

1]

Prof, Marta Alcla JUAREZ DE TUZZA

SECRETARIA ACADEMIC
Universidad Naciona! de Tygbmgn

Disefio de los estudios: Diseflo de cohorte. Disefio de corte transversal. Disefio de
casos y controles.

Medidas de Riesgo y asociacion. Medidas de riesgo para los estudios de cohorte.
Medida de asociacion para los estudios de corte transversal y de casos y controles
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o Correlacion entre dos variables: Coeficiente de correlacion de Pearson vy
caracteristicas del mismo; Coeficiente de Spearman y Coeficiente de Kendall.

e FEvaluacion de la confiabilidad: Medidas de concordancia.

e LEvaluacién de la validez: Medida de validez y pronéstico de un método de
diagnostico.

Médulo I'V: Inferencia estadistica (10 horas).

e Pardmetros de poblacién y estadisticos de las muestras. Importancia del error
muestral. Error estandar de un estimador.

o [stimacién: Estimacion puntual e Intervalo de confianza para el parametro
poblacional. Interpretacion y usos del intervalo de confianza.

e Determinacion del tamafio de muestra;

o Test de hipotesis estadistica como un problema de decisién. Procedimiento de un
test de hipdtesis estadistica. Nivel de significacion. Estadistico de un test. Su
distribucion. Interpretacién del P-value. Poder de un test para una dada alternativa.

Cada médulo esta pensado en tener 4 horas de clase tedrica y 6 de practica con
manejo de paquete estadistico. Parte del cursado se realizard de manera on line por
medio de una plataforma virtual.

Bibliografia

1) Campbell Michael J., Machin David. Medical Statistics, a commonsense
approach. Second Edition. John Wiley & Sons. ISBN 0-471-93764-9. Afio 1993.

2) Dawson-Sanders Beth, Trapp Robert G. Bioestadistica Médica. Manual
Moderno. ISBN 968-426-597-2. Afio 1993.

3) Machi, Luis Ricardo. Introduccién a la Estadistica en Ciencias de la Salud.
Editorial médica Panamericana. ISBN 950-06-1-494-4. Afio 2001.

4) Ruiz Diaz Francisca, Baron Lopez Francisco Javier. Bioestadistica. Paraninfo,
Thomson. ISBN 978-84-9732-341-3. Afio 2005.

5) Santana Mirta S., D’Urso Villar Marcela A, Lencina Viviana B. Bioestadistica.
Facultad de Medicina, UNT. ISBN 950-554-499-5. Afio 20006.

6) Streiner David I.., Norman GeoffreyR. Health Measurement Scales.Third
Edition OXFORD University Press.ISBN 0-19-852847-7. Afio 2004

Moédulo de Metodologia de la Investigacion (40 hs)

Docentes: Profs. Dres. Liliana Fracchia, Patricia Vargas, Conrado Llapur.
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Institucién de Origen: Facultad de Medicina — Universidad Nacional de Tucumén
Carga Horaria: 40 horas mds cstudio independiente y tarcas de campo — Los
contenidos se distribuiran en los 4 afios de la Carrera

Fundamentacion

El Curso busca proveer a los profesionales participantes de un espacio de
aprendizajes que integre el SABER: favoreciendo el conocimiento acabado de las fases
del proceso de investigacion y los instrumentos de metodologia cuantitativa y
cualitativa existentes en su amplia y diversa varicdad; el SABER HACER: al promover
el aprendizaje procedimental especifico vinculado a la elaboracién, aplicacion y anélisis
critico de publicaciones, planes de Investigacion y de los instrumentos de recoleccion de
datos, y el SABER SER: al motivar el desarrollo de actitudes y valores indispensables
que deben acompaiiar el quehacer investigativo.

LLos profesionales graduados y docentes - investigadores de las distintas disciplinas,
encuentran ciertos obstaculos en el proceso de organizar y elaborar correctamente su
produccién cientifica e intelectual, asi como para comunicarla al resto de la comunidad
cientifica por lo que este curso proveera las herramientas necesarias para tal fin. Se
pretende que el alumno se forme un criterio del método y de la importancia de la
investigacién para la comprension y generaciéon de conocimientos que contribuirdn a la
mejora de la calidad profesional de sus saberes.

Objetivos: Al finalizar el curso el profesional habrd obtenido las herramicntas
metodoldgicas necesarias para llevar a cabo las siguientes actividades:

e DBusqueda y seleccion de informacion cientifica.

o Lectura critica y analitica de los resultados de investigaciones cientificas

o Redaccion de protocolos de investigacion

e Desarrollo de proyectos de investigacion

o Redaccion de informes de los trabajos cientificos realizados.
Contenidos Minimos:

El Proceso de la Investigacion. Busqueda, seleccion y analisis critico de la bibliografica
cientifica. Iuentes de informacién. Referencias bibliograficas. Métodos cualitativos y
cuantitativos. Temas, Problemas y Preguntas de investigacion. Hipotesis. Objetivos.
Marco Teorico y Conceptual. Tipos de estudios. Poblacion y Muestra. Variables.
Ejecucion de la investigacién. Técnicas e instrumentos para la recoleccién de datos.
Analisis de datos. Interpretacion de resultados. La comunicacién cientifica. Protocolo.

rot Marta Alia JURREZ DE TUZZA Tnforme final. Tesis. Publicaciones. Aspectos éticos de la investigacion cientifica.
CECRETARIA ACADEMICA :
Universidall NaEiohal de Tugum,
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Programa:

Médulol. Introduccion a la Metodologia de la Investigacién. Importancia y Necesidad.
Proceso de la Investigacién: Planificacion. Ejecucion. Comunicacién. Busqueda
bibliografica. Revision bibliografica. Analisis Critico. Fuentes de informacion.
Confeccion de Fichas Bibliograficas. Cuaderno de notas. Citas, notas y referencias
bibliograficas.

Moédulo 2.Temas de Investigacién. Problemas y Preguntas de investigacion.
Formulacién de hipétesis. Definicion de objetivos. Fundamento racional del trabajo.
Marco Teorico y Conceptual. Fundamentos del disefio metodolégico cualitativo y
cuantitativo. Tipos de estudios y su analisis.

Médulo 3. Poblacién y Muestra. Arca de cstudio. Variables. Tipos de variables,
Definicion de variables. Conceptualizacion y operacionalizacion. Integracion de
métodos cuali y cuantitativos para la solucion de problemas en la investigacion.
Ejecucion de la investigacion. Téenicas e instrumentos para la recoleccion de datos.
Procedimientos. Andlisis estadistico de datos. Interpretacién de resultados. Discusion.

Moédulo 4. La comunicacion cientifica. Protocolo. Informe final. Tesis. Publicaciones.
Aspectos éticos de la investigacion cientifica. La ética del tema, del planteo del
problema, de la interpretacion de los datos, de la comunicacion de los resultados.

Modalidad Pedagégica: 8 encuentros de 3 hs. cada uno con modalidad Seminario-
Taller. Estudio independiente y tareas de campo.

Cronograma: distribuido en los 4 afios de Carrera

Sistema de Ivaluacion: Para aprobar el Curso y obtener la certificacién
correspondiente los alumnos deberan acreditar el 80 % de asistencia. Presentacién de
informes de actividades grupales y presentacion de un proyecto de investigacion
individual oral y escrito.

BIBLIOGRAFIA:

v" Alvarez Toro . O., Fracchia L.N., Ratli S. G., Rodriguez Echandia E. .. Una
metodologia operativa de la investigecion clinica. Editorial de la Universidad
Nacional de Cuyo (EDIUNC) Serie Manuales. 1° ed. 2009.

v' Argimon Pallds, JM., Jiménez Villa, J. Métodos de investigacion clinica y
epidemioldgica. 3a. ed. Serie Paltex. OPS. 2004.

v Bottinelli M.M. y col. Metodologia de investigacion. Herramientas para un
pensamiento cientifico complejo. Grafika Hels. Buenos Aires. 2003.
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v Bunge M: La Ciencia, su Método y su Filosofia. Ediciones Siglo Veinte, Buenos
Aires (1992).

v' Day, R. A. Cémo escribir y publicar trabajos cientificos. Publicacion Cientifica N°
621. OPS/OMS. 2008.

v' Dolcini H. A., Yansenson I. Etica y Bioética para el equipo de Salud. Yid. Akadia.
Buenos Aires. 2004.

v' Garcia Romero, Faure, Garcfa Barrios, Gonzalez, Metodologia de la Investigacién
en Salud. Mc Graw - Hill Interamericana. México. 1999.

v" Hernandez-Sampieri R, Fernandez-Collado C, Baptista-Lucio P. Metodologia de la
investigacion. Ed. Hernandez-Sampieri R, Fernandez-Collado C, Baptista-Lucio P.
Ed. Mc Graw Hill (México), tercera edicion. 2003.

v Hulley S. B., Cummings S. R., Browner W., Grady D., Newman T. Disefio de
Investigaciones Clinicas. 3° edicion. Lippincott, Williams & Wilkins. Espafia. 2008.

v Kottow M. Introduccion a la Bioética. Ed. Mediterraneo. Buenos Aires. 2005.

v Menin  O., Temporetti F. Reflexiones acerca de la esritura cientifica.
Investigaciones, proyectos, tesis, tesinas y monografias. d. HomoSapiens. 2005.

v" Norman, G. R. Streiner D. L. Bioestadistica. Mosby / Doyma Libros. Madrid. 1996.

v OPS. Publicacion Cientifica. Aspectos Metodoldgicos, éticos y prdcticos en
Ciencias de la Salud. Publicacion cientifica N° 550. 1994,

V" OPS. Guia prdactica de investigacidn en salud. Publicacion cientifica N°® 620. 2008.

v Pineda, E. B. de Alvarado, E. L. Mefodologia de la Investigacion. Serie Paltex para
Ejecutores de Programas de la Salud. OPS/OMS. 3% ed. N° 47; 2008.

v Pifia, N. C. Como hacer una Tesis. Iid. Del Pilar. Buenos Aires. 2001.

V' Polit, . F. Hungler, B. P. Investigecion Cientifica en Ciencias de la Salud. Fd. Mc
Graw - Hill Interamericana. 6° ed. México. 2000.

v" Rebagliato M., Ruiz 1., Arranz M. Metodologia de Investigacion en Epidemiologia.
Diaz de Santos S.A. eds. Madrid. 1996.

v' Riegelman, R. K. Hirsch, R. P. Cémo estudiar un estudio y probar una prueba:
lectura critica de la literatura médica. OPS/OMS. Publicacion Cientifica N° 531,

1992.
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v’ Rius Diaz ., Barén Lopez J. Bioestadistica. Thomson editores. Espafia. 2005.

v Sabulsky J. Investigacion Cientifica en salud - enfermedad. Editorial SIMA.
Cérdoba. 2004.

v" Tobar F. Cémo sobrevivir a una tesis en salud. 1° edicién. Ed. ISalud. Buenos Aires.
2006.

v" Ulin P., Robinson E. T., Tolley E. E. Investigacién aplicada en salud piiblica.
Meétodos cualitativos. Publicacion Cientifica y Técenica N° 614. OPS. Washington.
2006.

Moadulo de Lecto Comprensién de Texto Cientifico Téenico (Inglés-Espafiol) — 40
hs.

RESPONSABLES: Docentes de la Catedra de ldiomas de la Facultad de Medicina
UNT

Prof. Norma Guzman de Koss (Prof. Asociada a cargo de
catedra)

Prof. Patricia Cuenya (Jefe de Trabajos Practicos)
DURACION: 40 hs — Se distribuiran en los 4 afios de la Carrera
MODALIDAD: Clases presenciales y virtuales
OBJETIVOS GENERALES:

Al finalizar el curso, se espera que ¢l alumno sea capaz de:

e Lograr una competencia lectora solvente en la lengua inglesa,
utilizando estrategias de lectura que le permitan abordar
comprensivamente de forma global y/o detallada un texto de su
especialidad o de divulgacion general, conforme al nivel
académico alcanzado.

o Utilizar la lengua extranjera para consulta bibliografica.
e Relacionar ¢ material de lectura con su propio mundo de
conocimientos y experiencias.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Al finalizar el curso, se espera que el alumno sea capaz de:

e Reconocer los elementos discutsivos propios de un texto cientifico

escrito.
Prof. Marta Alicla JUAREZ DETU
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e Analizar como se organiza la informacién y las relaciones que se
establecen entre las diversas partes de un texto.

e  Predecir el tema de un texto en base a diversas claves textuales tales
como titulos, subtitulos, ilustraciones, tipografia, etc.

o Inferir el significado de palabras desconocidas de un texto de su
especialidad o divulgacion general en inglés a partir del contexto y de la
funcion de las palabras dentro de la oracion.

e Reconocer los elementos que contribuyen a la cohesion y coherencia del
texto.

o  Adquirir terminologia de la especialidad mediante un anélisis contrastivo
con la terminologia en espariol

o  Confeccionar su propio glosario con el vocabulario uso mas frecuente y
de mayor relevancia.

o Utilizar en forma discrecional el diccionario bilingiie de  manera
eficiente y veloz.

CONTENIDOS:

El conjunto de conocimientos (4rea cognitiva), y el desarrollo de habilidades y destrezas
(area practica) que se proporcionaran durante el dictado del médulo deben manejarse en
forma armonica, interrelacionada y sélo por razones pedagbgicas se presentan de
manera separada en unidades didacticas.

Unidad N°1

e Jdentificacién de los elementos no verbales y verbales que acompafian el texto:
graficos, tablas, tipografias, titulos, subtitulos, copetes, etc.

o Andlisis de la Frase Nominal y sus componentes (modificadores pre-nominales y
calificadores post-nominales). El sustantivo, género y nimero Articulos definidos,
indefinidos. Uso y omisidon. Adjetivos posesivos y demostrativos. Forma
comparativa de adjetivos. Adverbios.

e Identificacion de palabras mediante ¢l reconocimiento de prefijos y sufijos.
Unidad N°2

o Andlisis de la Frase Verbal y sus componentes. Verbo “to be”. Diversas acepciones.
Reconocimiento de los tiempos verbales mas frecuentes: Presente Simple y Pasado
Simple.

o Identificacién del Modo Imperativo. Significado y valor en la ciencia.

7 Reconocimiento de los Verbos Modales o Defectivos.

U
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e Identificacion de la Voz Pasiva. Reconocimiento de la importancia de la misma en
textos cientificos.

e Identificacion de Oraciones Condicionales. Tipos.

Unidad N° 3
e ldentificacion de palabras terminadas en —ing y sus funciones.

 Reconocimiento de las diversas formas de negacién y su importancia para la
comprension.

» Reconocimiento de elementos lingiifsticos que aseguran la cohesién y coherencia del
texto: recursos cohesivos, referencia, sustitucion, elipsis, conectores légicos.
Cohesién lexical: anaforas, cataforas, etc.

Unidad N° 4

o ldentificacion de funciones retéricas del lenguaje: definicion, descripcion,
clasificacion, comparacion, etc.

o Reconocimiento de modelos de lectura: ascendente, descendente, interactivo. Formas
de activacién de los esquemas mentales y conocimientos previos para inducir y
facilitar la comprension.

o Implementacion de técnicas de lectura: “Skimming” (bisqueda de informacién
general) y “Scanning” ( busqueda de informacion especifica).

e Resolucién de problemas lexicales utilizando: la prediccién, la inferencia y las
técnicas morfoldgicas y sintécticas para la asignacion de significados.

e Pautas para un manejo idoéneo y racional del diccionario bilingiie.
ESTRATEGIAS METODOLOGICAS:

La metodologia a utilizar para el desarrollo de los contenidos del programa
estd basada en estrategias de resolucion de problemas. 1in todo momento cl docente
buscara que los alumnos activen su conocimiento previo, adquieran las herramientas
necesarias de abordaje y asuman una postura activa y critica frente al texto.

Durante las clases tedricas — practicas se desarrollaran los contenidos
seleccionados de manera que los conceptos vertidos guarden relacién con el material de
gjercitacién practica. La presentacion de los contenidos tedricos se lleva a cabo
utilizando el pizarron y también mediante el uso de Power Point, recursos que

Prof, Marta Alicla JUAREZ DE TUZZA enriquecen y facilitan la exposicion y tratamiento de los temas.
SECRETARIA ACADEMICA
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El abordaje de la parte practica implica considerar el texto como una situacion
problema que se ira resolviendo en base a la integracion de los aportes del docente con
los conocimientos de y experiencias del alumno. De este modo se tiende a generar la
posibilidad de lograr mayor independencia y autonomia en los participantes del médulo.

Durante las clases tedrico - préacticas se llevan a cabo 4 actividades tendientes
al logro de los objetivos:

e ])activar el esquema del alumno como lector;

e 2) guiar al alumno hacia el reconocimiento de la estructura textual;
e 3) fomentar el desarrollo de la competencia lectora y

e 4) alentar la interaccion relajada entre el alumno y el texto leido.

EVALUACION:

La evaluacion forma parte del proceso didactico y permite que los participanies
demuestren los aprendizajes logrados, y que los docentes reflexionen sobre su propia
practica pedagdgica.

La evaluacion diagnostica que se realizara al inicio del modulo brindara
informacién acerca del nivel de conocimientos o aprendizajes previos con los que
cuentan los parlicipantes.

La evaluacion formativa tiene como proposito llegar a la comprension del
funcionamiento cognitivo de los alumnos frente a la tarea propuesta. Es por ello que se
realizard a modo de seguimiento continuo mediante trabajos practicos que permitan
monitorear los logros y detectar las dificultades que se presentan.

La evaluacion sumativa final sc llevard a cabo mediante una evaluacién escrita
del mismo tenor de los trabajos practicos realizados durante el cursado.

BIBLIOGRAFIA:

o Diccionarios especificos y generales (bilinglies monolinglies)

¢ Material auténtico seleccionado de revistas de especialidad (ariiculos,
editoriales, reviews, elc.)

¢« NAVARRO, FERNANDO. Diccionario critico de Dudas Inglés
Espafiol de Medicina. McGraw-Hill. Interamericana. 2da edicion.
2005

o ASRIN, LUIS. Inglés Médico. Manual de Traduccion. El Galeno Libros
Ediciones. Afio 2000.

« DUBIN, F., ESKEY, D.E. & GRABE, W. Teaching Second Language Reading
For Academia Purposes. Addison-Wesley Publishing Company. USA. 1986

{a JUAREZ DE y |
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o GLENDINNING, ERIC & HOLMSTROM, BEVERLY. English in Medicine.
Second Edition.Cambridge University Press.1998

o SCOTT, MICHAEL. Read in English: Estrategias para una comprension
eficiente del Inglés.

o« VIRAMONTE DE AVALOS, M. Comprensién Lectora. Buenos Aires,
Dificultades estratégicas en resolucion de preguntas inferenciales.LEdiciones
Colihue. 2004

o Chomsky, N., Aspects of the Theory of Syntax, MIT Press, Cambridge/Mass,
1965.

« Cubo de Severino, L. Leo pero no comprendo. Estrategias de comprension
lector, Comunicarte Editorial, Cérdoba, 2005.

Modulo de Informatica — 40 hs.

Docentes a cargo:
Ing. Nancy C. Amicone — Profesora Adjunta de la Catedra de Informética Médica

Ing. Maria Rita Gofi Ruiz — Jefe de Trabajos Préacticos de la Catedra de Informatica
Médica

Modulo de Capacitacion en Informatica Médica — 40 Hs en 4 afios

La Informética Médica tiene como principales objetivos la mejora de la salud de las
personas, de los sistemas de salud, de la salud publica y de la investigacion clinica y
biomédica a través de una eficaz y eficiente gestion de la informacion y el
conocimiento. Uno de sus aspectos mas importantes consiste en el ciclo continuo de
creacion de evidencia a partir de la captura de datos e informacién, la transformacién de
ellos en conocimiento y el acceso para la gestion e investigacién médica.

Sistema de conocimientos esenciales a adquirir:

[1 Manipulacion antomatizada de datos e informacion con aplicaciones informaticas de
libie distribucion.

(] Tratamiento ético y seguro de la informacion.
[1 Busqueda y recuperacion de informacion médica y sanitaria en la Red.

0 Actualizacion en el desarrollo tecnolégico alcanzado en el sistema de salud soportado

UAREZ Dﬁﬂﬁ%cnologl’as informaticas.

SECRETARIA ACADEMICA
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Sistema de habilidades a alcanzar:

[J Recuperacion, actualizacion, almacenamiento, proteccion y comparticién de datos e
informacidn utilizando la tecnologfa informatica.

() Utilizacion de los servicios disponibles en Internet, especialmente Jos que brinda la
OPS para el trabajo asistencial y cientifico técnico.

[1 Procesamiento de textos, bases de datos y planillas de calculo

UJ Interpretacion de la incidencia actual y perspectiva de las tecnologias informéaticas en
los avances cientifico técnicos del sector de la salud.

Competencias a desarrollar:
Al terminar el curso, los alumnos deberan adquirir las siguientes competencias:

| Capacidad para el uso de computadores.

0 Capacidad para el uso adecuado de plataformas virtuales con el fin de acrecentar
habilidades para el acceso a la formacién permanente.

[1 Capacidad para la obtencidn y gestion de informacion.

[1 Capacidad para el acceso a las fuentes de informacion en Internet y en bases de datos
especificas.

Modalidad:
(] Blended — learning

Incluye un encuentro presencial mensual y horas de trabajo — estudio en la plataforma
Moodle a través del uso del campus virtual. Universidad Nacional de Tucuman
Facultad de Medicina Catedra de Informatica Médica

Duracion:

[] El modulo se dictara durante 1os cuatro afios, con encuentros presenciales, tutorias y
practica asistida. En el cuarto afio se propone la elaboracién de una Actividad Formativa
Integradora.

Programa de Estudios

[1 Unidad I: Alfabetizacion digital y el.earning como herramientas para la educacion

en salud
Prof. Marta Alicia JUAREZ DE
SECRETARIA ACADEMICA ¥
Univaraidad Ndclonat do Tucy ALICIA B ARDON
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0 Unidad II: Informaética en Salud: el desarrollo de una nueva disciplina

[J Unidad HI: Internet como recurso para la busqueda de informacién médica
(1 Unidad IV: Herramientas utiles para la publicacién cientifica

(1 Unidad V: Sistemas de Informacion en Salud

(] Unidad VI: Mineria de Datos

Estrategias de evaluacion
A través de:

0 Valoracion de la participacion en las diferentes actividades disefiadas.
(1 La intercomunicacion docente — alumno.
[ El aprovechamiento de los recursos disponibles.

[1 La calidad de resolucion de las actividades propuestas.

Bibliografia
[0 American Medical Informatics Association 10x10 Program. Department of Medical
Informatics & Epidemiology, Oregon Health & Science University. “Informdtica en

Salud: desarrollo de una nueva disciplina. Parte I: Introduccion a la Informdtica
Biomédica”. Tnstituto Universitario del Hospital Italiano de Buenos Aires. Afio 2008

[0 American Medical Informatics Association 10x10 Program. Department of Medical
Informatics & Epidemiology, Oregon Health & Science University. “Informdtica en
Salud: desarrollo de una nueva disciplina. Parte I1: Introduccion a la Informitica
Biomédica”. Instituto Universitario del Hospital [taliano de Buenos Aires. Afio 2008

[0 American Medical Informatics Association 10x10 Program. Department of Medical
Informatics & Epidemiology, Oregon Health & Science University. “Anatomia de los
Sistemas de Informacion en Salud”. Instituto Universitario del Hospital Italiano de
Buenos Aires. Afio 2008

[1 American Medical Informatics Association 10x10 Program. Department of Medical
Informatics & Epidemiology, Oregon Health & Science University. “Informadtica en
Salud: Ff deserrollo de una nueva disciplina: Introduccion al Mundo de lo
Computacion Biomédica”. Instituto Universitario del Hospital Italiano de Buenos
Aires. Afio 2008

[ Babini, Dominique; I'raga, Jorge. Bibliotecas virtuales para las ciencias sociales.
Coleccion Campus Virtual de CLACSO, CLACSO, Consejo Latinoamericano de
Ciencias Saciales, Ciudad de Buenos Aires, Argentina. Julio 2004. p. 120.

Prof. Marta Alicia JUAREZ DE TUZZA
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U Castro Lopez-Tarruella, Enrique. “Manual de Moodle: Una introduccion a la
herramienta base del Campus virtual de la ULPGC”. Dpto. de Bioquimica Biologia
Molecular y Fisiologia, ULPGC. 2002

U Haux., R. “Recomendaciones de la Asociacién Internacional de Medicina e
Informdtica Medica (IMIA) sobre Educacién en Informitica de la Salud”, Publicado
en el Ter Congreso Virtual Iberoamericano de Informatica Medica. Octubre 30 a
Noviembre 30 en Internet. 2002.

0 Net-Learning. Entorno Tecnolégico del E-learning. “Unidad I: Decisiones acerca de
la tecnologia para un proyecio de e-learning”. Buenos Aires. Argentina. 2007. En
linea

U Net-Learning. Entorno Teenoldgico del E-learning. “Unidad 2: Las plataformas de
E-learning”. Buenos Aires. Argentina. 2007. En linea

[J Net-Learning. Entorno Tecnologico del E-learning. “Unidad 3: Los estindares del
E-learning”. Bucnos Aires. Argentina. 2007. En linea

[1 Net-Learning. Entorno Tecnoldgico del E-learning “Unidad 4: Nuevas tendencias en
las fecnologias asociadas al E-learning”. Buenos Aires. Argentina. 2007. En linea

Moédulo de Bioética - 40 hs.

Docente:
» Prof. Dr. Bartolomé Enrique LLobeta
» Médico, Docente de la Catedra de Bioética
» Facultad de Medicina UNT

Objetivos:

e Conocer y analizar el concepto de la Bioética como disciplina, sus principios
rectores, las principales corrientes de pensamiento y sus herramientas
metodologicas

e Aplicar la reflexion bioética a distintas situaciones de la vida y el quehacer
profesional del médico cirujano

e Conocer y analizar los principales dilemas éticos asociados a la atencion de
paciente que presenta una patologia quirirgica y a la investigacion en humanos
y animales

C¢IA BARDON 45
RECTORA
Unfversidad Nacional de Tucumarn
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1) Introduccion a la Bioética: Definicion. Concepto. Breve desarrollo historico de la
disciplina. Los temas de la bioética. Herramientas metodolégicas. Principales corrientes
de pensamiento. Principios y reglas. Relacion de la bioética con la ética médica, el
ambito juridico, la filosofia y la religion.

2) FEtica médica. Deontologfa. Cédigos éticos en medicina. Ftica de la virtud.
Confidencialidad y veracidad. Derechos de los pacientes. Etica de la investigacion en
humanos y animales.

3) Consentimiento informado en cirugia. Dilemas éticos del final de la vida. Retiro o
abstencion del soporte vital. Dilemas éticos de las téenicas de trasplantes de érganos.
Distribucion de recursos escasos en salud. Etica en las organizaciones que prestan
servicios asistenciales en salud. Dilemas éticos en la atencién de las urgencias médicas.
Propongo desarrollar este contenido a lo largo de la carrera de especializacion en, por
ejemplo, cuatro mddulos distintos para los cuatro afios de duracion de la carrera.

k.- Cuerpo Docente: propuesta de docentes de la carrera con curriculum vitae
sintético

Los Docentes que se desempeiiardn en Ja Carrera de Especializacion en Cirugia
General, son los siguientes:

Docentes Estables

Med. Esp Federico A. Brahin Docente FM-UNT
Med. Jos¢ R. Usandivaras Docente F'M-UNT

Med. Daniel E. Pero Docente FM-UNT
Dr. Carlos Alfredo Alonso Docente FM-UNT

Dr. Mauricio J. Linzey Docente FM-UNT
Dr. Marcelo Lopez Avellaneda Docente FM-UNT
Dr. Fernando Miguel Buabse Docente FM-UNT
Prof. Dr. Ricardo Figueroa Docente I'M-UNT

Dr. Héctor Jorge Nicolas Lazarte Médico del Hospital Centro de Salud

Dr. Rodolfo H. Rodriguez Médico Hospital Padilla

£Z DETUZZA
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Dr. Luis Ricardo Burgos Docente FM-UNT

¢ Marta Alicia JUAREZ DE TU
T SECRETARIA ACADEMIC m(
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Dr. Juan José Dominguez Docente FM-UNT

Dr. Enrique Toll Médico Hospital Avellaneda
Prof. Dr. Miguel Angel Noguera Docente FM-UNT

Prof. Dr. Manuel Brahim Docente FM-UNT

Dr. Diego Esquinazi Docente FM-UNT

Dr. Miguel A. Arcuri Colombres Médico Sanatorio Rivadavia

Dr. Manual Angel Usandivaras Médico Sanatorio 9 de Julio

Dr. Juan Pablo Mendoza Meédico Sanatorio 9 de Julio y HCdeS
Dr. Luis M. Baricco Docente FM-UNT

Docentes Invitados Nacionales

Prof. Dr. Luis Sarotto Docente FM-UBA
Dr. Bernabhé Matias Quesada Docente FM-UBA

Prof. Dr. Juan Pekolj Docente FM-UBA

Dr. Claudio Dario Brandi Docente FM-Hospital Italiano
Dr. Gustavo Lyon Docente FM-UCA y UBA
Prof. Dr. Daniel Pirchi Docente FM-UCA

Br. Carles A. Cane Docente de la UNT (TUJUMI)

Dr. Eduardo Ricardo Dib  Docente FM-UNE

Dr. Roberto Cerutti Docente FM- UNLP; FM-UBA
Dr. Marcelo Nallar Dera Docente UCSalta
Dr. Derlin Judrez Muas Hospital Materno Infantil- Salta

“ALICIA BARDON
" RECTORA
Universidad Naclonal de Tucuman
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Los Curriculos vitae de los Profesionales precedentemente nombrados, forman parte de
la propuesta de Carrera. En ellos se pone de manifiesto la trayectoria de los mismos,
como profesionales médicos, docentes e investigadores.----

L- Infraestructura (Espacios fisicos y biblioteca) y equipamiento

I 1.- La infracstructura con que cuenta la Carrera para el desarrollo de las actividades
académicas cs el Aula de Postgrado de la Facultad de Medicina donde se llevaran a
cabo el abordaje tedrico-practico de los diferenies Modulos del Plan de Estudios. Por
otro lado complementa esta infracstructura, las sedes de Instituciones de gestion
publicas y privadas relacionadas con la Especialidad, tales como: Hospital Angel C.
Padilla; Hospital Centro de Salud Zendén Santillan; Sanatorios 9 de Julio; Modelo y
Rivadavia, con quienes se firmaran los respectivos convenios a fin de facilitar y
asegurar el desarrollo del eje de formacion préactica correspondientes a cada uno de los
afios de la Carrera.

Con respecto a la biblioteca, se cuenta con: biblioteca Central de la Universidad
Nacional de Tucumén (UNT) y biblioteca de la Facultad de Medicina de la UNT. A esta
infraestructura se suma el capital bibliografico de la biblioteca del Colegio Médico de
Tucuman, como asi también ¢l aportado por el Personal Directivo y Docente de la
Carrera. Por ultimo la Sociedad de Cirujanos de Tucuméan ha firmado un acuerdo con la
Biblioteca de la Facultad de Ciencias Médicas de Cérdoba, por el que se puede acceder
a una amplia gama de Revistas Médicas de reconocida jerarquia mundial, que podra ser
utilizada en la carrera, a través de los socios y Directivos de la Sociedad.

m.- Especificacion de fuentes de financiamiento para afrontar gastos del
funcionamiento y apoyo téenico para su hmplementacion

m 1: Las fuentes de financiamiento de la Carrera de Especializacion en Cirugia General,
se generaran de la inscripeion y cuotas mensuales de cada uno de los Profesionales -
Alumnos de la Carrera. Por lo tanto la puesta en marcha y desarrollo de esta propuesta
académica no significara erogacién alguna para la Facultad de Medicina ni para la UNT.,

Con respecto a los gastos para atender las necesidades de apoyo téenico que exija la
Carrera, también serd atendido con los aportes mensuales de los alumnos de 1la misma.

n.- Actividades de investigacion si los objetivos de posgrado lo requieren

n 1: La Carrera de Especializacion en Cirugia General, tiene previsto para afio de la
carrera, actividades de Investigacion que son sustantivas para la formacion del futuro
Médico Especialista en Cirugfa, ya que estos trabajos nutren y complementan la
Docencia, la asistencia/servicio y la gestion. Estos trabajos cientificos deberdn ser
presentados en Jornadas, Congresos, tales como: Congreso Argentino de Médicos

. Marta Alicla JUAREZ DE TW
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Residentes en Cirugia General; Congreso Argentino de Cirugia; Jornadas de Otoflo de
la Asociacion Argentina de Cirugia; otros.

n 2 : Por otro lado, cada Profesional — Alumno de la Carrera, para acceder al Titulo de
Especialista, debera realizar, previo al Examen Final Integral, un trabajo de
investipacion inédito, sobre temas de la Especialidad. A tal fin el reglamento se regira
por lo estatuido en la Resolucion 2558- 2012 de la UNT.

0.- Mecanismo de evaluacidn y seguimiento de la carrera

La Carrera de Especializacion en Cirugia General, prevé instancias de evaluacion y
seguimiento de la misma a fin de asegurar la calidad de excelencia en la formacion de
los futuros especialistas en Cirugia General.

Estas instancias de evaluacion y seguimiento se llevaran a cabo a través de:

o Reuniones del Personal Directivo con miembros del Comité Académico a fin de
monitorear el desarrollo y cumplimiento de los proyectos pedagogicos de cada
Maodulo, tanto en sus ejes tedrico como practico.

Entrevista con los Docentes Estables e Invitados de cada uno de los Madulos.

o Administracion de Encuestas de Opinién a Jos Profesionales- Alumnos de la
Carrera, sobre el grado de satisfaccion con el proceso de ensefianza-aprendizaje.

o Entrevista con los alumnos a fin de indagar sobre sus expectativas y necesidades
durante el proceso de formacion de postgrado.

En sintesis, los mecanismos que se utilizardn para evaluar el desarrollo de la Carrera
seran:
» Proceso de autoevaluacion

% Tvaluacién de la satisfaccion del Profesional- Alumno con el desarrollo de los
Modulos

% Instancia de metacvaluacion: se realizard el analisis de las distintas cvaluaciones
de los Profesionales-Alumnos

p.- Reglamento de funcionamiento de la earrera:

p 1: Requisitos de admision: cnumeracion de los requisitos y procedimientos de
inscripeion

o Podran inscribirse en la Carrera, los profesionales con titulo de Médico, emitido
por Universidad de Gestion publica o privada reconocida en el pais y que
Prof, Marta Alica JUAREZ nsw :
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certifiquen estar en un sistema de Residencia acreditada, o Profesionales
Médicos que acrediten Residencia completa, u otra formacion en Cirugia
General con practica continua y efectiva en la misma, debidamente certificada, y
con una antigiiedad mayor a cinco afios.

o Completa los requisitos previamente enunciados, la realizacion de una Enirevista
personal. Los demas mecanismos han sido mencionados en el apartado “d” del
presente proyecto, que incluye aprobar examen de lectura del idioma Inglés.

o A los fines del Legajo que todo Alumno de la Carrera debe poseer, cada
Profesional Médico deberan presentar nota dirigida al Sr. Decano de la Facultad
de Medicina de la UNT. Esta nota deberd acompafiarse de copia autenticada de
Titulo de Médico y Curriculum vitae.

Todos los curriculos vitae seran analizados por el Personal Directivo y Miembros del
Comité Académico. Una vez completada esta instancia, se llevara a cabo la Entrevista
Personal.

Finalizadas las Entrevistas se confeccionara el listado con los Profesionales admitidos
en la Carrera. Este listado serd elevado a la Secretaria de Postgrado de la Facultad de
Medicina, solicitando la resolucion de admisién por parte del Honorable Consejo
Directivo de la Facultad de Medicina.

p 2.- Obligaciones y Atribuciones del Director y Codirector de la Carrera
p 2.1: Funciones del Director

El Director duraréd en sus funciones 4 afios (segun resolucion del HCD de la IFacultad de
Medicina)

Presidira las reuniones del comité ejecutivo.
Tendra responsabilidad directa de cumplimiento del programa y objetivos de la carrera.

Coordinara con el Codirector y Comité Académico la actividad practica en cada Centro
I'ormador.

Coordinara con el Codirector y Comité Académico el dictado y evaluacion de las
actividades correspondientes a la formacién teorica.

Seleccionara junto al Codirector y Comité Académico a los aspirantes para ingresar a la
Carrera de Especializacion en Cirugia General

Presidira los Tribunales de evaluacién de los alumnos

ol ara Alcia JUAREZ DE]ﬂﬂgnaré junto con Codirector y Comité Académico, a los docentes responsables para
rof, Ma ICl
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cada uno de los Médulos

Deberé realizar informes periddicos a la Secretaria de Postgrado de la Facultad de
Medicina.

p 2.2: Funciones del Codirector

El Codirector durara en sus funciones 4 afios (segtn resoluciéon del HCD de la Facultad
de Medicina)

El Codirector de la carrera tendrd la responsabilidad de reemplazar al Director en
ausencia de este

Participara activamente en las actuaciones y decisiones del Comité Académico.
Colaborara con el Director en las funciones del mismo.
Participard en la comision de admisidn de la Carrera

Seleccionard junto al Director y Comité Académico a los aspirantes para ingresar a la
Carrera de Especializacion en Cirugia General

Integrara los Tribunales de evaluacion de los alumnos.

Designara junto con Director y Comité Académico, a los docentes responsables para
cada uno de los Médulos

p 3.- Obligaciones y atribuciones del Comité Académico (asesoramiento y
orientacién de la actividades de posgrado)

p 3.1: Funciones del Coordinador Académico

El Coordinador Académico durard en sus funciones 4 afios (seglin resolucién del HCD
de la Facultad de Medicina)

Participara activamente en las actuaciones y decisiones del Comité Académico
Colaborara con el Director y Codireclor en las funciones de los mismos.

Coordinara junto con el Director y Codirector las actividades de los Comités de
Formacion Préactica y Tebrica.

p 3.2: Funciones del Comité de Formacion practica

El Comité de Formacion Practica estara formado por cada uno de los Directores de las
Residencias de las Instituciones de gestién publica y privada, con quienes la Carrera

Prof, Marta Alicla JUMREZ OE firmado convenios. Seran Jas sedes donde los Profesionales-Alumnos de la Carrera
SCCRETARIA ACADE |
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desarrollaran la formacién préactica. Los convenios serdn firmados una vez que esté
autorizada la Carrera por la Universidad.

Este Comité de Formacion Préictica serd el responsable del cumplimiento de las
actividades asistenciales que se desarrollen en las unidades de formacién acreditadas.

Supervisard la realizacion de atencos clinicos y revisiones bibliograficas. Participard de
la evaluacién final de cada residente.

Debera realizar informes periddicos sobre la formacion practica que sera elevado a la
Direccién de la carrera de donde se generardn también informes para la Secretaria de
Posgrado.

Supervisard la realizacion de los trabajos cientificos que debe elaborar cada residente.

p 4.~ Explicitar instrumentos y momentos de evaluaciéon y requisitos de
aprobacion. Calificacion: Escala numérica 1 a 10. Aprobacion con calificacion
minima de 6.

La Carrera prevé las siguientes instancias evaluativas para los Profesionales-Alumnos.
Las mismas son:

» Evaluacion formativa o de proceso: se lleva a cabo al finalizar los distintos ¢jes
tematicos que contempla el plan de estudios. Se efectuara de manera permanente
y alli se evalta la formacion tedrica.

A esta evaluacion se suma la que se realizara de manera diaria en cada Centro formador,
donde se evaluara la formacion préctica

» Evaluacidon final o sumativa: esta instancia evaluativa se llevard a cabo al
finalizar cada afio de la Carrera. Contempla las dimensiones teoérica y practica.

La escala de calificacién que se utilizara es de 1 a 10, determinandose que la nota
minima para aprobar, es de 6 puntos. Esta escala serd utilizada tanto en la evaluacion
formativa como en la evaluacion sumativa.

P 5. Condiciones de permanencia
Las condiciones de permanencia del Profesional- Alumno, previstas en la Carrera, son:

e Para aquellos Alumnos que estén cursando la Residencia, deben acreditar la
regularidad en la misma.

{. Marta Alicia JUAREZ D TUZR Tener un 80% de actividades presenciales en cada afio de la Carrera.
rof. Ma
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e Aprobar las evaluaciones y sus recuperaciones, cuando el caso asi lo requicra.
Tendrd derecho a recuperar todo Profesional-Alumno que obtuviere 4 o 5
: puntos como nota.

e Estar al dia con el pago del arancel mensual previsto en la Carrera.

e A los Profesionales-Alumnos que acrediten Residencia completa previa, se les
reconoceran la fotalidad de las horas de formacion practica, debiendo
cumplimentar solo su formacién tedrica. Esta situacién sera debidamente
aprobada por Director, Co-Director y Comité Académico, previo al ingreso del
Profesional

P 6.- Precisiones sobre caracteristicas del trabajo final

Trabajos finales

l.os Profesionales- Alumnos de la Carrera, a los fines de realizar el trabajo final,
deberan tener aprobadas las evaluaciones de todos y cada uno de los Modulos, que
conforman el Plan de Estudios. El tema del citado Trabajo deberd ser informado a las
autoridades durante el 4° afio, pudiendo recibir los aportes pedagdgicos que requiriere.
Este trabajo seré individual y estaré relacionado con la Especialidad: Cirugia General y
debera ser defendido ante un Tribunal.

P 7.- Determinacién del mimero minimo de inscriptos requeridos para el
funcionamiento de la carrera y nimero maximo de plaza que puede atender

El nimero minimo de inscriptos requeridos para el funcionamiento de la Carrera es de
é 25 Profesionales Médicos.
P 8.- Aranceles y Becas si las hubiere
> ADRIAN G- MORENO [ 5 carrera de Especializacion en Cirugfa General es autofinanciada, por lo que cada

~epacho Consejo Superfe-  'rofesional deberd abonar un arancel mensual, que se estipulard todos los afios, pero
- que por situaciones econémicas en el pais, podrd reevaluarse a los 6 meses.

Por otro lado es importante destacar que se estan realizando gestiones con Laboratorios
de la Industria Farmacéutica y de Lguipamientos Médicos a los efectos de que puedan
otorgar becas o media beca.

Conforme todo lo antes expresado, esta Carrera no generard compromiso presupuestario
ni gasto alguno a la Facultad de Medicina de la UNT.

Prof. Marta Alicia JUAREZAJE TUZZA
SECRETARIA AC ICA
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