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PROLOGO

Bienvenido/as a la Universidad Nacional de La Plata la cual tiene su sede en la ciudad de La Plata capital de
la provincia de Buenos Aires. La constituyen 17 facultades, 137 carreras de grado, 167 de posgrado, 13.500
docentes, y aproximadamente 120.000 estudiantes.

La Facultad de Ciencias Médicas es una de las Facultades de la Universidad con las carreras de, Medicina,
Lic. en Obstetricia, Lic. en Nutricion, Enfermeria Universitaria, y Tecnicatura en Practicas Cardioldgicas.

La creacidn de la Escuela Preparatoria de Ciencias Médicas data de 105 afios ya que fue aprobada por
el Poder Ejecutivo de la Nacion por Decreto del 30 de abril de 1919.

El primer afio de la carrera de Medicina, se dictaria en 1919, para el cual habia mas de 200 alumnos inscrip-
tos. El lunes 12 de mayo comenzaron las clases, siendo la primera en dictarse la de Botanica Médica, dictada
por el Dr. Augusto Scala. La primera clase de Parasitologia, a cargo del Dr. Daniel Greenway, se dicté el 13 de
mayo, al igual que la de Anatomia, a cargo del Dr. Pedro Belou.

En la sesion del 18 de julio de 1921 el Consejo Superior aprobd el plan de estudios de Medicina, de la
Escuela, compuesto por tres afios y diez materias y se elimina la palabra preparatoria y a partir de este
momento se llama Escuela de Ciencias Médicas. Es designado Director de la Escuela, el Dr. Héctor Das-
so, quien inicid su periodo con fecha 15 de julio de 1923. Es a partir de ese momento, que se normaliza
la vida de la Escuela de Ciencias Médicas, desenvolviéndose la misma con la independencia y organiza-
cién de una Facultad.

El 4 de enero de 1934 el Consejo Superior aprobd la Ordenanza de transformacion de la Escuela en
Facultad, la cual a su vez fue aprobada por el Poder Ejecutivo de la Nacién el 20 de marzo de 1934. Es

electo Decano el Dr. Héctor Dasso.

La razén de ser de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de La Plata, como una
Institucidn publica, laica, gratuita, auténoma, democratica, inclusiva y cogobernada, se realiza a través

de su compromiso con:

e Formar profesionales de la salud socialmente responsables, criticos/as, comprometidos/as con
la democracia y con el cuidado y la promocidn de los derechos humanos, enfatizando la pers-
pectiva de género, capaces de mejorar la salud y el bienestar de los individuos y las comunida-
des, a través de una educacién basada en la solidaridad y que contemple la salud como un de-
recho universal.

e  Contribuir a la transformacion de nuestra sociedad, su desarrollo social y econédmico, politico,
cultural, cientifico y tecnoldgico, para generar una comunidad participativa y equitativa, for-
mando ciudadanos/as mediante la participacion colectiva en la vida universitaria y el ejercicio
del cogobierno.

e  Contribuir al desarrollo de un sistema nacional de salud publico, universal, equitativo y solida-
rio, sustentado en el funcionamiento equilibrado de todos los niveles de atencion y en la pro-

teccion y cuidado integral de la salud de las personas y las comunidades.

Facultad de Ciencias Médicas | UNIVERSIDAD NACIONAL DE LA PLATA 4



Promover la investigacidn cientifica traslacional, como fuente de conocimiento y herramienta
de transformacién de la realidad, articulando la investigacidn en las materias basicas con la in-
vestigacion clinica, y desarrollando la investigacion epidemiolégica sobre las prevalencias y los
determinantes del proceso salud-enfermedad-atencién en nuestra regién, aportando conoci-
miento para la mejor respuesta de los servicios de salud de nuestra poblacién.

Impulsar y fortalecer la formacion y el desarrollo permanente de los/as docentes, investigado-
res/as y funcionarios/as para contribuir a su perfeccionamiento y a la mejora continua de la
gestion institucional.

Estimular la orientacion hacia la atencidn primaria de la salud mediante programas en educa-
cién, investigacion y extensidn, fomentando la capacidad de ejercer liderazgo a nivel social y de
trabajar en forma inter y multidisciplinaria con una vision de la salud integral, que contemple el
entorno social, politico, econémico, cultural, cientifico y psicoldgico, con el mas alto sentido
ético.

Impulsar acciones directas de servicio y extension, asi como el intercambio de saberes con la
comunidad contemplando la diversidad cultural, para la construccidon de una salud colectiva,

fomentando la vocacién humanistica en un sentido de justicia social.

Los valores son:

VOCACION DE SERVICIO

COMPROMISO SOCIAL
PROFESIONALISMO Y RESPONSABILIDAD
COMPORTAMIENTO ETICO

INTEGRIDAD

EQUIDAD

CALIDAD

RESPETO

Bienvenido/as a nuestra Facultad que los recibe con los brazos abiertos, con gran afecto para que juntos

trabajemos en post de dar cumplimiento a que la SALUD es un DERECHO.

Cordialmente,
Prof. Dr. Juan A. Basualdo Farjat
Decano
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CURSO INTRODUCTORIO A LAS CARRERAS DE LA FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS 2025

CUADERNILLO PARA ESTUDIANTES

“Se lucha por el derecho a la Salud
pero la lucha misma es salud”
Floreal Ferrara

Introduccion

Descripcion general del Curso Introductorio a la Carrera de Medicina de la FCM

El presente material se enmarca en el Curso Introductorio 2025 a las carreras de la Facultad de

Ciencias Médicas (FCM), de la Universidad Nacional de La Plata (UNLP). Los textos y las consig-

nas de trabajo que componen este cuadernillo estan destinados a los y las ingresantes que se

inician en los estudios universitarios en la FCM y que a partir del inicio del afio académico 2025

estaran cursando las materias que -de acuerdo al Plan de Estudios vigente- integran el primer

afo.

El compromiso de nuestra unidad académica hacia los y las estudiantes que ingresan a las ca-

rreras de la FCM, es garantizarles el derecho a la educacion superior publica, gratuita y de cali-

dad en las distintas carreras de salud. En este marco, la implementacion de distintas estrate-
gias de acompafiamiento al estudiante es fundamental, con el fin de facilitar su inclusién en la
vida universitaria mejorando sus trayectorias académicas.

Con este posicionamiento asumido, este Curso Introductorio tiene como propdsitos:

e Acompafiar en los inicios de la vida universitaria con algunas lecturas y actividades de re-
flexion sobre las caracteristicas y temas de agenda de las instituciones universitarias.

e Desarrollar la disposicidon para el trabajo en colaboracién, promoviendo instancias de re-
flexién, debate e intercambio de ideas, en pos de favorecer el desarrollo de la autonomia
del estudiante en la Facultad.

e Generar condiciones para la conformacion de grupos de estudio y de referentes docentes.

e Ofrecer ayudas para que los y las ingresantes desarrollen practicas de estudio propias del

ambito universitario a propdsito de la presentacién de las materias de primer afio.

¢COomo se organiza el curso?

El Curso Introductorio tiene una duracion de 4 semanas, del lunes 3 al viernes 28 de febrero de

2025. Durante dicho periodo se desarrollaran 8 encuentros, de dos horas de duracion. Asimis-
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mo, en cada semana se espera que los y las ingresantes realicen, junto a sus docentes, activida-
des que promuevan y fortalezcan aprendizajes significativos.

El material de estudio se organiza en dos capitulos:

Capitulo 1: Salud, Educacidn y Sociedad

Capitulo 2: Introduccidn al estudio de las carreras de primer afo

El primer capitulo lo integran textos escritos por diferentes autores/as, que comparten de manera
introductoria algunas miradas sobre los complejos vinculos entre salud, educacion y sociedad. El se-

gundo capitulo incluye actividades sobre las propuestas de ensefianza de las materias de primer ano.
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CAPITULO 1

Salud, Educacion y Sociedad

En esta primera parte se proponen una serie de lecturas y actividades que invitan a quienes
han decidido estudiar en la FCM, pensar sobre la atencidn de la salud de la poblacién, las ca-
racteristicas y los problemas de los sistemas de salud y la importancia de la formacién de los y
las profesionales desde un posicionamiento que garantice el derecho a la salud. Asimismo,

aborda una perspectiva de la salud como derecho humano y desde la perspectiva de géneros.

Contenidos:
Derecho a la educacion superior. Conceptos de salud. Modelos Médicos (MMH y Bio-psico-
social) y estrategias de atencidn en salud (Atencién Primaria de la Salud). Equipos interdiscipli-

narios y redes en salud. Perspectiva de géneros y de DDHH.

Propésitos:

Complejizar y problematizar las miradas sobre las relaciones entre salud, educacidon y sociedad
a partir de concepciones, modelos y paradigmas de salud.

Introducir las perspectivas de la salud como derechos humanos, asi como a las discusiones
acerca de qué significa efectivizar tales derechos en la Universidad publica y los determinantes
sociales, politicos, econédmicos y culturales que intervienen en dicho proceso.

Dar a conocer la perspectiva de género en salud y su potencial capacidad de transversalizacion

alo largo de la formacién académica.

Objetivos:

Reflexionar sobre las representaciones propias y sociales en torno a la identidad del estudiante
universitario/a, sus derechos y obligaciones.

Conocer, identificar y reflexionar colectivamente, acerca de las perspectivas, concepciones,
modelos y determinantes de la salud.

Reconocer herramientas que promuevan la conformacién del equipo de salud, la perspectiva
de derechos humanos y género, entre otros, reconociendo la complejidad del campo de la

salud.

A continuacion, se presentan las actividades y materiales de lectura para abordar los contenidos

de este primer capitulo.
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LA SALUD COMO DERECHO HUMANO

ALGUNOS PROBLEMAS COMPLEJOS DE SALUD (Noviembre 2011)

por D. Ferrandini

éQué es un problema complejo de salud? No
todos pensamos lo mismo respecto de esto.
Nuestras maneras de entender la salud y el obje-
tivo de nuestro trabajo son diversas.

Algunos creen que la salud es la ausencia
de enfermedad y que los trabajadores de la salud
estamos para eliminar las enfermedades, una por
una.

Para quienes piensan asi las enfermedades son
causadas por microbios, por toxicos, por mosqui-
tos, en fin: por causas ajenas a nosotros que nos
atacan y a las que tenemos que eliminar. De
acuerdo con esta manera de pensar, se trata de
identificar un enemigo y organizarse como un
ejército disciplinado para combatirlo. Asi cada
programa se enfoca en un enemigo (la vinchuca,
el bacilo de Koch, el Aedes aegipty, el VIH), se
equipa con el armamento necesario (insecticidas,
antibidticos, vacunas), decide una estrategia de
guerra (las normas de procedimiento, sus regis-
tros), entrena a las tropas (los trabajadores de
salud) y ellos salen obedientes a dar la batalla en
el cuerpo de las personas ocupadas por el enemi-
go.

Otros creen que la salud es el estado de completo
bienestar fisico, psiquico y social. Claro que, si
encontrdramos a alguien en ese estado, creeria-
mos que estaria completamente loco. Nadie vive
en ese estado, sélo nos sentimos asi en algunos
momentos (alguien dijo durante un orgasmo, por
ejemplo). Nunca en un estado permanente.
¢éSignifica eso entonces que nadie nunca estaria

sano? ¢Sera que entonces el trabajo en salud

persigue algo que no puede lograrse en la vida
real? Tal vez mucho tiempo hemos encaminado
nuestro trabajo para lograr algo imposible en la
vida real. Y consecuentemente con ello le pedi-
mos a la gente que para lograr ese estado haga
cosas imposibles: que no corran ningun riesgo.
Les ensefiamos que se comporten de una deter-
minada manera: que no coman esto y aquello,
qué cuidado cémo tienen sus relaciones sexuales
(iiy con quién!!), que hagan ejercicio, pero no
demasiado, que cuiden sus viviendas de la con-
taminacidén, que cuidado al cruzar la calle o al
andar en moto... Como si las personas fueran
absolutamente libres de elegir como vivir. Como
si las actitudes individuales fueran suficientes
para construir modos de vida saludables. Cuan-
tas veces damos consejos e indicaciones a gente
gue no puede llevarlas a cabo en sus condiciones
materiales de vida. Cuantas veces le pedimos a
gente que no puede elegir qué comer que siga
dietas evitando tal o cual alimento; o a joévenes
ocupados en escapar de las balas de otros jove-
nes o de la policia que usen preservativos para
evitar enfermedades que los matarian afios des-
pués.... Pero como todos sabemos que el estado
de completo bienestar es imposible de lograr,
que los consejos que repetimos sean imposibles
de cumplir no nos detiene. El sistema asi plan-
teado es muy perverso: siempre podemos culpar
al que no hizo caso por su enfermedad y por su
muerte. Y si las victimas son las culpables el
mundo seguira igual, la tarea de los trabajadores

de salud seguira siendo una mision imposible que
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deben hacer de todos modos porque, si no fun-
ciona, la culpa es de la realidad que se porta mal.

Un grupo de trabajo barrial definio la salud de un
modo bien diferente a las dos definiciones ante-
riores. El Dr. Floreal Ferrara, un gran maestro de
la salud publica, solia referirse a esa definicién: la
salud como la capacidad singular y colectiva para
luchar contra las condiciones que limitan la vida. No
se trata de eliminar microbios, ni de enseiiarle a la
gente como tiene que vivir, ni de alcanzar un estado
imposible. Se trata de la capacidad de luchar, de de-
sear cambiar lo que produce sufrimiento, lo que limita
la vida. Para eso es necesario asumir el protagonismo
de la propia vida y encontrarse con otros. Para eso es
necesario constituirse como sujeto y luchar para que
los otros también lo sean. Trabajamos entonces para
que todos ganemos control sobre nuestras propias
vidas.

Siguiendo este modo de concebir la salud, un pro-
blema es la distancia entre lo que alguien esta vi-
viendo y lo que desea. Un problema requiere siem-
pre de un sujeto. Alguien: una persona o un grupo,
que quieren cambiar algo que estan viviendo. Los
problemas son construidos por quien quiere cam-
biar la realidad. Por eso no hay problemas iguales, y
no puede haber estrategias universales para enfren-
tarlos. Cada uno de nosotros construira su vision de
la realidad, dandole distinta importancia relativa a
las situaciones que queremos cambiar.

Con frecuencia los trabajadores de salud prioriza-
mos circunstancias que no son las que la comuni-
dad, un grupo social, una familia o un sujeto consi-
deran lo mas grave entre lo que afecta a sus vidas.

Entender como construyen sus problemas grupos,
familias y sujetos es fundamental para disefiar con
ellos los proyectos de cambio. Para ello es necesa-
rio que todo el conocimiento, la experiencia, las

capacidades de un equipo de salud se inclinen ante

el problema del sujeto, familia o comunidad que lo
padece. Y que en equipo discutamos y acordemos
la mejor estrategia para superarlo.

Pero también es necesario que escuchemos a quie-
nes sufren ese problema, que comprendamos cémo
lo viven, qué es lo que desean cambiar y con qué
recursos, experiencia y saberes cuentan para en-
frentarlo. Es poniendo en comun todas estas pers-
pectivas, discutiéndolas sin que ninguna voz se
reconozca como mas importante que otra, que
lograremos los proyectos terapéuticos y de cuidado
mas efectivos.

Al analizar un problema, una circunstancia que
queremos cambiar: el consumo complicado de
alcohol en los jévenes de una comunidad, o la
tuberculosis en una familia que vive hacinada,
necesitamos comprender cémo se produce en la
realidad y qué consecuencias determina. Si sélo
los viéramos como enfermedades el razonamiento
seria simple: el alcohol y el bacilo son respectiva-
mente responsables del alcoholismo y de la tuber-
culosis. Se trata de eliminarlos: internamos y desin-
toxicamos a los alcohdlicos y hacemos tomar anti-
bidticos a los enfermos de tuberculosis. Pero quie-
nes trabajan en salud saben que la vida real es mas
compleja: es necesario comprender cémo la histo-
ria va generando condiciones que limitan la vida.
Entenderemos por ejemplo que el consumo de
alcohol en la Argentina aumenté exponencialmente
en la década del noventa, particularmente entre los
mas pobres: quienes perdian sus empleos como
consecuencia de los feroces planes de ajuste. Que
la tuberculosis se concentra en los hogares en los
gue hay mayor hacinamiento, y que suele tener una
mayor incidencia entre los detenidos en comisarias,
(donde el numero de hombres por celda suele im-
pedir que todos puedan dormir al mismo tiempo), y

en sus familiares. También es necesario compren-
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der que, en la misma familia, hay quienes enferman
y quienes no, que también hay diferencias entre los
sujetos: sus historias, su subjetividad, sus defensas,
seran diferentes. Diferentes para cada uno de ellos,
deberdn ser nuestras estrategias. Diferentes vy
complejas: porque deben ser disefiadas atendiendo
a los contextos en los que los problemas se sufren, a
los deseos, capacidades, recursos, historias y poten-
cias de los sujetos y sus comunidades.

A los fines de construir un problema es util ima-
ginar un arbol e ir ubicando los fenémenos que
observamos o escuchamos en las raices, el tron-
co, las ramas o el follaje, para ir visualizando la
capacidad relativa que tienen para explicar el
problema. La desocupacion se acerca a la raiz, la
violencia doméstica al tronco, la desercién esco-
lar a las ramas mas gruesas y el consumo compli-
cado de alcohol a ramas mas periféricas, el dafio
hepatico y el aislamiento social serdn parte del
follaje. La siguiente pregunta que nos haremos
es sobre nuestra capacidad de incidir sobre el
problema: icon las herramientas que contamos,
sumadas a las del equipo, sumadas a las de la
comunidad, podremos con las ramas, con el tron-
co, con la raiz? ¢iQué otros saberes y poderes
podemos sumar para aumentar nuestra poten-
cia?

También es necesario acordar la lista de proble-
mas que constituyen el analisis de situacion de
salud de la comunidad con la que trabajamos.
Sera una lista en permanente cambio, que debe-
mos construir reuniéndonos con la comunidad,
analizando con ella la informacién sanitaria mas
la informacion de otros sectores, mas las viven-
cias de los distintos actores de la comunidad y las
de los trabajadores de la salud. Discutir con la
comunidad el orden de urgencia e importancia de

los problemas nos permitird ganar seguridad en

la organizacién de nuestro tiempo y planificar la
manera de monitorear nuestro trabajo y sus
resultados.

Asimismo, es necesario construir un listado de
problemas con cada familia con quien trabaje-
mos, un listado que identifique para quién la
situacion enunciada es un problema, o sea, quién
es el que desea transformarla. Dicho listado es el
corazén de una historia clinica familiar, instru-
mento esencial para la practica de un equipo de
salud. Nada mas inconveniente que suponer que
la historia clinica es cosa de los médicos. El tra-
bajo en salud es cosa de un equipo, y el instru-
mento historia clinica es esencial para todos sus
integrantes. Es necesario que agentes sanitarios,
promotores de salud, enfermeros, psicélogos,
médicos, odontdlogos y trabajadores sociales,
discutamos (junto con los demas integrantes del
equipo de salud), el listado de problemas de una
familia a nuestro cargo, la jerarquia relativa entre
ellos, nuestra capacidad de intervencion sobre la
situacion y el consiguiente proyecto terapéutico y
de cuidado que nos daremos, con acuerdo de esa
familia.

Dentro de cada familia, cada sujeto a su vez ne-
cesitara que con él construyamos ese listado de
circunstancias que limitan su vida: las situaciones
que quiere cambiar, lo que nosotros creemosy
quisiéramos cambiar en él y acordar también con
él o ella ese listado de problemas y un orden de
importancia. En equipo y respetando la auto-
nomia de ese sujeto disefiaremos una estrategia
singularizada, un proyecto que detalle las accio-
nes que nos proponemos desarrollar para lograr
los cambios que deseamos. En ese proyecto
siempre sumaremos tareas del equipo a estrate-
gias de la comunidad. El equipo de salud comuni-

tario movilizard todos los recursos de la red de
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servicios para responder a la necesidad que plan-
tean los problemas construidos.

Con frecuencia los servicios de salud se quejan de
la “falta de adherencia” de los pacientes a los
tratamientos. Un enfoque basado en los sujetos,
como el que proponemos, implica cambiar el lado
donde aplicamos el pegamento: que sean nues-
tras practicas, nuestras acciones, las que se pe-
guen a los problemas de las comunidades y los
sujetos con los que trabajamos. Para ello prime-
ro debemos escuchar, y luego preocuparnos de
lograr cambios, mas que de cumplir protocolos,
llenar planillas y cumplir indicaciones. Las pre-
guntas de todos los dias seran, ya no é{qué me
corresponde? Sino ¢qué puedo/podemos hacer
para superar estos problemas? ¢Cuanto hemos
contribuido a que nosotros y los otros aumente-

mos el control sobre nuestras vidas?

ACTIVIDADES

Como es facil deducir, la herramienta mas impor-
tante en el abordaje de problemas complejos es
la recreaciéon de los vinculos entre nosotros.
Redefinir los vinculos entre los trabajadores de
salud entre si, entre ellos y la comunidad, entre
sus integrantes y los que sufren; generar vinculos
capaces de operar sobre los problemas, aumen-
tar la autonomia, y transmitir afecto. Vinculos
que creen amor por la vida, que es esencialmente
un logro colectivo. Transformar nuestros vincu-
los nos constituye en sujetos de cambio, capaces
de estirar el limite de lo posible. éno es eso la

salud?

Dra. Débora Ferrandini.
Mg. Salud Publica. Oriunda de la ciudad

de Rosario, Pcia de Santa Fe, Argentina

Luego de haber leido el texto de Débora Ferrandini, “Algunos problemas complejos de Salud”,

responde las siguientes consignas.

1)

a. ¢Qué concepciones de salud logran identificar en el texto? Describir y comparar las

distintas definiciones o maneras de entender la salud que presenta Ferrandini.

b. Entendiendo que la idea de salud que defiende Ferrandini se posiciona desde un mo-

delo de salud: ¢Cudl es el modelo de salud que defiende Ferrandini? ¢Por qué? ¢Qué

otros modelos conoces? écuales son?

2) ¢Cudl crees que es la importancia de que un trabajador/a de la salud conozca los contex-

tos y determinantes de la salud de las personas, las familias o de una comunidad que su-

fre un problema de salud?

3)

a. ¢Por qué Ferrandini defiende la necesidad de que el trabajo en salud sea en equipo?

¢Qué importancia adquiere poder abordar los problemas de salud de esta forma?

b. Mencionar una experiencia o vivencia que represente el trabajo interdisciplinario en

salud.
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DERECHO A LA SALUD DESDE UNA PERSPECTIVA DE GENERO

¢POR QUE PENSAR UNA SALUD CON PERSPECTIVA DE GENERO?

Meéd. Gisela Leiva.

Puede que esta no sea una de las preguntas ini-
ciales que se hagan en sus primeros dias de vida
universitaria, pero debemos decirles que si es
una pregunta que queremos que se hagan lo
antes posible. Habitar un espacio donde la edu-
cacion que recibimos es publica, gratuita y de
calidad supone una gran responsabilidad, sobre
todo si consideramos que en nuestro pais solo el
3,5 % de la poblacién accede a una educacion
universitaria publica y gratuital. Como estudian-
tes de ciencias de la salud y futurxs trabajadorxs
de la salud, creemos que una dimensién de esta
responsabilidad radica en poder garantizar el
derecho a la salud desde una perspectiva de
género, lo que asimismo contribuye a una nocién
de salud mas justa para la sociedad. Pensar la
salud desde esta perspectiva, tiene este espiritu y

objetivo.

Género y Modelo Médico Hegemaénico

Nos precede y nos atraviesa, como paradigma de
las ciencias de la salud, lo que prontamente han
de conocer como Modelo Médico Hegemdnico
(MMH). La idea de paradigma tiene varias inter-
pretaciones, nosotrxs tomaremos aquella que
proviene de las Ciencias Sociales y que la entien-
de como un “modelo” o forma de interpretacion
“universalmente”

y comprension reconocida

sobre un tema o cuestidon. En tanto conjunto de

! Utilizaremos cuando fuese necesario la “x” adoptan-
do la posicion politica de utilizar siempre un lenguaje
inclusivo, entendiendo que “lo que no se nombra no
existe”. Por ello, decidimos visibilizar a las personas
feminizadas ocultas detras del uso del masculino como
universal.

ideas, métodos y principios tedricos, los para-
digmas son sostenidos por grupos de personas o
comunidades (cientificas, por ejemplo). Por esto,
un paradigma puede ser la forma “mds validada”
de entender o comprender determinada cues-
tion.

En este caso, decir que el MMH ha sido y es ac-
tualmente el paradigma de las ciencias de la
salud, en parte implica decir que es la forma en la
que, como sociedad, hemos validado nuestras
ideas en relacidn a la salud. Este modelo, descrito
inicialmente como una categoria analitica
(Menéndez, 1978), tiene dos caracteristicas prin-
cipales. Por un lado, subordina a otros saberes
(por eso es hegemonico) y por el otro, instrumen-
taliza una practica médica biologicista, positivista,
deshumanizada, mercantilista, a-histérica y a-
social. Es decir, una practica que des-empodera a
las personas sobre sus propios procesos de salud,
enfermedad y cuidado, y que histéricamente ha
disciplinado y normalizado nuestras concepcio-
nes sobre el mundo.

Por otro lado, en los afios ‘70, la dominacion y
subordinacion de las mujeres fue el disparador
para que el movimiento feminista de la época
comenzara a desarrollar y utilizar el concepto de
género haciendo referencia a la construccidon
social, cultural y simbdlica que se estructura a
partir de las diferencias bioldgicas entre los
sexos; es decir “el conjunto de practicas, simbo-
los, representaciones, normas y valores sociales

que las sociedades elaboran a partir de la dife-

rencia sexual anatdmica-fisiolégica” y que va a
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establecer, bajo una légica binaria, lo que es “ser-
hombre” y “ser-mujer” en una sociedad deter-
minada (Bargas, 2011; Gamba, 2009). A través
de esta categoria se proponian entender las
relaciones de poder entre hombres y mujeres y
dar cuenta de que las causas de la opresién
sobre estas Ultimas no eran “naturales” 2,3.

Siguiendo este andlisis, el sexo fue entendido co-

|n

mo lo “natural” y estatico, aquello que supone las
caracteristicas cromosomicas, anatdémicas vy fi-
siolégicas de los cuerpos y el género como una
categoria cambiante, cultural e histérica. No obs-
tante, a partir de la década del ‘90, estos primeros
andlisis, aun contemporaneos, empiezan a ser
cuestionados y numerosxs autorxs van a proponer
que el sexo estda tan culturalmente construido
como el género; Anne Fausto-Sterling (2006; en
Bargas 2011) dira: “las sefiales y funciones corpo-
rales que definimos como masculinas o femeninas
ya estan imbricadas en nuestras concepciones del
género” 2,

Poder comprender cémo dialogan estos “discur-
sos” y nociones y el alcance que tienen sobre
nuestras ideas, en nuestro comportamiento y
practicas cotidianas, no resulta tan dificil si inten-
tamos respondernos algunas preguntas. Lxs invi-
to a hacer un ejercicio.

Piensen en un cuerpo: el pelo, la cabeza, los ojos,
la nariz, la boca, los hombros, el tronco, los bra-
zos, las manos, el abdomen, la pelvis, las piernas,
los pies. Conserven esa imagen en sus mentes
unos minutos. ¢Qué imaginaron? éEra un cuerpo
desnudo o estaba vestido? éEra un cuerpo in-
movil o en movimiento? ¢Era un cuerpo con pe-
ne, con vulva o sin nada? - ¢Era un cuerpo fun-
cional en todas sus partes o algo no funcionaba?
éEra un cuerpo “normal”? ¢Podemos hablar de

cuerpos “normales”? ¢Era un cuerpo de vardn o

de mujer? ¢CoOmo son estos cuerpos? ¢Qué en-
tendemos por cuerpos femeninos y cuerpos mas-
culinos? ¢Como se inscriben en estos imaginarios
los cuerpos de personas transgénero, transexua-
les, travestis, intersex? ¢Hay entonces una mane-
ra “correcta” de pensar un cuerpo? ¢Hay una sola
manera de pensar nuestros cuerpos? ¢{Quién o
qué nos ha dicho cual es esa manera o como
debe ser? éQuién o qué nos ha dicho lo que esta
bien y lo que no?

En nombre de “las ciencias médicas”, se ha dado
respuesta a todas estas preguntas, y se lo ha
hecho desde los inicios de la produccién tedrica
médica, en palabras de Ana Maria Fernandez:

“En una linea de pensadores que va de Hipdcrates
a Galeno, reforzados por Platén y Aristoteles, |...]
se planteard que entre hombres y mujeres no solo
hay diferencia de drganos sino también de esen-
cias: los hombres, en tanto secos y calientes,
seran superiores a las mujeres por ser frias y
humedas. En el mito de los origenes, Platén dibu-
jard a las mujeres como individuos inferiores, por
cuanto eran hombres castigados. En el origen, el
demiurgo cred un ser humano varon, pero aque-
llos varones que fueron cobardes, en su segundo
nacimiento fueron trasmutados en mujeres. Con
Aristételes y luego con Galeno, tomard fuerza la
nocion de la mujer como hombre fallado, incom-
pleto, inacabado y por lo tanto, inferior” *

El MMH devenido de esta historia también ha
dado respuestas, y lo ha hecho de una manera
esencialista y biologicista; de esta forma ha invi-
sibilizado y negado sistematicamente cualquier
existencia que no se incluya dentro de la norma.
Podemos empezar a vislumbrar, que esta norma-
lizacién histdrica ha implicado la homologacion
de lo genérico humano con lo masculino. De esta

manera, se ha estructurado el conocimiento, la
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formacién y la investigacion en salud en torno a
esta normalizacion, lo que ha operado directa-
mente sobre la salud de las personas.

Situandonos en este paradigma podemos enton-
ces visibilizar, comprender y accionar sobre lo
que actualmente reconocemos como sesgos de
género en salud, devenidos en un primer mo-
mento de este modelo, pero enmarcados, no obs-
tante, en las légicas y dogmas de una sociedad
patriarcal que los contiene. “El término sesgo hace
referencia a la existencia de error sistematico -por
contraposicion al error aleatorio— que deriva en
resultados equivocados”. Aunque es un término
que estrictamente es mas utilizado en el ambito de
la investigacion, podemos decir también que la
formacion y las practicas en salud pueden ser ses-
gadas, cuando en ellas se producen errores o negli-
gencias sistematicas que derivaran en consecuen-
cias negativas para las personas que resulten victi-
mas de este sesgo. En este sentido, resulta espera-
ble que, si “el paradigma cientifico sobre el cual se
construye el saber médico es androcéntrico, ello
producird un cuerpo de conocimiento sesgado”
transmisible desde la misma formacion de pregrado
a las y los futuros trabajadores de la salud (Tasa-

Vinyals, Mora-Giral y Raich-Escursell, 2015) °.

Un saber que tendera a:

a) desjerarquizar cualquier identidad que no se
corresponda con la normativa de masculinidad,

b) concebir, investigar y acompafar los procesos
de salud, enfermedad y cuidado de estas masculi-
nidades en virtud del estereotipo al cual obede-
cen,

c) concebir, investigar y acompafiar los procesos
de salud, enfermedad y cuidado de las mujeres
en base al estereotipo de feminidad, por ejem-

plo, identificar la salud de la mujer unicamente

con la salud sexual y reproductiva o asimismo con
el binomio de salud “materno-infantil”,

d) menospreciar y/o invisibilizar los procesos de
salud, enfermedad y cuidado que atraviesan
otras identidades sexo-genérico-politicas que no
se incluyen en el binario sexo-genérico estableci-
do, imposibilitando, de esta manera, la produc-
cién de conocimiento médico para el acompafia-
miento de personas transsexuales, transgénero,
travestis e intersex, entre otras.

En otras palabras, un saber que por un lado invi-
sibiliza la existencia de toda identidad que no se
inscriba en la norma, y por el otro, naturaliza lo
que es “propio” de los procesos de salud, enfer-
medad y cuidado de las mujeres, por un lado, y
de los varones por el otro; definiendo ademas lo
que es “propio” de los estereotipos de masculini-
dad y de feminidad en relaciéon a la salud. Se
fortalecen de esta manera las concepciones so-
bre como los varones y mujeres se construyen
como tales y se relacionan con su salud. Por
ejemplo, se asume que los varones, con mas
frecuencia que las mujeres, se exponen a practi-
cas de riesgo (consumo de sustancias, expresio-
nes de violencia, formas de conduccién), ejer-
ciendo una masculinidad que utiliza el cuerpo y la
genitalidad como expresion de virilidad y hombr-
fa, y que se define en oposicion a los habitos de
vida saludables (Esteban, 2006) ©. Y una femini-
dad que, por otro lado, tiene naturalmente en su

IH

“agenda vital” el cuidado permanente de su salud
(la cual, como mencionamos anteriormente,
suele ser pensada Unicamente en términos de
salud reproductiva) y de Ixs otrxs.

En este marco pensar el derecho a la salud desde
una perspectiva de género supondra ser sensibles

a: “...reconocer las relaciones de poder que se dan

entre los géneros, en general favorables a los
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varones como grupo social y discriminatorias
para las mujeres; que estas relaciones han sido
constituidas social e histéricamente y son consti-
tutivas de las personas, y que atraviesan todo el
entramado social y se articulan con otras relacio-
nes sociales, como las de clase, etnia, edad, pre-
ferencia sexual, religién”. (Gamba,2009) 3

Por todo esto, entendemos que pensar el mundo y
el derecho a la salud desde una perspectiva de
género, no es tarea sencilla, porque en parte su-
pone el ejercicio de desmontar criticamente la
estructura de nuestra concepcién del mundo y de
la propia subjetividad y tiene como desafio, de-
construir y reconstruir las dimensiones de la vida
cotidiana, las relaciones, los roles, los estereotipos
que impactan directamente en la salud de las
personas.

No obstante, aunque es tarea dificil, la perspecti-
va de género nos da los argumentos para generar
alternativas a las ya existentes, para generar

nuevos conocimientos para aprender.

La Direccién de Género y Salud

En junio del 2018 se crea en nuestra casa de estu-
dios la primera Direccion de Género y Salud que
tiene como uno de sus principales objetivos trans-
versalizar la perspectiva de género en todo el dmbi-
to académico-asistencial-laboral de la Facultad. Las
actividades y funciones de esta Direccion se proyec-
tan desde cuatro areas potenciales de trabajo:

1. De articulacidn institucional: promoviendo -a
través del trabajo conjunto con las diferentes
carreras de grado de la FCM- la incorporacién de la
perspectiva de género a las curriculas; y generan-
do y potenciando espacios de formacion y debate
en materia de género para estudiantes, docentes,
graduadas, graduados y personal Nodocente.

2. De relaciones interinstitucionales: fomentan-

do y coordinando iniciativas conjuntas con otras
areas y espacios vinculados a la tematica, de la
universidad y de las distintas facultades, generan-
do y potenciando espacios de formacién conjunta.
3. De vinculacion con la comunidad: promovien-
do la participacién de la comunidad en la planifi-
cacion, desarrollo y evaluacion de las politicas
gue impulse la direccién, asi como el intercam-
bio, sensibilizacién y formaciéon en materia de
género con la comunidad.

4. De intervencion y comunicacion: generando y
promoviendo actividades para el compromiso y la
participacion de la Facultad de Ciencias Médicas
en las efemérides anuales de la agenda del Mo-
vimiento de Mujeres y de la Disidencia Sexual,
Nacional e Internacional, asi como material de
difusion grafica y audiovisual en materia de géne-
ro para los diversos ambitos académico - asisten-
ciales de las diferentes carreras de la Facultad.
Por otro lado, fomentando el conocimiento y
difusion de leyes y programas de alcance sanita-
rio en los diferentes dambitos académico-
asistenciales que transita nuestra comunidad
educativa (Ley de identidad de Género, Ley de
Educacion Sexual Integral, Programa Provincial de
Implementacidn de Politicas de Género y Diversi-

dad Sexual en Salud de la Provincia de Bs. As.,

entre otras)

Un horizonte mas justo para la salud

Pensar la salud con esta perspectiva, supone una
posicion politica frente a la desigualdad y la opresion
de género, posicion que denuncia el daifo que esta
desigualdad genera en la vida de las personas, pero
que a la vez habilita acciones y alternativas para
erradicarla. Iniciar un nuevo transito como el que hoy
les toca, desandando a la vez los caminos que nos

llevaron a alejarnos de una salud justa, libertaria y
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emancipadora para todas las personas, es un enorme Judith Butler (2011) que “cualquiera que sea la liber-
desafio. Las adversidades y los obstaculos seran tad por la que luchamos, debe ser una libertad basa-
cotidianos; sin embargo, creemos en palabras de da en la igualdad” " Esa lucha acompafiamos.
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éSabias que en la facultad de Ciencias Médicas hay un espacio de acompaiiamiento, escucha y asesoramiento
para personas que estdn en situacion de violencia por razones de género?

Se llama Unidad de Atencidn contra las Violencias por Razones de Género (UDA) y podes ponerte en contacto en el
caso de estar atravesando una situacion de violencia o discriminacion, o necesitar asesoramiento. También podés
consultar informacion sobre el Circuito institucional de acompafiamiento ante cambios de documentacion interna
para personas transtravestismo binaries. Contdctate a udacienciasmedicas@med.unlp.edu.ar

éSabias que en la Facultad de Ciencias Médicas contamos con el espacio de la Direccion de género y salud? Fun-
ciona en el 4° piso ala Berisso del edificio central de la facultad. También podes contactarte a

direcciondegenero@med.unlp.edu.ar

ACTIVIDADES

Luego de la lectura del texto, le presentamos algunas preguntas orientadoras para el debate
en pequenos grupos de trabajo.

Leer el texto “éPor qué pensar una salud con perspectiva de género?”, y acceder al material
audiovisual del Colectivo Ovejas Negras “éCudl es la diferencia?” (Uruguay, 2012. Disponible
en:

https:// www.youtube.com/watch?v=WUnGHQNpxQY
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http://www.youtube.com/watch?v=WUnGHQNpxQY

Contestar:

a. ¢Qué son los estereotipos de género y cémo impactan en los procesos de salud, enferme-
dad y cuidado?

b. éQué te sucedid cuando te preguntaron por la identidad de género en la encuesta? Remitir-
se a la Ley Nacional de Identidad de Género N2 26.743 para responder a esta pregunta (el

link para acceder a la misma te lo compartira tu docente de comisién).
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CAPITULO 2

Introduccion al estudio de las carreras de primer aifio

En este segundo capitulo se encuentran las actividades practicas introductorias que acompa-
fian los primeros dias de los y las estudiantes de la Facultad de Ciencias Médicas. Ademas de
tener una primera aproximacion a aquellas propuestas de ensefianza con las que se encon-
trardn a partir de marzo, las lecturas y actividades propuestas tienen la intencién de ayudar a
las y los ingresantes a introducirse en las formas en las que se estudia en esta Facultad, y en las
asignaturas de primer afio en particular.

Este capitulo fue armado desde el posicionamiento de que a estudiar en la universidad se
aprende estudiando, entendiendo que este proceso no se desarrolla de una Unica manera
entre quienes ingresan a la universidad, dada las diferencias que supone el estudio de cada
campo o disciplina en particular y los recorridos educativos previos de los y las estudiantes.

En las paginas que siguen se presenta, en primer lugar, una introduccion a las materias de pri-
mer afio de cada carrera de la FCM, desde los distintos equipos de catedra. En segundo lugar,
se presentan actividades para que realicen con sus docentes del Curso Introductorio, en pos de
comenzar a conocer como se estudia. De esta forma, se pretende que los y las estudiantes
conozcan algunas herramientas que los preparen para su llegada al dmbito académico y los y

las acompafien a lo largo de la carrera.

Contenidos:

Presentacion de las materias de primer afio de las carreras de FCM vy las disciplinas que las
componen. Primeras aproximaciones a las propuestas de ensefianza y a las formas en las que
se estudia en la facultad, y en el primer afio en particular.

Propdsitos:

e Ofrecer una primera aproximacién a las propuestas de ensefianza con las que se en-
contrardn los y las ingresantes a partir del inicio de las cursadas de primer afio, segin
la carrera.

e Ayudar a los y las ingresantes a introducirse en las formas en las que se estudia en la
Facultad de Ciencias Médicas.

Objetivos:
e Conocer los saberes previos que les permitirdn comprender contenidos de primer afio.

e Aproximarse a las propuestas de ensefianza y las formas en las que se estudia en la fa-

cultad, y en el primer afio en particular.
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ANATOMIA A

Equipo docente: Profesor Titular, Profesores Adjuntos, Jefes de Trabajos Practicos, Ayu-

dantes Diplomados, Ayudantes alumnos y Becarios.

Aio: 2025

éPor qué la materia se encuentra en el plan de estudios del primer ano
de la carrera de Medicina? éDe qué se trata? ¢{Qué relacion tiene con
otras materias del mismo aino?

La asignatura Anatomia es una disciplina descriptiva y topografica que estudia la estructura de
los seres vivos, es decir, la forma, ubicacién, disposicidn, relaciéon entre si de los diferentes
érganos y estructuras que las componen. El término designa tanto la estructura en si de los
organismos vivientes, como la rama de la biologia que estudia dichas estructuras, que en el
caso de la anatomia humana se convierte en una de las llamadas ciencias basicas o “preclini-
cas” de la Medicina. Si bien la anatomia se basa ante todo en el examen descriptivo y topogra-
fico de los organismos vivos, la comprension de esta arquitectura implica en la actualidad una
integracion con la funcion, por lo que se funde en ocasiones con la fisiologia (en lo que se de-
nomina anatomia funcional o morfofisiologia) y forma parte de un grupo de ciencias basicas
llamadas “ciencias morfoldgicas” (biologia, histologia), que completan su area de conocimien-
to con una visién dindmica y pragmatica. En nuestra Facultad la Anatomia sigue siendo el pri-
mer contacto que hace que los alumnos experimenten la sensacién de que se estan preparan-
do para ser médicos, dejandoles no sélo la impronta afectiva que siempre los acompaiiara sino
también los cimientos donde construirdn sus pilares fundamentales de su formacidn basica,
sobre la que edificaran la profesion médica.

Esta asignatura pertenece al Departamento de Ciencias Morfoldgicas; y en ese contexto re-
quiere su integracién, actuando como asignatura complementaria que facilita el desarrollo de
competencias especificas en la formacion del médico.

Esta materia corresponde al ler aiio de la carrera de Medicina, ya que la estructura del cuerpo
humano es el prerrequisito imprescindible para luego conocer la funcién. Asimismo, la Ana-
tomia moderna y en el marco de todas las Facultades de Medicina del mundo, ademds de in-
tegrarse con la Fisiologia, se proyecta como una herramienta esencial para la futura practica
médica profesional. Es por ello que, a la clasica ensefianza con material cadavérico en las salas
de trabajos practicos, se afiaden nuevos métodos, tal como la incorporacién del estudio de
anatomia de superficie y de la anatomia por imagenes.

Asistimos asi a una Anatomia viva, pujante y actualizada, que recibe al estudiante de medicina
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al inicio de su carrera; y con la pretensién de no abandonarlo en todo su trayecto, lo acompa-

fa por siempre a lo largo de toda su formacion, incluso en su futura vida profesional.

¢Como es la modalidad de la cursada de la materia? ¢Cuales son las acti-
vidades obligatorias y optativas?

Cada estudiante debera concurrir a una actividad practica obligatoria en forma semanal en la
Catedra de Anatomia “A”, en el dia y en el horario de la comisién elegida al momento de la
inscripcion en el Sistema SIU.

Por lo tanto, al inscribirse el estudiante deberd elegir el dia y horario que guiera y pueda con-

currir. Es imprescindible que el estudiante tenga en cuenta si realmente podra cursar en el dia
y horario elegido; ya que una vez inscripto la Catedra no podra realizar cambios de comision

porque no se encuentra facultada para modificar el sistema SIU.

Dias y Horario Comisidén
Lunes 13a 17 ly2
Martes 13 a 17 3y4
Miércoles 09 a 13 5y6
Miércoles 13 a 17 7y8
Jueves 13a 17 9y 10
Viernes 13 a 17 11y 12

En cada actividad practica obligatoria los estudiantes cursaran en dos lugares diferentes:
En el aula Anfiteatro del Il Piso Ala Berisso, y en la Sala de Trabajos Practicos de Anatomia de

Planta Baja, Ala Berisso.

CONDICIONES IMPRESCINDIBLES PARA INGRESAR
A LAS ACTIVIDADES OBLIGATORIAS

a. Asistir al lugar indicado (Anfiteatro o Sala de Trabajos Practicos, segin Comision) en el
horario de inicio sefialado, con una tolerancia maxima de 10 min. Transcurrido ese tiempo
se considerara ausente.

b. Presentar la Ficha del Estudiante cada vez que se ingresa a una actividad obligatoria. Se
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trata de un documento que permite identificar al estudiante y acreditar su asistencia. Sin
la Ficha del estudiante no podra acreditar su asistencia ni ingresar a la Sala de Trabajos
Practicos; en tanto, si lo desea podra participar en la actividad del Anfiteatro. En caso de
extravio de la Ficha deberd tramitar un duplicado en la Secretaria

c. Utilizar la indumentaria indicada (guardapolvo blanco, cerrado y sin arremangarse, barbijo,
guantes de latex, calzado cerrado, pantaldn largo) y, quienes tengan el cabello largo, debe
estar recogido. Sin estos requisitos, no sera posible ingresar a la Sala de Trabajos Practicos

de Anatomia.

CONDICIONES INDISPENSABLES PARA PERMANECER
EN LA SALA DE TRABAJOS PRACTICOS DE ANATOMIA

a. Los estudiantes deben tener respeto a los caddveres, como asi también a todas las piezas
anatomicas presentes en el laboratorio.

b. Esta prohibido tener prendido el celular.

c. El estudiante respetara el grupo que tiene asignado, no podra cambiarse sin autorizacion
del docente a cargo.

d. Si un estudiante decide salir anticipadamente de la actividad practica obligatoria, debera
informarlo al docente y luego en la Secretaria de la Catedra, asumiendo las consecuencias

académicas que la ausencia pueda acarrear.

¢Como es la modalidad de evaluacion de la misma? éCuales son los re-
quisitos para su aprobacion (promocion sin final/con final?

CONDICIONES PARA RENDIR UN EXAMEN PARCIAL

Para poder rendir un examen parcial es necesario haber asistido al 80 % de los Trabajos Practi-
cos obligatorios o al 70 % en los casos de estudiantes que acrediten ser trabajadores, madres,
padres y/o con personas a cargo.

No cumplir con ese minimo requerido implica la pérdida de regularidad de la cursada del
Ciclo 2025.

No obstante, pueden admitirse hasta 5 inasistencias plenamente justificadas a lo largo de
todo el ciclo lectivo . Para la tramitacion de las inasistencias por cuestiones de salud, el estu-
diante debe presentar el certificado médico emitido por la Direccién General de Sanidad de la
U.N.L.P., a la cual deben concurrir con las constancias médicas de atencidn.

El certificado médico de Sanidad debera ser presentado en la Secretaria de la Catedra. De acuerdo

a la actividad que el estudiante estuvo ausente se le indicard la modalidad de recuperacion.
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CANTIDAD Y MODALIDAD DE LOS EXAMENES PARCIALES

La materia consta de 3 Mddulos: osteologia, esplacnologia, neuroanatomia, cada uno tiene un

examen parcial oral tedrico-practico que debe ser aprobado con una nota minima de 4 (cua-

tro).

1.

Cada examen parcial comenzara con la evaluacion de los contenidos minimos obligato-
rios (C.M.0O) que seran publicados con un mes de anticipacién a la evaluacion.
Los contenidos minimos obligatorios representan el conjunto de saberes y actividades
de caracter comprensivo y operativo que el estudiante debe conocer para acreditar los
estandares educativos minimos, esenciales en su trayecto académico, requerido para
una formacion médica orientada a la atencion primaria de la salud de la comunidad.
Por lo tanto, en la evaluacidn parcial tedrico-practica del Mddulo, el estudiante deberd
responder en forma concreta y correctamente las preguntas que se le formulen de di-
chos contenidos.
La falta de conocimientos de los contenidos minimos obligatorios, publicados con un
mes de anticipacidn, no permitira aprobar el examen parcial.
El estudiante tiene 3 posibilidades para rendir el examen parcial de cada médulo, pu-
diendo elegir entre las 4 fechas que dispone la Catedra.
Pero, ademas, la Catedra realiza tres Ciclos Intensivos de Recuperacion (uno por cada
Mddulo). Cada estudiante podra realizar uno sélo de ellos, pudiendo ser el de Osteo-
logia, Neurolocomocidn o Esplacnologia.
Para acceder al Ciclo Intensivo de Recuperacion el estudiante debera :

e Tener todos los presentes de los trabajos practicos del Mddulo, sin excepciones

e Haberse presentado y desaprobado en las 3 primeras fechas, y

e Realizar una exposicién oral, del tema que se le sea asignado, el dia del Ciclo In-

tensivo de Recuperacion.

La realizacion de dicho Ciclo Intensivo lo habilitard a rendir una vez mds y contar asi

con la posibilidad de otra evaluacion parcial del Mddulo respectivo

RESULTADOS DE LOS EXAMENES PARCIALES

e Si el estudiante aprobd los exdmenes de los tres mdédulos en la primera fecha estipulada,

sin excepciones y con una calificacion minima de 7 (siete), estara en condiciones de acce-

der al Taller de Promocidn, siempre que cuente con la asistencia a los trabajos practicos

de todos los Médulos pudiendo tener un ausente a lo largo de todo el Ciclo Lectivo 2025,

sin excepciones.
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e Sjel estudiante aprobd los examenes de los tres mdédulos en fechas diferentes a lo expresa-
do precedentemente o con una calificacion minima de 4 (cuatro) estard en condiciones de
acceder al Examen Final.

e Si el estudiante aprobd los exdmenes parciales de dos mddulos, pero desaprobd el examen
parcial correspondiente al mdédulo restante, podra realizar un Ciclo Intensivo de recupera-
ciéon correspondiente a dicho médulo segun las condiciones expresadas prcedentemente.

e Si el estudiante no se presentd a rendir en tres de las cuatro fechas dispuestas por la Cate-
dra o desaprobd sin utilizar todas las oportunidades que le fueron otorgadas y que tenia a
su disposicion para poder rendir el examen parcial, entonces perdera la regularidad de la

cursada.

CONDICION PARA PROMOCIONAR SIN EXAMEN FINAL

Requiere el cumplimiento de las 3 instancias que se detallan:

e Acreditar una continua asistencia a las actividades practicas obligatorias, pudiendo tener
sélo una inasistencia a lo largo del todo el ciclo 2025 sin excepcion.

e Aprobar las 3 evaluaciones parciales en 1era Fecha con nota minima de 7 (siete).

e Aprobar el taller de promocion con nota minima de 7 (siete), Unica fecha.

CONDICIONES PARA PRESENTARSE A UN EXAMEN FINAL

e Aprobar las 3 evaluaciones parciales, una por cada mddulo y en cualquiera de las cuatro
fechas, incluso habiendo aprobado un médulo a través de un ciclo intensivo de recupera-

cion.

¢Qué consejos les brindarian a los estudiantes para estudiar la materia?
¢Qué estrategias de estudio, bibliografia y materiales recomiendan?

Para optimizar el funcionamiento del proceso de ensefanza-aprendizaje serd necesario tener
presente que, sin dejar de reconocer ninguno de los derechos que tiene cada uno de los do-
centes y de los estudiantes, debemos también asumir nuestras responsabilidades a lo largo de
todo el ciclo lectivo.

Como estudiantes, debemos reconocer que tenemos que estudiar, asumiendo tal respon-
sabilidad ante una sociedad que nos estimula y que confia plenamente en la dedicacion y es-
fuerzo de cada uno de los estudiantes. Sin esfuerzo no hay estudio, y sin estudio no hay apren-
dizaje.

Es imprescindible que antes de concurrir a cada actividad obligatoria el estudiante dedique
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mucho tiempo para el estudio de sus contenidos; y de igual modo, luego de haber concurrido.
La materia no se aprende sélo con concurrir a las actividades.

Por eso, nuestra mayor recomendacidn es que el estudiante le dedique largas horas de estudio
a los libros de texto, que las acompafie con la realizaciéon de esquemas y dibujos, que hagan
sus propios resiumenes y que estén atentos a las publicaciones de la Cartelera Virtual de la
Catedra, la cual junto al Entorno Educativo constituyen los tnicos medios oficiales de comuni-
cacion.

Los autores recomendados son los clasicos textos de Rouviere, de Latarjet-Ruiz Liard o el texto
de Pro. No obstante, existe una extensa y variada bibliografia que también puede utilizar el
estudiante, y ante cualquier duda no duden en consultarnos

El plantel docente de la Catedra esta siempre dispuesto a acompafiarlos en el recorrido de esta
nueva etapa que van a comenzar; tengan siempre la plena seguridad, tranquilidad y confianza
para acercarse ante cualquier situacion que les aqueje, sabiendo que es imprescindible y justo
para todos poder cumplir con las normas establecidas y anunciadas con suficiente anticipa-
cion.

Serd el inicio de muchos éxitos, logros y satisfacciones, que enriqueceran el espiritu y el creci-

miento personal de cada uno de los estudiantes.

Medios de comunicacion:

e Presencial: Catedra de Anatomia “A” (Planta baja Ala Berisso)

e Mail: anatomiaa@med.unlp.edu.ar
Atento a la gran cantidad de mensajes que se reciben diariamente a través del correo
electronico, solicitamos por favor que antes de enviar un mail de consulta el estudiante
revise atentamente la Cartelera Virtual, donde es posible encontrar la respuesta.

e Pagina de la Facultad: Cartelera Virtual y Entorno Educativo
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Actividad Anatomia A

Se propone ejercitar la presentacion de los huesos de forma oral para su estudio. Para ello:

a) Leer el material “Material Complementario-Medicina: Mddulo de Anatomia” (solicitar link
del enlace de acceso a tu docente) que presenta los saberes previos sobre la disciplina (con-
cepto cuerpo y figura geométrica, nociones de espacio, trayecto y relaciones, concepto de eje
y planos corporales).

b) Elegir un hueso y presentarlo a un/a compariero/a de forma oral utilizando como guia el
siguiente ejemplo: écdmo se presenta el himero?

Siguiendo el siguiente orden

1. Generalidades

a. Nombre: himero

b. Localizacién: brazo

c. Clasificacion: por sus dimensiones es un hueso largo
2. Descripcion anatémica

a. Partes: un cuerpo y dos extremidades

b. Caras: tres caras

c. Bordes: tres bordes

d. Accidentes: se describiran segun su parte.
3. Articulaciones en las que participa

a. Huesos: escapula, cubito y radio

b. Modalidad: superior y medial, inferior interno y externo respectivamente.
4. Inserciones

a. Musculos: segun su localizacion.

b. Ligamentos: segun su localizaciéon
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ANATOMIA B

Equipo docente:

Ao 2025

Dr. San Mauro, Mario Prof. Titular
Dr. Estelrrich, Pedro M. A., Prof. Adjunto
Dr. Coscarelli, Leonardo, Prof. Adjunto
Dr. Maitini, Mario O. A., Jefe T.P.

Dr. Mazza, Leandro, A., Jefe T.P.

Dr. Baldovino, Juan M., Jefe T.P.

Dr. Cucci Juan, Jefe T.P.

Dra. Adra Julieta Jefa T.P.

Lic. Conigliaro Maria Lucrecia, Ayud. Diplomado
Dra. Gomez, Camila, Ayud. Diplomado
Dr. Frolik Santiago, Ayud. Diplomado
Ayudantes alumnos:

Garmendia, Pedro

Gorosito, Cristopher

Guerrero, Sofia

Antonelli, Valeria

Larrauri, Maria de los Milagros

Rivera, Ana Paula

Surace, Marcos

Franco, Talia

D'Angelo, Manuel

Segura Monsdn, Ruth

Lofeudo Mattos, Alan Nicolds
Troncoso Vilchez, Lautaro

Luis Pfeiffer, Verdnika

Vargas Gonzales, Javier

Saxton, Ingrid

Orella, Lola
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éPor qué la materia se encuentra en el plan de estudios del primer aino
de la carrera de Medicina? ¢De qué trata? {Qué relacion tiene con otras
materias del mismo ano?

Anatomia es una materia que se dicta en forma tedrico-practica, y estd orientada a la familiari-
zacion del estudiante con la estructura del cuerpo humano normal. Junto con otras materias
pertenece al departamento de morfologia.

El propdsito que persigue la Anatomia es la introducciéon al campo de la forma del cuerpo
humano (morfologia), en donde el estudio de su estructura se constituye en esencia.

Se vincula con otras materias del mismo afo por pertenecer al ciclo basico y morfoldgico. Y sus
conocimientos son la base de la estructura base de la cual parten muchos conocimientos de
materias superiores. Ejemplo de ello son materias como Cirugia, Clinica y Diagnostico por ima-

genes, donde se puede observar es vinculo en forma concreta.

¢Como es la modalidad de cursada de la materia? é¢Cuales son las activi-
dades obligatorias y optativas?

La Catedra dicta las siguientes actividades:

e Seminarios (Tedricos presenciales): esta actividad los profesores repasan y jerarquizan
los temas que se trataran en el trabajo practico. Deberan cumplir con un 80% del pre-
sentismo para aprobar la actividad. Duracién 2 horas semanales.

e Laboratorio morfoldgico/ Trabajos Practicos (TP): en esta actividad se estudian de
manera directa y practica los diferentes érganos y sistemas a través de piezas anato-
micas y/o imagenes de uso médico. La actividad es presencial y obligatoria, también
deberancumplir con el 80% del presentismo para aprobarlos. Duracién 3,5 hs. semana-
les.

e Seminarios de Integracion: intercalados con los trabajos practicos se realizan semina-
rios donde se repasan e integran los temas de los diferentes TPs. Tienen la misma obli-
gacion de asistencia que los practicos. Duracién 3 hs.

e Evaluaciones parciales: se realizaran dos evaluaciones parciales siguiendo las fechas
del cronograma, el primero en la semana 16 de cursada y el segundo en la semana 32.
Las mismas son de caracter obligatorio y se deben aprobar para aprobar la cursada.

e Auto evaluaciones: No obligatorias. Esta actividad se realizara a través del Entorno
Educativo. La misma estara disponible siguiendo el temario del cronograma de clases.
Seran preguntas-guia cuyas respuestas estan pensadas para guiar y monitorear el

avance del estudio. Son actividades auto aplicadas es decir que no van a ser corregidas
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por el equipo de catedra en su lugar los propios estudiantes podran valorar su desem-
peno académico.

Clases grabadas: los profesores del equipo de cdtedra ofrecen una serie de videos de
30/40 minutos donde explican los diferentes temas de la cursada. Es importante acla-
rar que este material es complementario al estudio. No recomendamos que sea la Uni-
ca fuente de estudio ya que crea una falsa sensacion de recordar el tema, pero al poco

tiempo, sin una lectura previa se olvida.

éComo es la modalidad de evaluacion de la misma? ¢Cudles son los re-
quisitos para su aprobacion (promocion sin final/con final)?

Para Aprobar la cursada los alumnos deberan:

Tener un 80 % de presentes en las actividades obligatorias.

Aprobar los dos exdmenes parciales.

Para aprobar la asignatura por promocidn (sin rendir el examen final) deberan:

Tener un 80% de presentes en las actividades obligatorias
Aprobar las dos evaluaciones parciales en la primera fecha, con nota 7 o superior.

Aprobar un coloquio integrador al finalizar la cursada (la fecha la dispone la catedra)

Los propdsitos que esperamos que los estudiantes alcancen al final de la cursada:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

Expresarse correctamente de forma oral y escrita al referirse al cuerpo humano, adqui-
riendo conceptos propios de la medicina y manejando adecuadamente la terminologia
anatémica.

Establecer los niveles de organizacion del cuerpo humano y los fundamentos anatomi-
cos basicos de sus estructuras, de manera de poder clasificarlas segun sus caracteristi-
cas y/o funciones.

Orientarse en las diferentes regiones anatomicas del cuerpo humano normal, esque-
matizando las relaciones generales entre érganos que conforman estas relaciones.
Describir topograficamente e identificar los hitos anatémicos relevantes de los érganos
de las diferentes regiones del cuerpo humano normal, a través de las diferentes etapas
de la vida seglin sexo bioldgico y con perspectiva de género.

Aplicar e integrar los conocimientos anatdémicos adquiridos en la resolucidn de situa-
ciones clinicas simples.

Reconocer los elementos anatémicos de la superficie corporal para facilitar el examen fisico.
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é¢Qué consejos les brindarian a los/as estudiantes para estudiar la mate-
ria? ¢Qué estrategias de estudio, bibliografia y materiales recomiendan?

El propdsito que persigue la Anatomia es la introduccién al campo de la forma del cuerpo
humano (morfologia), en donde el estudio de su estructura se constituye en esencia.

La asignatura se estudia segiin érganos, sistemas y regiones. Organos son las estructuras mini-
mas que se pueden definir independiente (pej un hueso). Los sistemas son un grupo de drganos
gue cumplen una funcidn similar (pej sistema digestivo) y las regiones son los elementos anato-
micos que ocupan una zona del cuerpo determinada (pej regién de la axila).

Todo lo anterior se integra a través de la pregunta-guia de toda la cursada que es el “épara
qué?”. Es decir que pretendemos que cada tema abarque lo basico de la anatomia funcional y
su aplicacidn en la practica médica.

Creemos que el criterio que debe prevalecer, en forma general es un enfoque FUNCIONAL.
Enfoque que, considerado en forma aislada, nos privara de valiosa informacidn, por lo que
el abordaje previo sobre aspectos sistémicos, descriptivos y topograficos, adicionando el estu-
dio de la anatomia radioldgica nos llevara finalmente a ese criterio funcional inicialmente fija-
do.

Anatomia no es una asignatura dificil, es muy extensa en relacién a los contenidos y
sus relaciones. En ese sentido el equipo de cdtedra desea ser enfatico en la importancia de
un estudio regular y constante. Es decir, ordenar sus agendas para reservar por los menos en-
tre 6y 8 hs. semanales para la lectura sistematica. Es indispensable asistir a las activida-
des obligatorias. La facultad ofrece un sistema flexible de inasistencias que los ayudaran desde
el punto de vista administrativo. Pero tengan en cuenta que el trabajo en la facultad ayuda a
fijar, entender y jerarquizar los contenidos.

Que su principal fuente de estudio sea uno de los textos recomendados, lean las explicacio-
nes de los libros, la lectura ayuda a la representacion mental y reflexiva de los conteni-
dos. Dibujen esquemas de los distintos sistemas. El dibujo con lapiz y papel complementa la
lectura porque trabaja sobre la tercera dimensién (profundidad de planos anatémicos).
Estudien en grupos (lo ideal 3). Entre compafieros se dan animos, se aclaran dudas vy
se practica explicando en voz alta los temas. NO ESTUDIEN DE APUNTES O RESUMENES DE
OTROS. NO ESTUDIEN EXCLUSIVAMENTE DE ATLAS NI DE VIDEOS. Estos ultimos recursos son
complementarios para repasar guiar o jerarquizar, no para aprender.

Pénganse como objetivo rendir la asignatura a mds tardar para marzo. Todos los exdmenes son
con preparados anatdmicos y/o imagenes, cuanto mas tiempo pasa mas se olvidan de
esos elementos. La asignatura rendida es un derecho adquirido inalienable y representa

el verdadero avance académico.
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Bibliografia
e ANATOMIA HUMANA. Latarjet Ruiz Liard — Editorial Médica Panamericana.
e GRAY. ANATOMIA PARA ESTUDIANTES. Drake y cols. Ed Elsevier.
e ANATOMIA CLINICA. Pro Eduardo A. — Editorial Médica
e ATLAS DE ANATOMIA. Prometheus, Gilrox A., Mac Pherson B., Ross L.
e ANATOMIA CON ORIENTACION CINICA. Moore — Editorial Wolters Kluwer.
e ATLAS DE ANATOMIA HUMANA Sobotta — Editorial Medica Panamericana.
e NEUROANATOMIA CLINICA. Snell — Editorial Argentina

e NEUROANATOMIA HUMANA. Garcia Porrero, Hurlé. — Editorial Médica Panamericana.

Medios de comunicacion:

Lugar: sede de las catedras de Anatomia “B" de la FCM, UNLP. (Ed. Central 1er piso Ala Berisso)
Seminarios: anfiteatros FCM, UNLP.

Trabajos practicos: sede de las catedras de Anatomia “B" de la FCM, UNLP.

ACTIVIDAD ANATOMIA B

Considerando que durante la cursada identificaras in situ piezas cadavéricas, realizando una

ubicacidn espacial de sus estructuras, te proponemos:

a) Leer el “Material Complementario Medicina-Mddulo Anatomia” (solicitar link del enlace de
acceso a tu docente) donde encontraran saberes previos para el estudio de la Anatomia. Tam-
bién, podes consultar la bibliografia recomendada por la Catedra que aparece en la presenta-
cién de la misma.
b) A partir de dicha lectura, te invitamos a realizar un material de apoyo para estudiar uno de
los primeros contenidos de la materia “Generalidades de los huesos”. Para ello, tené en cuenta
las siguientes orientaciones:

¢ |dentificar los distintos tipos de huesos (clasificacion)

e Dar ejemplos de cada uno y explicitar el motivo que determina su clasificaciéon dentro

de cada grupo.

e Reconocer las caracteristicas generales de las estructuras dseas.

e Construir una definicién general del concepto de unidad estructural.

¢ |dentificar las diferencias estructurales de cada region especifica (es este caso de cada

vértebra regional).
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ANATOMIA C

ANO: 2025

éPor qué la materia se encuentra en el plan de estudios del primer aho
de la carrera de Medicina? ¢De qué trata?

Anatomia es una materia que se dicta de forma tedrico-practica, y estd orientada a la familiari-
zacion del estudiante con la estructura del cuerpo humano (Morfologia).

En este sentido, se recurrira a las conceptualizaciones tedricas previas a la parte practica, para
que el estudiante adquiera una visién orientadora sobre temas anatémicos, haciendo énfasis
en aquellos conceptos importantes que mas relevancia tengan hacia las disciplinas clinicas.
Objetivos de aprendizaje especificos:

Establecer niveles de organizacién del cuerpo humano y los fundamentos anatdmicos basicos
de sus estructuras, de manera que de poder clasificarlos segln sus caracteristicas y/o funcio-
nes.

Describir topograficamente e indicar los hitos anatémicos relevantes de los érganos de las
diferentes regiones del cuerpo humano normal, relacionandolos con sus fuentes de irrigacion e

inervacion.

Secuencia del Contenido por ciclos:

CICLO APARATO LOCOMOTOR:

Miembro superior:

Cintura escapular: escapula, clavicula, himero, cubito, radio.
Osteologia de la mano.

Artrologia en general. Articulacidon del hombro y codo.

Articulacidn radiocubital inferior y articulaciones de la mano.

Miologia en general. Musculos del miembro superior: hombro y brazo.
Musculos del miembro superior: Antebrazo y mano

Inervacidon del miembro superior: plexo braquial y sus ramas.
Irrigacion arterial, venosa y linfatica del miembro superior.

Miembro Inferior:

Cintura pelviana; pelvis 6sea en general, huesos de las pelvis, fémur, tibia, peroné y rétula.

Osteologia del pie.
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Articulacion de la cadera y la rodilla.

Articulacidn tibioperonea inferior y superior,

Articulaciones del pie.

Musculos del miembro inferior: pelvis y muslo.

Musculos del miembro inferior: piernay pie.

Inervacién del miembro inferior: plexo lumbosacro y sus ramas.

Irrigacion arterial, venosa y linfatica del miembro inferior.

CICLO CABEZA Y CUELLO

Cabeza y cuello:

Cabeza d6sea: Frontal, parietal, esfenoides, etmoides occipital y temporal.
Craneo en general: boveda, base y agujeros de la base.

Huesos de la cara: maxilar superior, malar, huesos propios y unguis, palatino, cornete inferior
vomer y maxilar inferior.

Cavidades comunes al craneo. Articulacién temporomandibular.
Musculos de la cabeza y masticadores.

Columna vertebral: Vértebras, caracteristicas comunes y propias.
Sacro-céccix. Columna vertebral en su conjunto.

Articulaciones de la columna vertebral.

Articulacidn céfalovertebral.

Musculos de la columna vertebral. Musculos del cuello y la nuca
Aponeurosis.

Fosas nasales. Laringe

Cayado de la Aorta: cardtida primitiva, cardtida interna y externa.

Hipdfisis. Tiroides. Timo.

CICLO DE TORAX:

Térax:

Tdérax 6seo en general: esterndn, costillas.

Articulaciones del torax.

Musculos del térax: pectoral mayor, menor, subclavio y serrato.

Inter, supra e infracostales, triangular del esternén. Diafragma. Traquea. Segmentacién bron-
copulmonar. Pulmones. Pleura. Topografia téracopulmonar.

Conceptos generales de circulacion mayor, menor y portal.

Arterias y venas pulmonares.
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Aorta toracica (ramas parietales). Aorta abdominal (ramas parietales terminales). Vena cava
superior e inferior (afluentes).

Mediastino anterior. Mediastino posterior.

Corazon: Configuracion externa.

Corazén: Configuracion interna.

Cayado de la Aorta: Circulacion coronaria. Pericardio.

CICLO ABDOMEN:

ABDOMEN

Musculos abdominales: pared anterolateral y posterior.

Cavidad bucal. Faringe. Espacios perifaringeos.

Glandulas salivales. Cavidad peritoneal.

Esofago y Estomago.

Duodeno- pancreas. Yeyuno, ileon y brazo. Colon, recto y ano.

Higado y vias biliares. Segmentacidn hepatica.

Rifdn. Vias urinarias altas. Glandulas suprarrenales.

Cavidad pélvica. Compartimentos. Pelvimetria. Estrechos. Didmetros.

Vejiga. Uretra masculina y femenina. Fascias pelvianas. Fondo de saco de Douglas.
Retroperineo medias y lateral.

Periné masculino y fosa isquiorrectal.

Prdstata y vias espermaticas. Uretra masculina. Testiculos. Bolsa escrotal. Pene.
Glandula Mamaria. Axila. Linfaticos. Periné femenino, vulva. Vagina. Uretra. Ovarios. Utero.
Trompas.

Irrigacion y desagilie venoso pelviano. Linfaticos.

CICLO SISTEMA NERVIOSO:

Sistema Nervioso:

Globo ocular: capas y medios refringentes: cristalino, cuerpo vitreo humor acuoso.

Musculo de la érbita y aponeurosis de Tenon. Aparato lagrimal.

Parpados. Oido externo, medio e interno.

Concepto de sistema nervioso: vida de relacién y auténomo, central y periférico. Sistema ner-
vioso auténomo.

Simpatico cervical y dorsal. Ganglios. Ramos comunicantes. Plexo solar e hipogastrico.

Nervios neumogastricos. Médula espinal. Configuracion externa e interna. Nervios raquideos.

Constitucién. Formacién de plexos. Tronco del encéfalo. Bulbo. Protuberancia. Mesencéfalo.
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Conjugacidn externa. Tronco del encéfalo. Bulbo.

Pares craneanos: origen aparente. Trayecto y relaciones, Colaterales y terminales. Origen real.
Diencéfalo. Talamo. Hipotalamo, epitadlamo.

Cerebro: configuracion externa e interna.

Configuracion interna de los hemisferios cerebrales. Formaciones grises y blancas.
Configuracion externa del cerebro. Localizaciones. Irrigacion arterial del SNC.

Desaglie venoso del SNC. Sistema ventricular. Cisternas. Meninges craneanas y raquideas.

Vias de conduccion ascendente. Vias de conduccion descendente. Via dptica, auditiva, equili-
brio.

Integracion de vias y sistema nervioso. Sistema limbico.

Imagenes

Craneo, columna vertebral, cara, cuello, torax, regién abdominal, region pelvi peritoneal,
miembro inferior, miembro superior y sistema nervioso.

Anatomia pelviana de los casos de reasignaciones de sexo.

é¢Como es la modalidad de cursada de la materia? éCuadles son las activi-
dades obligatorias y optativas?

Metodologia de la enseiianza:

1- Clases tedricas:

Con las clases tedricas se intenta jerarquizar los contenidos, tras lo cual se orientard al estu-
diante hacia la profundizaciéon del estudio.

Como algo opcional dentro de las facultades del docente responsable de las clases, se podran
disefar actividades grupales o individuales destinadas a la resolucion de problemas médicos

enfocados desde la anatomia.

2- Trabajos practicos:

Laboratorio de anatomia:

La modalidad practica es de asistencia obligatoria de dos horas de duracién. Los estudiantes se
distribuirdn en grupos en los distintos sectores destinados al desarrollo de este.

Se insistira con que el estudiante deba concurrir a dicha actividad con el conocimiento teérico
adquirido previamente al desarrollo del trabajo practico, a fin de un mejor aprovechamiento
de este.

En este ambito el objetivo que se persigue es integrar los conocimientos: el tedrico y el practi-
co, a fin de que el estudiante pueda tener una dimensidn real de la disposicion espacial de las
estructuras anatémicas.
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Asi mismo dentro del ambito del laboratorio de Anatomia, se buscara que el estudiante pueda
correlacionar el conocimiento anatémico adquirido en funcién de las distintas disciplinas clini-
cas con la intencidn de que vea la importancia de lo que esta estudiando.

Dentro de esa correlacidn proyectiva la utilizacién de ciertas herramientas tecnolégicas (Radio-
logia, Resonancia Magnética, Tomografia Computada, etc.) constituird un recurso muy valora-

ble a la hora de la profundizacién de la misma.

Cronograma de Organizacion:
Actividades en una semana:

De lunes a viernes:

De 12 a 14hs. Actividades practicas.

De 15 a 16.30hs. Actividades Tedricas y grupales.

De 16.30 a 18hs. Actividades practicas.
Se aclara que el cronograma estipulado es desarrollable a lo largo de todo el afio.
Actividad en grupo:
Desde esta modalidad se pretende acercar al estudiante de los primeros anos a las distintas
disciplinas médicas, por este motivo se le presentara un caso clinico, con correlaciéon anatémi-
co-clinica. Se podrd disponer de sesiones de trabajos grupales donde se discuta dicha pro-
blematica, pero enfocado desde el punto de vista anatémico.
La metodologia consistird en el planteo del problema por parte del docente, quien lo acompa-
fard con radiografias, tomografias, resonancias magnéticas, etc. Para que puedan resolverlo.

Al final se expondran los resultados obtenidos.

¢Qué consejos les brindarian a los/as estudiantes
para estudiar la materia?

La manera de como se estudia esa estructura depende del criterio que se utilice: si lo que utili-
zamos es un criterio sistematico y descriptivo lo que veremos es un cuerpo humano a través de
sistemas y aparatos, donde, recordemos que sistema, es el conjunto de érganos similares es-
pecializados en una funcién mientras que, aparato es un conjunto de drganos de diferentes
tipos que contribuyen a realizar una misma funcién.

Si el criterio utilizado para estudiar la estructura es topografico, tendremos que recurrir a la
division del cuerpo humano en regiones; mientras que, si optamos por un enfoque funcional,

abordaremos la estructura con el de la funcion.
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Si abordamos el estudio a través de los diferentes medios de soporte bidimensional utilizados
en la clinica humana, tendremos que recurrir a herramientas como la radiografia, tomografia
computada, resonancia magnética, etc., para el andlisis de este.

Si el criterio utilizado es desde lo clinico o quirurgico, el estudio de la anatomia es desde el
proceso patoldgico que afecta al organismo, estudiando asi aquella anatomia que nos sirva
para la aplicacién de diversos métodos de exploracién, o para la realizacién de alguna manio-
bra terapéutica basica o tratamiento clinico o quirurgico.

Y cuando el enfoque es microscdpico, se estudia la estructura del cuerpo humano a través de
la composicién interna de cada uno de los érganos

Creemos que el criterio que debe prevalecer, en forma general es un enfoque FUNCIONAL.
Enfoque que, considerado, en forma aislada, nos privara de valiosa informacion, por lo que el
abordaje previo sobre aspectos sistematicos, descriptivos y topograficos, adicionando el estu-
dio de la anatomia radioldgica nos llevara finalmente a ese criterio funcional inicialmente fija-

do.

ACTIVIDAD ANATOMIA C

A lo largo del primer afio las distintas catedras de primer afio presentaran distintos recursos
para estudiar los contenidos de las mismas. En este sentido, te proponemos que:
a) Mird el siguiente video sobre una clase introductoria a la materia:

https://youtu.be/3afAunVGcKs

b) Realizd una toma de apuntes de las ideas principales para luego compartirlo con tus

compafieros/as y docente en clases.
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BIOLOGIA

Materia anual obligatoria del 1er afio de la Carrera de Medicina de la UNLP

Equipo docente:

Dr. Francini Flavio, Profesor Titular

Dr. Flores Luis, Profesor Adjunto

Dra. Maiztegui Barbara, Profesora Adjunta

Dra. Polo Ménica, Profesora Adjunta

Dra. Bellini Maria José, Jefa de Trabajos Practicos

Lic. Gorritti Gabriela, Jefa de Trabajos Practicos

Dr. Lacunza Ezequiel, Jefe de Trabajos Practicos

Dr. Rodenak Kladniew Boris, Jefe de Trabajos Practicos
Dra. Roman Lisi Carolina, Jefa de Trabajos Practicos
Lic. Balliotte, Carla, Ayudante Diplomada

Lic. Balsa, Lucia, Ayudante Diplomada

Lic. Bérgamo Julidn, Ayudante Diplomado

Lic. Bianchi Coletta, Micaela, Ayudante Diplomada
Dra. Capriotti Natalia, Ayudante Diplomada

Biog. Carballido, Marco Daniel, Ayudante Diplomado
Lic. D’Alfonso, Bernardita, Ayudante Diplomada

Lic. Dumrauf, Barbara, Ayudante Diplomada

Lic Farromeque, Sherley, Ayudante Diplomada

Dr. Giménez Ezequiel, Ayudante Diplomado

Dra. Mencucci Maria Victoria, Ayudante Diplomada
Dra. Salice Viviana, Ayudante Diplomada

Lic. Pérez Nufiez, Ignacio Adridn, Ayudante Diplomado
Biog. Piboul, Mariel, Ayudante Diplomada

Dra. Sierra lvana Samanta, Ayudante Diplomada

Lic. Suarez Gustavo, Ayudante Diplomado

Lic. Vignolles Florencia, Ayudante Diplomada

Lic. Villagarcia Hernan Gonzalo, Ayudante Diplomado
Lic. Voglino Liliana Gabriela, Ayudante Diplomada

De Oliveira Leite Luiz Henrique, Ayudante Alumno Rentado
Elizalde Maggi, Nicolds Andres, Ayudante Alumno Rentado
Magagnotti Rodriguez Camila, Ayudante Alumna Rentada

Avila Murcia Gabriela, Ayudante Alumna Ad-honorem
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Nese Magdalena, Ayudante Alumna Ad-honorem

Sanisp Perla Belén, Ayudante Alumna Ad-honorem

éPor qué la materia se encuentra en el plan de estudios del
primer afo de la carrera de Medicina?

Desde el punto de vista epistemoldgico, Biologia es la ciencia que estudia los organismos vivos
y su interaccion con el medio ambiente, investiga los procesos fundamentales de la vida y bus-
ca aplicar este conocimiento para comprender el desarrollo de nuevos procesos entre seres

Vivos.

En biologia, se llama organismo o ser vivo a un individuo singular y diferenciado, com-
puesto por un conjunto de materia orgdnica jerarquizada y especializada, dotada de la capaci-

dad de nutrirse, crecer, reproducirse y morir.

La Medicina es la ciencia dedicada al estudio de la vida, la salud, las enfermedades y la muerte

del “ser humano”.

Cuando hablamos del ser humano o directamente del humano, nos referimos a nuestra
especie: el Homo sapiens (del latin “hombre sabio”), perteneciente al orden de los primates y a
la familia de los hominidos, creadores de la civilizacion que hoy en dia domina y transforma el

planeta Tierra.

El principal objetivo de la medicina es aplicar los conocimientos disponibles a los fines del
mantenimiento y la recuperacién de la salud, a través del diagndstico, tratamiento y preven-

cion de las enfermedades.

SALUD: “Estado de completo bienes- ENFERMEDAD: “Alteracion o desviacion del estado fisiol6-
tar fisico, mental y social, y no sola- gico en una o varias partes del cuerpo, por causas en gene-
mente la ausencia de afecciones o ral conocidas, manifestada por sintomas y signos carac-
enfermedades” (OMS) teristicos, y cuya evolucion es mds o menos previsible”

La medicina moderna requiere un enfoque integral del ser humano considerando sus aspectos:
bioldgicos, psiquicos y sociales.

Las materias del Ciclo Basico de la carrera de medicina con enfoque BIOLOGICO tienen como
objeto de estudio al CUERPO HUMANO (estructura fisica del ser humano).

El cuerpo humano, como todo cuerpo, esta constituido por materia. La materia, tanto viva

como inanimada, estd constituida por moléculas; pero sélo en la materia viva estas moléculas
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se asocian alcanzando un nivel de organizacién particular, la célula. Las células se organizaran
en tejidos y estos en drganos que luego daran origen a los sistemas de drganos quienes final-
mente se asociaran para conformar al organismo completo.

El estudio del cuerpo humano puede abordarse desde cualquiera de estos niveles. El objetivo
puede ser describir las estructuras (Ciencias Morfoldgicas) o analizar los mecanismos a través
de los cuales esas estructuras cumplen con sus funciones especificas (Ciencias Fisioldgicas).
Podriamos decir que las ciencias morfoldgicas nos dicen ¢Qué? y éPara qué?, mientras que las

fisiolégicas nos diran el ¢Cémo?

complejidad ascendente

) atomo

Bioquimica

IJ'..v;
% molécula
Biologia Molegula pr—
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Biologia, tal y como se presenta en esta catedra, es una materia destinada al estudio de la
célula que inicia su recorrido por los senderos de las Ciencias Morfoldgicas, describiendo las
estructuras moleculares, subcelulares y celulares, para luego tomar los caminos de las Ciencias
Fisioldgicas y analizar los mecanismos a través de los cuales las estructuras descriptas cumplen

con su funcidn.

éDe qué trata? ¢Qué relacidn tiene con otras materias del mismo afo?

La asignatura es una introduccion al estudio de la célula eucariota desde un punto de vista
funcional, con bases moleculares que permitan comprender algunas de las alteraciones que
pueden desencadenar procesos patoldgicos humanos. Ademas, procura servir como articula-
cidon entre las materias bdsicas de las Ciencias Morfoldgicas y las de las Ciencias Fisioldgicas,
profundizando sobre aspectos moleculares de las estructuras celulares destacando la relacion

gue existe entre estructura y funcion.
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En cuanto al contexto curricular, la materia Biologia es una materia obligatoria que articula de
manera horizontal en la curricula con las asignaturas de ler aino Anatomia y Citologia, Embrio-
logia e Histologia (pertenecientes a la Ciencias Morfoldgicas) y en forma vertical con Bioquimi-
ca Y Biologia molecular (BBM) y Fisiologia y Fisica Bioldgica (FFB) de 2do afio (pertenecientes a

las Ciencias Fisioldgicas).

¢Como es la modalidad de cursada de la materia?
¢Cuales son las actividades obligatorias y optativas?

La metodologia de ensefianza a emplear se sustenta en el aprendizaje basado en la resolucién
de problemas, dando lugar al aprendizaje de tipo colaborativo, maximizando las posibilidades
de participacion de los estudiantes, el intercambio de opiniones, conocimientos y experiencias

previas; y atendiendo a las necesidades e intereses del grupo.

Las actividades previstas para la cursada del afio 2025 son:
1) Actividades practicas presenciales y obligatorias:
Consisten en 16 Trabajos Practicos (TPs) donde se discuten y resuelven situaciones problema-
ticas vinculadas a cada uno de los temas abordados y 2 Talleres de Integracién, divididos en 2
Bloques Tematicos | y Il

Bloque Temadtico I: TPs 1 a 8 y Taller de Integracion |;

Bloque Tematico Il: Tps 9 a 16 y Taller de Integracion Il.
Durante los Talleres de Integracion se plantea la integracidon horizontal de contenidos de los
Trabajos Practicos abordados en cada Bloque tematico. Esta actividad consiste en tomar un
problema médico y analizarlo desde la perspectiva de cada uno de los trabajos practicos que
se abordaron hasta ese momento. El planteo de actividades practicas por unidades o ejes
tematicos, en particular en el campo de la Biologia, tiene el consecuente riesgo de desarticula-
ciéon de los distintos contenidos. En ese sentido, el taller de integracion entendemos es una
estrategia de ensefianza y/o herramienta pedagdgica capaces de evitar la atomizacion de los
contenidos curriculares.
Se dictard una actividad practica obligatoria semanal, con una duracién de 2 horas. Para el
desarrollo de estas actividades, y contando con los recursos materiales y humanos necesarios,
pretendemos implementar una modalidad de trabajo de tipo taller. Esta modalidad de trabajo
surge como necesidad de superar una ensefianza restringida a los contenidos tedricos. En un
taller se enfatiza la intima relacién entre los saberes tedricos y los saberes practicos, intentan-

do articularlos con las experiencias previas de los y las estudiantes y la propia accién. La fuerza
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de un taller reside en la participacion, en la busqueda de soluciones a problemas reales. Un
espacio donde todos sean artesanos del conocimiento.

2) Actividades practicas virtuales, asincronicas y obligatorias:

Estas actividades consisten en la resolucidén y entrega obligatoria de un Cuestionario de Auto-
evaluacion de cada Trabajo Practico (TP), a través del Entorno Educativo, plataforma oficial
mediante la cual la FCM implementa sus actividades virtuales asincrénicas. Por lo tanto, habra
un total de 16 de estos cuestionarios, 8 en cada Bloque tematico.

Estos cuestionarios permanecen abiertos durante 10 (diez) dias consecutivos y son habilitados
al final del desarrollo tedrico y practico de cada TP. Una vez realizados y enviados, el sistema
ofrece una retroalimentacién, indicando la respuesta correcta a cada pregunta.

Estos Cuestionarios, que no requieren ser aprobados pero si enviados, se constituyen en una
herramienta para que los propios estudiantes puedan evaluar el avance en la comprension de
los temas y tener de algin modo una instancia preparatoria para la modalidad de las evalua-
ciones parciales.

3) Actividades Tedricas virtuales, asincronicas y no obligatorias:

Previo al desarrollo de cada TP se subirdn a nuestro curso del Entorno Educativo de la FCM el
material audiovisual correspondiente a las clases tedricas con formato de presentacién “power
point” con audio. Ademas, para aquellos casos que lo requieran contamos con el material
mencionado con opcidn de subtitulado (para casos de hipoacusia).

Estas actividades tedricas aspiran a promover la comprension integral de los temas en el cam-
po de la Biologia, como también, a propiciar en los y las estudiantes el desarrollo de compe-
tencias para el estudio independiente de la bibliografia y la reflexién critica en torno a los pro-
blemas de aplicacion.

4) Actividades Teoricas presenciales no obligatorias:

Estas actividades, que se dictaran 2 veces por semana, ofrecen a los y las estudiantes la oportunidad
de plantear las dudas o inquietudes que le hayan surgido luego de ver y analizar el material audiovi-
sual correspondientes a las clases tedricas y/o de la consulta de la bibliografia recomendada por la

catedra para cada uno de los temas que posteriormente abordaran en los TPs.

5) Actividades de Consulta presenciales no obligatorias:
Luego del desarrollo de cada uno de los TPs, podrdn asistir a multiples espacios de consulta en
la Facultad ofrecidos por diferentes integrantes de la catedra donde podran evacuar sus dudas

sobre los ejercicios de aplicacion.

¢Como es la modalidad de evaluacion de la misma?

Facultad de Ciencias Médicas | UNIVERSIDAD NACIONAL DE LA PLATA 42



¢Cuales son los requisitos para su aprobacion?

Para aprobar la cursada, los y las estudiantes deberdn aprobar 2 (dos) evaluaciones parciales
de caracter individual (con una calificacién igual o superior a 4):
El Primer Parcial (1°P) incluye los TPs 1 a 8 y primer Taller de integracién. Para estar en condi-

ciones de rendirlo, debera haber asistido al menos al 70% de las actividades practicas pre-

senciales obligatorias (TPs y Taller) y cumplimentado con la resolucion y envio de al menos el

70% del total de los cuestionarios de autoevaluacién correspondientes a los TPs que serdn

evaluados en esta instancia de parcial.

El Segundo Parcial (2°P) incluye los TPs 9 a 16 y segundo Taller de integracién. Para estar en

condiciones de rendirlo, deberd haber asistido al menos al 70% de las actividades presencia-

les obligatorias (TPs y Taller) y cumplimentado con la resolucién y envio de al menos el 70%

del total de los cuestionarios de autoevaluacién correspondientes a los TPs que seran evalua-

dos en esta instancia de parcial.

La acreditacidon de la materia requerira que el/la estudiante, una vez que haya aprobado los
dos examenes parciales, apruebe un examen final con una parte escrita y otra oral en el que se
incluye la totalidad de los temas desarrollados en las clases tedricas y practicas, de acuerdo
con la reglamentacion vigente.

La Catedra también ofrece la posibilidad de promocionar la asignatura sin rendir examen final.
Para ello deberd cumplir con las obligaciones de asistencia pactadas (actividades obligatorias) y
aprobar cada uno de los dos examenes parciales correspondientes, en la primera fecha que se
establezca para ellos, obteniendo una calificacion final de 7/10 puntos o superior en cada una

de las mencionadas instancias de evaluacién.

¢Qué consejos les brindarian a los/as estudiantes para estudiar la mate-
ria? ¢Qué estrategias de estudio, bibliografia y materiales recomiendan?

Desde la catedra recomendamos fuertemente que, antes de iniciar nuestra cursada, los y las
estudiantes lean atentamente el material que fue elaborado por docentes de las distintas
catedras de primer afio y que contiene los saberes preliminares correspondientes al nivel se-
cundario que deben repasar/adquirir para poder abordar sin inconvenientes los primeros TPs
de la asignatura e integrar los nuevos conocimientos de manera apropiada.

Para la realizacion de cada uno de los TPs se pondra a disposiciéon una Guia de Trabajo Practico
donde encontrard detallado: OBJETIVOS, CONOCIMIENTOS PREVIOS REQUERIDOS (atencién

porque en los primeros TPs se trata de contenidos correspondientes al nivel secundario que
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deben ser repasados/adquiridos antes de abordar los contenidos propios del TP), TEMARIO,
VOCABULARIO ESPECIFICO DEL TEMA, BIBLIOGRAFIA (recomendada especificamente para ese
TP), CUESTIONARIO GUIA DE ESTUDIO y PROBLEMAS DE APLICACION.

En su casa: el/la estudiante deberd investigar usando como base el temario propuesto y con-
testar el cuestionario guia de estudio a los efectos de autoevaluar si ha adquirido los concep-
tos fundamentales requeridos para el abordaje del trabajo practico. Utilizando los conoci-

mientos tedricos adquiridos intentard plantear una solucion de los ejercicios de aplicacidn.

Podra ademas ejercitarse luego de la clase resolviendo los problemas adicionales.
En clase: el/la estudiante debera participar en la discusién del temario y resolver con la ayuda
del docente los problemas de aplicacion, con el fin de reafirmar los conceptos tedricos estu-

diados en su casa y evacuar las posibles dudas.

Bibliografia

La Bibliografia general recomendada es:

e Lodish, H y colaboradores. Biologia celular y molecular. 7ma ed. Editorial Médica Panamericana;
2016.

e Solomon EP y colaboradores. Biologia. 9na ed. México: Cengage Learning Editores; 2013.

e De Robertis E (h.) - Hib J. De Robertis Biologia Celular y Molecular. 16ta ed. Editorial Promed; 2012

e Alberts, B. y colaboradores. Biologia molecular de la célula. 6ta ed. Barcelona: Ediciones Omega;
2016

e Blanco, A. Quimica Bioldgica. 10ma ed. Editorial £/ Ateneo; 2013.

El orden jerarquico de importancia de esta bibliografia varia de un TP al otro y se encuentra

especificada en la Guia de Trabajo Practico de cada uno de ellos.

Medios de comunicacion:

Correo electrénico de la Catedra de Biologia de la carrera de Medicina de la FCM-UNLP: biolo-

gia@med.unlp.edu.ar
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Actividad Biologia

Antes de comenzar con la cursada de Biologia quisiéramos compartir con ustedes un breve
recorrido por los primeros temas abordados en nuestra asignatura junto con algunas de las
percepciones que hemos recogido a lo largo de los afios que llevamos acompafiando los pri-
meros pasos de los y las estudiantes de medicina de nuestra facultad. Hay varios motivos de
este “compartir”, entre ellos podriamos mencionar: presentar los temas iniciales para que se
vayan familiarizando con ellos o que conozcan las dificultades con las que lucharon las genera-
ciones que los y las precedieron y que tal vez serdn comunes a las que encuentren; pero quizas
el mas importante es que sepan que nosotros sabemos de esas dificultades, que no estdn so-
los/as y que intentaremos tenderles una mano entre todos los que conformamos la comuni-
dad educativa de nuestra facultad.

El formato que hemos elegido para hacer el recorrido y compartir algunas de nuestras percep-
ciones es una narracién, donde describimos las vivencias de un estudiante hipotético que en-
cuentra diversas dificultades en los comienzos de nuestra materia. La narracion refiere al afio
2019 ya que en los afios 2020 estos comienzos tuvieron lugar en condiciones virtuales.
Finalmente, luego de la lectura de la narracién les proponemos realizar una serie de activida-
des que orientardn a la manera de abordar y resolver las dificultades encontradas y a aplicar

los conocimientos adquiridos a la resolucién de situaciones problematicas.

Mis primeros dias en la Facultad

La presente narracion describe las primeras vivencias de un estudiante de la facultad de Cien-
cias Médicas comenzando su cursada de Biologia.

Transcurrian los primeros dias del mes de marzo del afio 2019 y con gran emocién y expectativa
asisto bien tempranito al tedrico inaugural de la catedra de Biologia. Eramos muchos para un aula
con poco espacio pero, por suerte, pude sentarme en las primeras filas.

Luego de una presentacion de la materia y de los integrantes de la catedra, el profesor a cargo
comenzd a explicarnos los contenidos tedricos necesarios para abordar las situaciones problemati-

cas que luego deberiamos resolver en el TP correspondiente.
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Hicimos entre todos un repaso de los niveles de organizacién de complejidad creciente de la mate-
ria hasta llegar al individuo, analizamos las tres propiedades emergentes que caracterizan a la ma-
teria viva: nutricidn, relacidn y reproduccién, que le permite a los seres vivos autoperpetuarse y

adaptarse. iQué lindo! Todo me recordaba a algo que habia visto alguna vez en la escuela.

NIVELES DE ORGANIZACION O LA JERARQUIA DE LA VIDA

molécula

Quimiga y Bioquimica
macromoléogila

Biologia-Molecular,, ___—
P a ‘;‘j N

organelo ceflular p

orgpno
Biologia Celular '

celula

Después identificamos al cuerpo humano como el objeto de estudio de las Ciencias Basicas y
analizamos a qué nivel aborda cada una de ellas. Alli nos dijeron que la biologia celular comen-
zaria con la descripcién de las moléculas que se organizan en niveles de complejidad creciente
para dar origen a membranas, organelas y finalmente a la célula completa. Hasta aca venia

todo barbaro.

A la semana siguiente comenzamos con el estudio de los

componentes quimicos de las células. La profesora a cargo
mostré una imagen que aun tengo grabada en mi retina e
hizo una breve mencién de las distintas clases de atomos

(elementos) presentes en los seres vivos (bioelementos)

mientras los mostraba destacados en una tabla periddica.

Inmediatamente pensé: PROBLEMAS. iNunca me gusté la quimica! No podia dejar de observar
esa imagen y trataba de recordar... {Qué era un atomo? ¢Cémo estaba constituido? ¢A quién
correspondia cada simbolo? ¢Por qué ocupan esas posiciones en esa tabla? ¢Qué son esos

simbolos y nimeros? ¢Como se leia esta tabla?
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Cuando aun seguia pensando en los atomos vy la tabla
periddica, una nueva imagen proyectada nos presenta

“las biomoléculas inorgdnicas y orgdnicas que se ge-

Agua
Ani Salas minerales
Inorgénicas 6] Nach €ac0,)

Gases
€] €04 021

—* Monosacaridos

neran por unién de los bioelementos”. La profesora —

muy entusiasmada nos dice: “Empezaremos a descri-
bir la composicion, estructura y propiedades de las
principales biomoléculas, para luego establecer una

relacidn entre su estructura y su funcién”.

Pequeiias J—

—= Nuclestidos

L—— Acidos grasos

—* Polisacaridos

[ Proteinas

—= Acidos nucleicos

L—= Lipidos

Y comenzd con la descripcidn de la composicidn, estructura y propiedades del componente

mas abundante en la mayor parte de los seres vivos: el agua.

Analizé qué porcentaje del peso corporal es agua, cémo se modifica ese contenido con la edad.

Distribucién del Agua Corporal en Seres Humanos

Hombre Adulto
70kg de peso

40%
Solidos

213 Tissve
Intracelular * > cels
80% 28L) L - 7

Agua O}
e = ¢
R e Worat (050 :

: Wa®
Extracelular |
D p— S

®

En Seres Humanos
Contenido de Agua Corporal
Varia segan:
El proceso de envejecimiento se acompania
de | gradual del agua en el organismo.
0
.
—
/ el
I\
Y
‘.
\/
\
{
Aprosmadamente: Adulto D Lactantes Ancianos
% del peso
et 60 55 >80 <50

Detalle cémo se distribuye el agua en los distintos compartimentos corporales, que funcién

tiene.... itodo muy lindo!
Hasta que ...

Llegaron una serie de imagenes y frases que

empezaron a preocuparme: “La molécula de

agua estd constituida por dos dtomos de

hidrégeno unidos a un dtomo de oxigeno a

través sendos enlaces covalentes polares y su

peso molecular (PM) es 18 de modo que un

mol de moléculas de agua pesan 18 g.

Composicion quimica

Geometria molecular @

H 1045 | H
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.. R (@ | Presenta una geometria molecular angular
P~ T 0-C-0
OO0 - WYY que determina que la molécula sea polar dis-
Twow
W 1L tinguiéndose en ella una zona con densidad de
oroLoELEcTRICO |
S carga negativa sobre el oxigeno y otra con
et ole 15~
25
I . .. L
ﬁa‘ o densidad de carga positiva sobre el hidrégeno,
H H Il iL
" w se dice que la molécula de agua es un dipolo
moléculazpolar. ;

eléctrico”.

La profesora hablaba y yo intentaba encontrar entre mis recuerdos de quimica de la secunda-
ria los conceptos de moléculas inorgdnicas y orgdnicas, uniones quimicas, geometria molecu-

lar, PM o mol.

Siguidé avanzando y analizé de qué manera su naturaleza po- Puentes de Hidrégeno @

lar y el tipo particular de interacciones que se dan entre sus D T TS R T W G D e e €

entre la § (+) del H y 5 (-) del O de una molécula adyacente, esto va acompafiado por una
redistribucion de |as cargas electrénicas en ambas moléoulas que “exalta’ en gran
medida (10 veces) su interaccién (aprox, 4 Keallmol)

moléculas, “los puentes de hidrégeno”, determinan que el

&4 ) Esta unién electrostitica compleja se
N 4 denomina “enlace de hidrégeno” o
] “puente de hidrégenc”, corectamente

agua sea la fase continua de nuestro organismo, que pueda

“enlace por puente de hidrégeno”.

llr'gr"lggﬂ bond La distancia del &tomo de hidrégeno al
T om

actuar como termorregulador, que los compuestos idnicos y

dtomo de oxigeno aceptor tiene més o
menos una longitud del doble que la del
enlace covalente.

las moléculas polares sean solubles en ella, que las moléculas

Covalent bond

anfipaticas de los fosfolipidos se dispongan en bicapas dando O

(e)

origen a las membranas.

-

ﬂ‘*’ representar molécula

Compuestos iénicos: . & 1o iGni |, &tentolinidos
& P P
lones Positives y Negativos alternantes - Enlaces lonicos Monccapd
las interacciones electrostaticas Azi il Alcohol Aldehid et Acid, baxil 1
b idraickoes e aicares sencillos coholes ehidos y cetonas  Acidos carbaxilicos 5 = %\HNMM’M\W 3
ke B e n oo 9 i s L e _ Jexiasl R >
- [IEi— vl whd ot = T
no——at ain Eansl  Acetons . acisica . \
Redes altamente ordenadas x =lon T o =
3 -2 de cadena corta i
i . G0 A Iy D mCAP FOSFOLIPDICA
s | e ) s
. Presentan Grupos Funcionales Polares (hidroxilos y carbonilos) ono | B 3
Cristales . B $ 8 Hr
Y | ASAIBAIY
I Forman Puentes de H con Agus 1] L &
A )
[T o
H
En general las sustancias idnicas son solubles en agua Se disuelven en agua con facilidad Micell Micelc
jccll

Esferas huscas

iAtaque total! Aln no lograba resolver en mi mente la unién de los atomos y ... ¢habia que
saber describir interacciones entre moléculas? Para colmo, “aprovechando que habiamos
hablado de compuestos solubles “, terminamos con la descripcién de las propiedades de las
soluciones, acidez, pH y el fendmeno de ésmosis para lo cual me quedd clarito que debia co-

nocer unidades de concentracion de las soluciones, fundamentalmente molaridad.
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iEn fin! Sélo habia transcurrido un tedrico de los componentes quimicos de la célula y ya habia
muchas cosas de las abordadas en el secundario por rever. Tratando de ser optimista pensé
gue lo peor ya habia pasado y que los siguientes temas serian mds “amigables”...iERROR! Mis

problemas se multiplicaron cuando comenzamos a describir en el siguiente tedrico la estructu-

ra de las biomoléculas organicas.

Aqui la profesora destacé la tetravalencia del
carbono, su posibilidad de generar cadenas
covalentes y la importancia de la presencia de
grupos funcionales que generan familias de
compuestos. Luego definié quimicamente a las
4 familias de moléculas organicas pequeiias, a
los azucares simples como polihidroxialdehidos

o polihidroxicetonas, a los aminoacidos como

BIOMOLECULAS MAS ABUNDANTES @

MOLECULAS ORGANICAS COMPLEJAS

| 4 Grupos
| | | |
[ Proteinas | I Acidos nucleicos ‘ ‘PnlisacéidosJ ‘ Lipidos J
Macromoléculas: polimeres de alto peso molecular Bajo peso molec.
(PM: 5x102 - 109) (PM: 750 — 1500)
Aminoacidos Nucledtidos Aziicares Simples  Acidos Grasos

L | | |

[ 4 Familias
MOLECULAS ORGANICAS PEQUENAS
PM: 100 — 1000 (no mas de 30 atomos de C)

Las pequefias moléculas son los sillares estructurales a partir de los cuales se
construyen las moléculas organicas complejas y se denominan mondmeros cuando la
molécula se genera por polimerizacion de ellos como en & caso de las

macromoléculas

compuestos que poseen un grupo amino y un
grupo carboxilo unidos al mismo atomo de carbono, a los acidos grasos como acidos carboxi-
licos de cadena larga y a los nucleétidos como estructuras resultantes de la unioén de un azu-

car simple, un grupo fosfato y una base nitrogenada (heterociclos que contienen N).

No tenia la menor idea de qué hablaba. Ante cada nuevo concepto pensaba: ésoy yo sola? éel
resto lo estd entendiendo? ¢cdmo voy a hacer para entender todo esto? La compafiera que
tenia sentada al lado me vio la cara de espanto y me dijo “éNos podriamos juntar a estudiar,

éno?”

La desesperacion empezaba a bloquearme, creo que hasta la profesora se dio cuenta de mi
cara de “estaria necesitando ayuda para entender algunas cositas”. Al terminar la clase, y de-
cidida a dar batalla, fui empezando a preguntar qué podia usar para repasar y donde podia

encontrar ayuda...

Este relato fue escrito por la Prof. Dra. Mdnica Polo
en conversacion con el equipo docente. Octubre, del Curso Introductorio a la carrera de Medicina.
Octubre 2019

ACTIVIDADES
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Tal como te anticipamos, tenés a disposicion en el Material Completario Medicina, con una
serie de materiales de estudio que fueron elaborados para repasar los contenidos del nivel
secundario. En esta oportunidad, te proponemos considerar dicho material para realizar algu-

nos ejercicios de comprension y escritura sobre el texto elaborado por la cdtedra de Biologia.
Con ayuda de tus compafieros/as y tu docente, realiza las siguientes actividades:
1) Respecto al contenido de la narracion:

a. Para los parrafos resaltados en el relato, identifica al menos 10 (diez) palabras, conceptos o
expresiones que no conozcas y busca sus significados en el material de estudio elaborado por

la catedra.

b. Identifica las ideas principales y secundarias del texto elaborado por la catedra de biologia 'y
presenta sus relaciones mediante una representacion grafica (puede ser un cuadro o un mapa

conceptual).

2) Utilizando los conocimientos repasados y/o adquiridos al analizar la narracién, resolvé el

siguiente ejercicio:

Las biomoléculas mas abundantes (exceptuando el agua) son moléculas organicas complejas
gue se generan a partir de un numero relativamente reducido de moléculas organicas peque-
flas denominadas sillares estructurales. A continuacién le presentamos algunas de esas molé-
culas sillares que veremos al iniciar la cursada como parte fundamental de los componentes

quimicos de la célula:

H (0]

“ H H H H HHHH n N

I A A A A (e (Y (R O N R R |
T TS

H H HHHHHHHHHHHO HO—(:I—H
H_Cl_OH
H—(F—OH
CH,0H

| soor B = B nvo—cu—cn—n,

e H—C—OH .
H:N (I: H | Etanolamina
C=0
cHz |
| HO—C—H
CH, |
| H—C—OH
C|H2 H—(:J—OH
le CH,0H
*NH;
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n (el coo"
+ | & |
H3N—CI—H H;N—(IZ—H
H H H H HHHHHH H HHH =y
PR N S W A S N Y A A O Y i N
N A I I LTl Y S CH,
H H H H H H H H H HHH CH; CH; c|H
3
E H - - -
i TDO | coo co0 CIOO
—_— H—C—0OH + +
HN—C—H HsN—C—H HsN—C—H HsN—C—H
l H—C—0OH |
CH; CH,0H H—C—OH CH,
H—C—0H (|:H ;H
3
H Serina Treonina Cisteina
Glicerol

Fenilalanina

a. ldentifica todos los grupos funcionales que pueda encontrar y ndmbrelos.

b. Identifique la presencia de cadenas hidrocarbonadas saturadas, insaturadas, aromaticas y

ramificadas.

c. ¢Cudles de estas moléculas seran antipaticas? Justifica.

d. Sabiendo que:

Los monosacdridos son polihidroxialdehidos o polihidroxicetonas

Los acidos grasos son acidos carboxilicos con cadenas de mas de 4 carbonos

Los aminodcidos son compuestos que poseen un grupo amino y un grupo caboxilo

unidos al mismo atomo de carbono

Sefiald cudles de estos compuestos pertenecen a cada uno de los distintos grupos.

e. Indica cuales de las cadenas laterales sombreadas en los compuestos son no polares.

Justifique.

f. Indiquen el estado de oxidacién promedio de los dtomos de carbono de los compuestos

Ay B.

La finalidad de este ejercicio es que el estudiante se familiarice con los principales grupos fun-

cionales de las biomoléculas.

g. Las reacciones de combustion (oxidacion de compuestos, a los que llamamos combustibles,

en presencia de O,) libera gran cantidad de energia. Cuanto mas reducido se encuentre el

combustible (o sea cuando presente menor estado de oxidacién) mayor sera la energia libe-

rada. Asi como la energia necesaria para mover un automoévil proviene de la combustion

(oxidacion en presencia de O,) de los hidrocarburos presentes en la nafta hasta CO,, la
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energia necesaria para el funcionamiento de nuestras células proviene de la combustién de
moléculas organicas pequefias como las indicadas con A y B. De acuerdo a la respuesta del
item f) y utilizando la informacidn que le brindamos ¢Quién serd mejor combustible para la
célula en cuanto a su rendimiento energético? (A o B?

En este item se pretende que los estudiantes comiencen a asociar conceptos ya trabajados con

otros nuevos y a establecer relaciones entre composicion y funcion de algunas biomoléculas.
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CIENCIAS SOCIALES Y MEDICINA

EQUIPO DOCENTE:

Profesora Titular: Med. Beatriz Marcela Walker

Profesora Adjunta: Lic. Claudia Cristina Corti

Jefa de Trabajos Practicos Int.: Lic. Diana Souilla

Jefa de Trabajos Practicos: Prof. Maria Laura Ferrero

Auxiliares Docentes: Med. Gladys del Carmen Garcia, Dr. Ignacio Adridn Pérez Nuiez, Med.
Juan Pablo Cocozzella, Lic. Luciana Lugones, Med. Maria Rafaelli, Abog. Maria Florencia Pou-
rreuix, Med. Mariana Brenda Arce, Lic. Mauro Torche, Med. Fabricio Castellanos, Méd. Gabrie-
la Bisceglia, Méd. Ana Scoccia y Dra. Laura Aragén

Secretaria: Sra. Magali Becerra

ANO: 2025

éPor qué la materia se encuentra en el plan de estudios del primer aiho
de la carrera de Medicina?

La formacién académica en el campo de las Ciencias Sociales y Humanisticas desde el inicio del
proceso de formacidn, permite sentar las bases para comprender cada problema del proceso
salud-enfermedad-cuidado respetando su naturaleza compleja.

“Ciencias Sociales y Medicina” es una materia correspondiente al primer afio de la carrera de
Medicina; es la primera materia correspondiente al eje antropoldgico de la carrera.

Nuestra materia invita a una mirada humanista e integral. Esto significa considerar al proceso
salud-enfermedad abarcando las dimensiones bioldgica, psicoldgica y socio-cultural, asi como
sus determinantes sociales. E implica también pensar la formacién de grado desde una pers-

pectiva de derechos: La salud es uno de los derechos fundamentales.

éDe qué trata?

Su propuesta es la de aportar al perfil del profesional de la salud una mirada humanista, y a la
vez integral, considerando las dimensiones bioldgicas, psicoldgicas y socioculturales que atra-

viesan los procesos de salud/enfermedad y atencion.
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Por ello cuenta con 6 mdédulos tematicos que abordan estas dimensiones, a saber:
Unidad I: La construccién del conocimiento en la practica médica.
Unidad II: Bioética y bases legales de la practica médica.

Unidad lll: Dimensién subjetiva del proceso salud-enfermedad.
Unidad IV: Salud e interculturalidad
Unidad V: La comunicacion en la practica médica.

Unidad VI: Sociologia de la salud.

é¢Qué relacion tiene con otras materias del mismo ano?

Esta previsto un Seminario Integrador con las materias de Anatomia, Histologia y Biologia, en
el contexto del Proyecto de Extensién “Yo corazdn” (que aborda tanto factores de riesgo como

factores de la salud cardio-vascular).

¢Como es la modalidad de cursada de la materia? é¢Cuales son las activi-
dades obligatorias y optativas?

La materia es cuatrimestral, pudiendo cursarse en el primer o segundo cuatrimestre, pero
nunca pudiendo anotarse el alumno en los dos cuatrimestres en un mismo afio. Esto quiere
decir que si un alumno se anota en el primer cuatrimestre, y luego no continda con la cursada
o la desaprueba, debera esperar al siguiente afio lectivo para estar en condiciones de volver a

cursar la materia.

Actividades obligatorias:

Asistir al 80 % de los trabajos practicos. Realizar las actividades presenciales.

Cada maddulo o unidad tematica tiene una duracion de 15 dias, correspondiendo asistira 1 TP
presencial por cada mddulo (Total de 6 TPs presenciales).

Realizar dos cursos de autoaprendizaje en el Campus Virtual OPS, que seran establecido por la
Catedra.

Participar de forma presencial del seminario de RCP-extensionista integrador propuesto por la

Catedra.

Actividades optativas:

Asistir a las clases tedricas que se dictaran de forma virtual, los dias lunes al inicio de cada uni-
dad tematica.

Asistir a seminarios, talleres y/o capacitaciones propuestas por la Catedra.

Participar de proyectos de extensidon y/o investigacion propuestos por la Catedra.
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¢Como es la modalidad de evaluacion de la misma? é¢Cuadles son los re-
quisitos para su aprobacion? (promocion sin final/con final)?

La Aprobacién de la cursada se obtiene aprobando el examen parcial (con una notade 4 o

mas), para lo cual podran rendirlo en 3 oportunidades de las 4 fechas que establece la Catedra.

Para estar en condiciones de rendir la evaluacién parcial, se debe haber asistido al 80% de los

TP's,contar con los Certificados de los Cursos de autoaprendizaje de la OPS, y haber participa-

do del Seminario de RCP-extensionista. La evaluacién parcial se realizara al final de la cursada y

sera de tipo multiple choice.

Aprobada esta evaluacion (en cualquiera de sus instancias) tendrd aprobada la cursada y podra

estar en condiciones de rendir el examen final.

Por otro lado, la catedra cuenta con un sistema de promocidn sin examen final. Para acceder a

la promocién de la materia sin rendir examen final:

e realizar el curso de autoaprendizaje establecido por la catedra

e participar del taller RCP integrador propuesto por la catedra en el HUI (Hospital Universi-
tario Integrado).

. asistir al Seminario “ESTRATEGIAS DE ABORDAJE DE LOS DETERMINANTES SOCIALES” dic-
tado por la catedra.

e realizar los 2 cuestionarios de auto-evaluacion.

¢Qué consejos les brindarian a los/as estudiantes para estudiar la mate-
ria? ¢ Qué estrategias de estudio, bibliografia y materiales recomiendan?

Primeramente, leer la reglamentacién de la materia para conocer desde el inicio las condicio-
nes de cursada, los requisitos para su aprobacidn, asi como agendar las fechas de las activida-
des de la cursada. La bibliografia (con lecturas obligatorias y sugeridas) asi como el cronograma
y la reglamentacion estardn subidas en el Entorno Educativo.

Segundo, invitamos a los estudiantes a tomar contacto con cada uno de los médulos, partici-
pando de las clases tedricas. Alli se explican y revisan conceptos de cada médulo. Constituyen
una oportunidad de hacer consultas directas al docente a cargo del mismo. El hecho de que la
clase tedrica quede grabada facilita la toma de apuntes. El docente enfatiza los conceptos re-
levantes, ayuda a diferenciar lo esencial de lo accesorio; y ello nos guia al momento de acer-

carnos a los textos.
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Tercero, sugerimos destinar un tiempo cada semana a leer los textos de la materia, para asimi-
lar gradualmente los conceptos e ideas nuevas. En lo posible, ir familiarizandose con el mate-
rial intentando incorporar una rutina de estudio.

Recomendamos una lectura minuciosa y tranquila de la bibliografia que figura en cada médulo.
La primera lectura de un texto es mas panoramica y superficial (es indispensable buscar en el
diccionario toda palabra que no conozcamos su significado). Las posteriores relecturas favore-
cen la profundizacién, la asimilacion de los conceptos mas complejos y la conexidn entre dis-
tintos textos. Es util subrayar las ideas principales o que nos llamen la atencién, asi como hacer
pequefias notas en los margenes del texto.

Es posible complementar la lectura en solitario con lecturas en grupo, intercambiando ideas y
debatiendo sobre las mismas. Ello ayuda enormemente a su comprension e integracion.
Cuarto, invitamos a realizar resimenes de los textos, asi como cuadros sindpticos conceptua-
les o esquemas.

Quinto, es altamente recomendable entonces concurrir al TP presencial con la bibliografia leida

para resolver las consignas del mismo. El TP se vuelve una instancia dindmica y participativa.

Medios de comunicacion:

1) E- MAIL PARA COMUNICARSE CON LA SECRETARIA DE LA CATEDRA deberan escribir:
al mail de la catedra: cienciassociales@med.unlp.edu.ar . La Secretaria de la Catedra reci-
be las solicitudes referidas a certificados, constancias, cambios de comisién, inscripciones,
mesas de final, y otras cuestiones administrativas. Horario de atencidn presencial en la
secretaria (susuelo de FCM): Martes y Jueves de 9 a 11 hs.

2) AVISOS: En el Entorno Educativo hay un espacio de AVISOS RECIENTES alli se informaran
las novedades que haya en el transcurso de la cursada.

3) INSTAGRAM: @socialesymedicina_unlp La red social Instagram la utilizaremos unicamen-
te para informar novedades, dar avisos y/o compartir informacion relevante para la mate-
ria. También si hubiera inconvenientes en el Entorno avisaremos por este medio. Aclara-
cidon: NO se responderan preguntas por Instagram.

4) Cartelera de la secretaria de Ciencias Sociales en el subsuelo de la FCM

ACTIVIDADES

La primera unidad de nuestra materia “La construccion del conocimiento en la practica
médica”, aborda cuestiones epistemoldgicas como ¢Cudles son los distintos tipos de cono-

cimiento? ¢Qué es el conocimiento cientifico y cudles son sus caracteristicas? ¢Como se cla-
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sifican las ciencias? Para luego adentrarnos en las Ciencias Médicas (parte de las ciencias
sociales), su objeto de estudio y método en pos de comprender cada problema del proceso
salud-enfermedad-cuidado respetando su naturaleza compleja.

Por ello, y a manera de acercamiento a lo que serdn algunos de los contenidos introductorios
de la materia, les proponemos empezar a indagar en algunas cuestiones bdsicas sobre el

conocimiento, y especialmente sobre el conocimiento cientifico.

Consigna

La primera unidad de nuestra materia “La construccién del conocimiento en la practica
médica”, aborda cuestiones epistemoldgicas como ¢Cudles son los distintos tipos de cono-
cimiento? ¢Qué es el conocimiento cientifico y cudles son sus caracteristicas? ¢Cémo se cla-
sifican las ciencias? Para luego adentrarnos en las Ciencias Médicas (parte de las Ciencias
Sociales), su objeto de estudio y método en pos de comprender cada problema del proceso
salud- enfermedad-cuidado respetando su naturaleza compleja.

Por ello, y a manera de acercamiento a lo que seran algunos de los contenidos introductorios
de la materia, les proponemos empezar a indagar en algunas cuestiones bdsicas sobre el
conocimiento, y especialmente sobre el conocimiento cientifico.

En parejas o en pequefios grupos de no mas de 5 integrantes, los/as invitamos a: leer aten-
tamente un fragmento del capitulo “Conocimiento, ciencia y epistemologia” y realizar un
resumen que dé cuenta de las caracteristicas del conocimiento cientifico y su diferencia con
el conocimiento del sentido comun. También, presentar ejemplos de ambos considerando
situaciones de su vida cotidiana en contextos relacionados a la Medicina y el campo de la
salud. Para ello, consideren:

e Pensar un titulo que anticipe el contenido del resumen.

e Organizar el texto en subtitulos que den cuenta de subtemas que aborda el texto.

e Si hay palabras que no conozcan su significado, buscarlas en el diccionario.

e Subrayar las ideas que consideren principales del texto.

e Realizar pequefias anotaciones en los margenes del texto de lo que consideren importante.

e Dialogar e intercambiar con sus compafieros las ideas del texto. Debatir los distintos pun-

tos de vista. Construir acuerdos que queden plasmados en el resumen.

Acceso al texto en el siguiente enlace: "Conocimiento, ciencia y epistemologia":

https://perio.unlp.edu.ar/catedras/micspyp/wp-

content/uploads/sites/182/2020/08/D%C3%ADaz-Conocimiento-ciencia-y-

epistemolog%C3%ADa_compressed.pdf
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CITOLOGIA, HISTOLOGIA Y EMBRIOLOGIA

Ciclo Lectivo: 2025

Equipo Docente:

Profesor Titular: Prof. Dr. Héctor Del Zotto

Profesores Adjuntos: Augusto Chafloque, Félix Corrons, Marcela Garcia, Mdnica Niyen,
Laura Andrini, Pablo Diaz, Gerénimo Roselli.

Jefes de Trabajos Practicos: Barbara Desantolo, Rocio Garcia, Elena Pérez, Paula Reggiani,
Julia Diaz Baliero, Fernando Andrés Laube, Fernando Riccilo.

Ayudantes Diplomados: Claudia Chiarenza, Alejandra Diaz, Ayelén Fernandez Blanco,
Gonzalo Garizoain, Pilar Guimarey, Ana Maria logna, Guillermina Krause, Cristian Leiva
Luna, Damian Moavro, Belén Palma, Marcos Plischuk, Florencia Pujol, Magali Romero,
Miguel Salamanca, Delfina Schreiner, Mariano Bayacasal, Fiorella Samboiia,

Tamara Schwartzberg, Kevin Martinez, Maria Florencia Guichdn, Esteban Cruz Lallee,

Posadas Juan Ignacio, Abril Scrignar

éPor qué la materia se encuentra en el plan de estudios del primer aino
de la carrera de Medicina? ¢De qué trata? ¢ Qué relacion tiene con otras
materias del mismo ano?

Tengan una muy buena bienvenida a la cadtedra de Citologia, Histologia y Embriologia para la
carrera de Medicina de la Universidad Nacional de La Plata. La intencién de este capitulo es
acercarles de una manera amena y sencilla los fundamentos basicos de lo que vamos a ir estu-
diando a lo largo de la cursada y el porqué de esta materia en la formacién de futuros médicos.
El curso de Citologia, Histologia y Embriologia, encierra en si mismo el abordaje de tres campos
de la biologia que estudian la morfologia del ser humano desde sus aspectos ontogénicos (del
desarrollo) y de la microestructura, o sea aquello que no podemos ver a simple vista o con el
ojo desnudo.

Para comenzar, definiremos el sentido de cada uno los aspectos de la materia, para asi poder
comprender su importancia en la formacién médica.

Antes de iniciar, enfatizaremos el hecho de que tanto la citologia, como la histologia y la em-
briologia son “ciencias” (derivadas de la biologia), o sea, que lo que en ellas se estudia son
conocimientos objetivos y comprobables, obtenidos a través de la observacion y experimenta-
cién, utilizando una metodologia y sistematizacion acorde al objeto de estudio.

Definamos cada uno de los aspectos de la materia:
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e La citologia se concibe como la ciencia que estudia los aspectos morfolégicos y funcio-
nales de la unidad funcional y estructural minima de la vida: la célula.

e La histologia es la ciencia que estudia a los tejidos, que son los elementos necesarios
para la configuracién de los diferentes érganos del cuerpo humano.

e La embriologia es considera como la ciencia que aborda la formacién y el desarrollo

del ser humano desde la formacién del cigoto hasta el nacimiento.

¢Cuales son los objetivos generales de aprendizaje?

El deseo de los integrantes de la catedra es que al finalizar el curso hayan adquirido conoci-
mientos sélidos sobre el desarrollo, estructura y funcidn de las diferentes células, tejidos y
drganos, y que esto les permita relacionar, comprender y aplicar aspectos histo-fisiolégicos
(morfo-funcionales) y embrioldgicos en el andlisis de las alteraciones de la normalidad con
ejemplos que hacen a la asistencia integral e investigacion en el campo de las Ciencias Médi-

cas.

éSobre qué ejes de conocimiento trabajaremos?

Los ejes en los cuales se estructura la materia se basan en conceptos de:

e Laorganizacion de la vida, la célula y sus funciones basicas.

e El desarrollo embriolégico general.

e Laformaciény origen de los tejidos humanos.

e La conformacion, caracteristicas y funciones de los tejidos epitelial, conectivo (y sus
derivados), muscular y nervioso.

e La histologia y desarrollo de la digestidn, respiracidon, homeostasis, reproduccién, de-
fensa y transporte del organismo.

e Lacorrelacion con patologias, técnicas diagndsticas y tratamientos.

Recordando los niveles de organizacién de la materia, sabemos que los dtomos se unen para
formar moléculas, las cuales, al agruparse dan lugar a estructuras como los organelos. Estos
organelos son los que conformaran a la unidad minima de la vida, o sea, a la célula, cuando
varias células se unen entre ellas daran lugar a los tejidos, los cuales son necesarios para con-
formar a los érganos, que en definitiva formaran los sistemas de érganos y el cuerpo humano

en su integralidad.
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Durante el curso, el andlisis de la informacion se centrard en los niveles de célula, tejido y
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En el siguiente cuadro esquematizamos la organizacidon general de la materia y se explica el
porqué de dar citologia junto con embriologia e histologia.
Hagamos juntos el analisis del cuadro. Primero Iéalo y cuéntenos su propio analisis.
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En el cuadro anterior vemos que iniciamos el estudio con la célula, por lo que debemos tener
presente que es, como se compone y como funciona, Asi mismo el esquema nos recuerda que
existen dos tipos de células:

e Las Sexuales, que se tratan de las células de tipo gametas, o sea, los espermatozoides
y ovocitos. Estas células son de tipo haploide. ¢Recuerdan que son las células haploi-
des?... Son aquellas que se obtenian luego de la finalizacidn de la meiosis y poseen 23
cromosomas (la mitad de la ploidia)

e Las Somadticas, que son el resto de las células del cuerpo humano y son diploides, o
sea, que tienen 46 cromosomas.

Cuando dos células sexuales opuestas se unen y fusionan durante el proceso de fecundacion,
es que se obtiene una nueva y Unica célula diploide, denominada huevo, ovulo o cigoto.

Este cigoto es la estructura que comenzard con el desarrollo embrionario. Este desarrollo, que
como veremos mas adelante (y segun diferentes bibliografias) estara dividido en diferentes
etapas; pero inicialmente diremos que el desarrollo embrionario tiene dos grandes momentos,
a saber:

e Desarrollo Embrionario General: el cudl es muy similar en varias especies, y estd mar-
cado por las primeras tres semanas gestacionales, y es el momento en el cual se origi-
nan los cuatro tejidos basicos del cuerpo, o sea, el tejido epitelial, el tejido conectivo,
el tejido muscular y el tejido nervioso, dando asi lugar a la Histologia General.

e Desarrollo Embrionario Especial: en esta etapa, particular en el ser humano, es cuando
los tejidos bdsicos comienzan a evolucionar y organizarse de manera dindamica, para
dar lugar a los diferentes érganos del cuerpo, dando lugar a la Histologia Especial.

Es asi que, para comprender la citologia, la embriologia e histologia, es indiscutiblemente ne-
cesario tener conocimientos sélidos de cada area e incluso relacionarlas entre si en una légica

de linea temporal.

Vinculos con otras materias

El curso de citologia, histologia y embriologia articula con otros de manera horizontal y verti-
cal. A saber, para comprender la microarquitectura y desarrollo del cuerpo humano es necesa-
rio tener conocimientos sobre la biologia celular; a su vez, el adquirir los conocimientos de
nuestro curso le permitird poder avanzar en el aprendizaje de la fisiologia, la bioquimica, la
patologia, la clinica interna y quirdrgica, la farmacologia, la salud mental y los diferentes me-
dios complementarios de diagndstico, estableciéndose asi un eje vertical. Respecto del eje
horizontal, nuestro curso articula con la anatomia normal, dado que explica el origen y evolu-

cidon de los érganos respecto de su configuracién macro y microanatémica.
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Biologia Celular

i . HORIZONTAL

I
Citologia, Histologiay Embriologia <———> AnatomiaNormal
Fisiologia
Bioquimica
Patologia

Medicina Interna
Métodos Diagnosticos
Cirugia

Farmacologia

Salud Mental

VERTICAL

¢Como es la modalidad de cursada de la materia? éCuales son las activi-
dades obligatorias y optativas?

- Actividades NO Obligatorias:
® Clases Tedricas de Histologia y Embriologia: Se dictaran de manera virtual y
asincronica, a través del entorno educativo. Estaran disponibles todos los dias las
24 hs.
e Clases Practicas de Histologia (no obligatorias): Se dictardan de manera virtual
y asincrdnica, a través del entorno educativo. Estaran disponibles todos los

dias las 24 hs.

- Actividades Obligatorias:

e Ejercicios Practicos de Histologia y Embriologia: Se tratan de ejercicios multiples
qgue deberdn ser realizados por el entorno educativo. Las mismas cuentan con
calificacion y poseen un plazo de entrega. 4

e Clases Practicas de Histologia y Embriologia: Son clases PRESENCIALES que se
dictaran en las sedes de la facultad. Las mismas estardn a cargo de Ayudantes
Diplomados y Ayudantes Alumnos, bajo supervision de Jefes de Trabajos Practi-

cos, aqui se promovera la participacion activa del estudiantado.
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éComo es la modalidad de evaluacion de la misma? ¢Cuales son los re-
quisitos para su aprobacion?

La cursada, consta de una instancia por Promocidn sin examen final, la cual requiere que el

estudiante, obtenga una nota de 7 o mas en 3 de 4 (80%) evaluaciones diagndsticas de bloque,
a desarrollarse a través del entorno educativo por cuatrimestre, con una instancia recuperato-
ria para aquellos que han aprobado el 50% de las mismas (2 de 4, para llegar a las 3 autoeva-
luaciones aprobadas).

Aguellos estudiantes que desaprueben 3 de cuatro o no las realicen, perderan la cursada.

Los estudiantes que alcanzaran 3 autoevaluaciones con notas entre 4 y 6, seguiran cursando,
pero perderan la posibilidad de la promocién, debiendo rendir examen final.

Una vez alcanzado los objetivos antes enunciados, para acreditar la materia en modalidad
promocién sin examen final, el alumno, ademds deberd aprobar dos evaluaciones parciales de
tipo objetiva escrita, (uno para el ciclo basico y otra para el ciclo especial, con una nota de 7 o
superior, en la primera fecha de presentacion del estudiante), respetando las normas estable-
cidas por el régimen de ensefianza y promocion.

Aquellos estudiantes, que no alcanzaren el objetivo de las 3 autoevaluaciones aprobadas con 7
o0 mas y hayan perdido la posibilidad de la Promocidn, deberan aprobar los 2 exdmenes parcia-
les con 4 0 mas y rendir un examen final, en fechas dispuestas por la catedra y la facultad.
Todos aquellos estudiantes que hayan reprobado las autoevaluaciones o los examenes parcia-

les perderan la cursada.

éQué consejos les brindarian a los/as estudiantes para estudiar la mate-
ria? ¢Qué estrategias de estudio, bibliografia y materiales recomiendan?

Esta materia muchas veces presenta dificultades para su estudio, ya que mas alla de la lectura
implica la necesidad de realizar un andlisis detallado de lo leido e integrar muchos conceptos
interrelacionados.
Es por eso que para cada clase se les recomienda que:
1- Lean el capitulo de los libros indicados en la bibliografia, teniendo la guia de la catedra
al lado.
2- Tomar la guia de la catedra como un mapa orientador sobre lo que es relevante y lo
qgue no del libro.
3- Sobre la guia de la catedra agregar informacion que adquieren desde el libro. Asi les

guedard un muy buen resumen.
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4- Cuando ya tengan la guia con las anotaciones del libro, ver los videos tedricos de la

catedra y complementar con la informacién extra que no esta en el libro.

5- Acudir a la clase presencial con la guia trabajada (y con la informacién agregada desde

el libro y los videos), para asi poder un seguimiento mejor de la clase y aclarar todas

las dudas que anoté alli mismo.

6- Preguntar cualquier duda que tengan al cuerpo docente.

Otros tips para tener en cuenta:

Encuentre y recuerde el motivo de porque esta estudiando esta materia, siga sus
aspiraciones proyectos
Estar siempre atentos-as-es al instagram,

(https://www.instagram.com/histologia.medica/?hl=es), al canal de YouTube

(https://www.youtube.com/channel/UCdSIfi80ZgYEupjlZ83f rQ ) y a la pagina de

la catedra ( (https://catedra-de-histologia.webnode.page/ ) , dado que alli se pu-

blicaran todas las novedades.

Dedicarle tiempo de estudio a la materia, muchas veces estudiar en equipo con
companferos-as-es puede ayudar mucho

Cuando esté estudiando, hagalo en un lugar que le sea cobmodo y pueda concen-
trarse, puede ser en la facultad (en la biblioteca, el buffet o el patio), en sus casas,

en alguna de las plazas de la ciudad, etc... la intencién es que disfrute del estudio.

A continuacion le indicamos el material de estudio aceptado de la catedra:

HISTOLOGIA

e Ross, Michael; Kayes, Gordon; Pawlina, Wojciech. Histologia. Texto y Atlas color con
Biologia celular y molecular. Ed. Panamericana.

e  Finn Geneser. Histologia. Ed. Panamericana

e  SobottaWelsch. Histologia. Ed. Panamericana.

e Eynard Valentich Rovasio. Histologia y Embriologia del Ser Humano. Ed. Panamericana.

e Hib. Histologia de Di Fiore. Texto y Atlas. Ed. El Ateneo,

e DiFiore. Atlas de Histologia Normal. Ed. El Ateneo,

e  Guias de Estudio (actualizadas) de la Cdtedra (disponibles en el entorno educativo).

EMBRIOLOGIA

e Langman Sadler. Embriologia Médica (con orientacion clinica). Ed. Panamericana

e Moore Persaud. Embriologia Clinica. Ed. Mc-Graw-Hill Interamericana.
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e  Gomez Dumm. Embriologia Humana. Atlas y Texto. Ed. El Ateneo.
e  Carlson. Embriologia Humana y Biologia del Desarrollo, Ed. Elsevier.

e  Guias de Estudio (actualizadas) de la Catedra (disponibles en el entorno educativo).

ACTIVIDAD

Completar las siguientes actividades, como esquemas y preguntas, sobre contenidos previos
de la materia para aproximarnos a conocer y estudiar los primeros contenidos de la misma.
Para ello considerar:

e lectura del material de presentacién de la materia

e informacidn que aparece relacionada con los esquemas

e conocimientos que estudiaste o repasaste sobre los contenidos o saberes previos

Te recomendamos la lectura del Material Complementario Medicina

¢Qué conocimientos previos debo tener?

Se espera que el estudiante que inicia su formacion en Medicina, sea capaz de poder comple-
tar los siguientes ejercicios, poniendo en juego los saberes previos sobre tipos de células, sus
caracteristicas, componentes, mitosis y meiosis. Por tanto, te invitamos a que lo completes y

luego lo pongas en comun con tu docente y grupo de companieros.

Célula ‘ Caracteristicas Generales

Procariota

Eucariota Animal

Vegetal
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Organelo

Membranoso

Subtipo

MembranaPlasmatica

Estructura

Funcion

Nucleo

Reticulo Endoplasmatico
Rugoso

Reticulo Endoplasmatico
Liso

Aparato de Golgi

Mitocondrias

Peroxisomas

Lisosomas

Vesiculas

No Membranoso

Ribosomas

Centriolos

Citoesqueleto

‘ Mitosis Meiosis

Etapas

Tipo que células que la realizan

Cantidad de células resultantes - hijas

Ploidia de célula madre-originante

Ploidia de las células resultantes-hijas

¢Hay recombinacién génica?
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é¢Qué es una célula?

Esta es una pregunta que seguramente estard siendo repetida mucho a lo largo del primer afio
de la carrera, y los acompafiara hasta el final de su vida profesional; ya que sabiendo que es la
unidad estructural y funcional minima de la vida, el personal profesional de la medicina traba-
jara con ella sin importar la especialidad a la cual vaya a dedicarse.

Es asi, que como se ha dicho anteriormente, es indispensable tener los conocimientos basicos
de la estructura y funcionalidad de una célula.

Seguramente se estaran preguntando... Entonces ¢ Qué cosas nuevas voy a estudiar de la célula
en esta materia, ya que incluye citologia?

Lo que vamos a estudiar son aspectos mds precisos y particulares de cada tipo celular existente
en el cuerpo humano. Hasta el momento, el conocimiento que se asume que ustedes poseen
son generales respecto de éste tema, o sea, que ya han tenido una aproximan de una célula

Ill

“general” no especializada; durante el curso, estudiaremos como cada célula presenta particu-
laridades propias.
Es asi, que para cada tipo celular nos vamos hacer las siguientes preguntas:

e (iQué forma tiene?

e (Qué tamario tiene?

e (Qué drganela-as destaca-an?

e (Cudl es su funcion principal?

e (A qué tejido pertenece?

e (iComo la veo al microscopio? ¢Tiene alguna coloracién en particular?

Veamos un ejemplo. Aqui se les acercan dos imagenes de una misma célula, la primera

es un esquema y la segunda es la misma célula, pero vista al microscopi

0 Optico.
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éQué forma tiene? Triangular

éQué tamano tiene? 10 a 15 micrometros (¢ Cémo lo podemos
saber? Porque en promedio un nucleo celular
mide unas 5 micras)

éQué organela-as se destaca-an? El RER (en la parte de abajo — basal-) y Granu-
los (en la parte de arriba —apical)

éCual es su funcion principal? Sintetizar proteinas que se exocitan (lo de-
duzco por la gran presencia de RER y Granu-
los)

éA qué tejido pertenece? Epitelial (a medida que vayamos aprendiendo

los tejidos, aprenderemos qué células estan
gue cada tejido)

¢COomo se ve al microscopio? é¢Tiene alguna colo- | Se ve triangular, con el nicleo mas cercano
racion en particular? hacia abajo (la base), con el citoplasma de dos
colores; en la base se ve azul-violetay en la
parte superior se ve rosado con granulos.

*Durante la cursada aprenderemos que lo “azul-violeta” se nombra Basdfilo y lo “rosado” Aciddfilo, pero por ahora,
podemos decirle azul y rosa

éSe animan a completar el cuadro para estos otros dos ejemplos?

Imagen 1
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Imagen 2
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Imagen 1 Imagen 2

éQué forma tiene?

¢éQué tamario tiene?

é¢Qué organelas se destacan?

éCual es su funcion principal?

éA qué tejido pertenece?

éComo se ve al microscopio? ¢Tiene
alguna coloracidn en particular?

¢Qué es un Embrion? ¢Es lo mismo que un feto? ¢Hay alguna manera o
técnica de estudio en especial?

Aqui nos encontramos con grandes preguntas, que de poder responderlas adecuadamente

vamos a tener un esquema perfecto para poder abordar el estudio del desarrollo humano.
Comencemos entonces con los fundamentos basicos y etapas del desarrollo humano.

La Embriologia se considera como la ciencia que aborda la formacidon y el desarrollo del ser
humano a través de la fertilizacién, la fecundacién, la etapa embrionaria, la etapa fetal y el
nacimiento. Se trata de una ciencia morfoldgica enlazada, dado que estudia cdmo se va des-
arrollando la estructura de la forma humana, desde una célula hasta la configuraciéon anatémi-
ca compleja de los multiples drganos y sistemas, por lo tanto no se trata de una ciencia que
estudia una estructura estatica, sino que, por lo contrario, analiza como ocurre la dinamica del

cambio estructural.

Analice el siguiente esquema que resume las etapas de la Embriologia.

Prenatal — Menopausia

(XX) Dia 0 Semana 8va Semana 38/40va
Pyenatal —Muerte (XY) 1 1 1
1 1 1 1
I 1 | 1
FERTILIZACION FECUNDACION ETAPA EMBRIONARIA ETAPA FETAL
Ovogénesis Cigoto I Organogénesis I Maduracion
Espermatogénesis Semana 31a
Espermiogénesis
Transporte de ZS
Gametas
PRE-SOMITICO SOMITICO
Segmentaciony Organogénesis
compactacion propiamente
Implantacion dicha
(Concepcion)
Embrién Bilaminar
Embrion Trilaminar
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En funcidn del esquema anterior, les proponemos que indiquen en que se diferencia un em-
brién de un feto.

Para responder la Ultima pregunta de esta parte, que hace referencia a alguna guia para estu-
diar a la embriologia, para cada etapa o capitulo de la misma le proponemos que utilicen el

siguiente cuadro organizador.

EVENTO DESCRIPCION

Diferenciacién Celular ¢De qué tipo de célula o estructura se parte y a cual se llega?
¢Qué cambios en la estructura celular, ultra-celular o tisular
hubo? ¢Hubo cambio de forma y o tamafio?

Movimiento / Migra- ¢éLas células, tejidos u érganos se han movido? ¢Han cambiado de
cion Celular posicion? ¢De donde a dénde migraron? ¢ Qué ruta utilizaron?
Muerte Celular ¢Han permanecido todas las células o tejidos? é¢Algunos han des-

aparecido? ¢En qué momento ocurrié? ¢Cémo fue? ¢Alguna es-
tructura ocupo su lugar?

Seiializaciones ¢Qué factores genéticos, con sus respectivas proteinas- promo-
vieron que ocurra este evento? ¢Qué parte del embridn sintetizo
dicho factor? ¢ A qué parte estimuld o inhibid dicho factor?
Crecimiento ¢Crecid la célula, el tejido, el érgano y-o el embrion-feto? ¢éCrecid
porque hay mas células- Hiperplasia? ¢Crecid porque se agrandd
la célula — Hipertrofia-?

¢Qué es un Tejido? ¢Qué es un organo? ¢Como los debo abordar
para estudiar?

En general, cuando se pregunta ¢Qué es un Tejido?, la respuesta habitual es ...”es un conjunto de
células ...”, si bien no es una respuesta totalmente errénea, es al menos incompleta o imprecisa.
Hagamos el siguiente analisis. Observe la siguiente imagen en donde se ven “un conjunto de

células”, ¢Podremos decir que este conjunto de células configura un tejido?

“ WA -
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Claramente, la respuesta es NO; el hecho de tener un conjunto de células no implica que éstas
configuren un tejido.

Entonces... ¢éCdmo podemos definir de una manera mas precisa lo que es un tejido?

Un tejido es un conjunto de células (a veces iguales y a veces diferentes) y componentes extra-
celulares que exhiben un modelo de organizacion reconocible

O sea, que un tejido tiene siempre dos componentes

e Componente Celular (pueden ser células iguales o diferentes)

e Matriz extracelular (componentes organicos e inorganicos que se encuentran en las
cercanias de las células. Algunos de estos componentes son fabricados por las células
del propio tejido)

A su vez, para que estos dos componentes puedan formar un tejido se tienen que organizar de
una manera particular en el espacio.

Veamos el siguiente ejemplo:

Supongamos que el redondel rojo y los tridngulos azules son células, y el cuadrado es un material
extracelular. O sea, tenemos los dos elementos necesarios para un tejido (células y matriz)...

Pero... éQué nos falta para armar terminar de armarlo? Darle una organizacién espacial.

Segln como organicemos esos componentes, tendremos ordenamientos distintos que pueden

dar lugar a tejidos diferentes

Componentes
A

N

® A A ) m& Organizacion 1
B [

A Mismos componentes,

A |:| A.A pero distintos tejidos

e T
® |:| |:| |:| rganizacion
Material Extracelular / |:| % v.v

Ceélula 1

Célula 2/

Entonces, una vez mas, insistimos que para tener un tejido se necesitan de células, componen-

tes extracelulares y una relacién espacial particular entre ellos.

Analicemos otro ejemplo:

En las dos fotos se ven iguales componentes, que serian las personas y los bancos; suponga-
mos que las personas son las células y los bancos el material extracelular.

Ahora bien, si preguntdramos que vemos en la foto del ejemplo 1 y que ven en la foto del
ejemplo 2 ¢Qué dirian?
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Ejemplo 1 Ejiemplo 2

Probablemente en el ejemplo 1, podamos coincidir que se trata de un grupo o reunion de auto
ayuda, y ejemplo 2 un saldn de clases.

Es asi que, aqui claramente la organizacién en el espacio nos hace ver qué si bien tenemos los
mismos componentes, seglin como los ordene pueden dar lugar a cosas diferentes. Técnica-

mente, esto se llama propiedad emergente (un término que se utiliza en varias disciplinas).

Ahora veamos ejemplos de tejidos:

Organizacion 1
(Tejido Epitelial)

Organizacion 2

(Tejido Conectivo) Y N a2 ]
W7 e po— 2

En el ejemplo, la organizacidén espacial de las células y los componentes extracelulares nos

permite poder distinguir entre dos tejidos diferentes.
En el cuerpo humano existen cuatro tejidos basicos (el epitelial, el conectivo, el muscular y el
nervioso), qué al combinarlos y ordenarlos en el espacio, se obtienen los diferentes 6rganos. O

sea, que un érgano es un conjunto de tejidos debidamente ordenados.
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Propiamente

Especializado

Hemolinfoide
Cartilaginoso
Oseo
Adiposo

/ Esquelético

dicho
Glandular Conjuntivo
Epitelial
De
revestimiento Nervioso
Central

Periférico

Muscular \—> Cardiaco
Liso

Tal como hicimos con el apartado de citologia y de embriologia, aqui les acercamos una

herramienta para sistematizar el estudio de los tejidos y los érganos.

TEJIDO

Origen Embrioldgico

Funcién General

Ubicacién

Células que lo componen Cell Formay funcidn
Cel 2 Formay funcion
Cel 3 Formay funcion
Matriz Extracelular que lo compone Elemento 1 Estructura y funcién
Elemento 2 Estructura y funcién
Elemento 3 Estructura y funcién

Organizacion

Clasificacién
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Origen Embrioldgico

Funcién General

Ubicaciény Breve Resefia Anatémica

Hueco Organizado en Capas desde Capal Tejido A Células
la luz a la perifieria

Matriz

Tejido B Células

Matriz

Capa 2 Tejido C Células

Matriz

Tejido D Células

Matriz

Capa 3 Tejido E Células

Matriz

Tejido F Células

Matriz
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Origen Embriolégico

Funcién General

Ubicacién y Breve Resefia Anatdmica

Macizo Organizado en Parénquimay | Parénquima (parte | Unidad Estructural (UE) o
Estroma funcional) Tejidos
Estroma Tejidos Células
(parte de sostén)
Matriz
Organizado en Corteza Corteza (periferia) UE o Tejidos | Células
y Médula * ,
Matriz
Médula UE o Tejidos | Células
(centro)
Matriz

Facultad de Ciencias Médicas | UNIVERSIDAD NACIONAL DE LA PLATA 75



