RESOLUCION -CD- N° 305/2012

Salta, 3 de Agosto de 2012
Expediente N° 12.441/09

VISTO: Las presentes actuaciones mediante las cuales se tramita la aprobacién
del programa analitico de la asignatura “Patologia Podoldgica II”, correspondiente al Plan de

Estudio 2009 de la Carrera de Tecnicatura en Podologia; v,

CONSIDERANDO:

Que la Comisién Ad-Hoc, informa que el mencionado programa cumple con los

requisitos correspondientes.

POR ELLO; en uso de las atribuciones que le son propias, y atento a lo aconsejado

por la Comision de Docencia, Investigacion y Disciplina en Despacho N° 137/12

EL CONSEJO DIRECTIVO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
(En Sesion Ordinaria N° 09/12 del 12/06/12)
RESUELVE:
ARTICULO 1°.- Tener por aprobado y poner en vigencia, el programa analitico de la
asignatura “PATOLOGIA PODOLOGICA II' del Plan de Estudios 2009 de la Carrera de
“Tecnicatura en Podologia”, el que obra como ANEXO | de la presente resolucion.
ARTICULO 2°.- Hagase saber y remitase copia a: Comision Ad-Hoc, docente responsable
de la asignatura, Departamento Alumnos y siga a Direccion General Administrativa

Académica — Departamento Docencia de esta Facultad a sus efectos.

ta

LC

LIC. CECILIA PIU DE MARTIN MGS. MONICA SACCHI
SECRETARIA VICE-DECANA
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ANEXO |
PROGRAMA ANALITICO
CARRERA: Tecnicatura en Podologia
ASIGANATURA: Patologia Podoldgica |
ANO DE LA CARRERA: 2 do Afio
REGIMEN DE LA ASIGNATURA: Tercer cuatrimestre
CARGA HORARIA SEMANAL.: 20 Hs
PLAN DE ESTUDIO: 2009
PROPUESTA DOCENTE: Elisa Mercedes, Cabirol
DESTINATARIOS:
Alumnos del segundo afio de la Tecnicatura de Podologia

METODOLOGIA

La asignatura se desarrolla utilizando como Modelo Pedagégico el de la problematizacion.
Se parte de la concepcion de que el aprendizaje implica un proceso de equilibrio para lograr
la construccion de los conocimientos. El aprendizaje sera intencional, explorador,
imaginativo, y creativo, siendo el accionar del docente de guia, orientador y brinda sus
conocimientos y experiencias a fin de que el alumno pueda lograr el desarrollo pleno de su

capacitacion.

A. Clases tedricas: sirven de marco introductorio a temas que seran desarrollados en los

trabajos practicos. Consisten en una exposiciéon dialogada promoviendo la participacion
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activa del alumno. Tienen una duracién de 2 hs. Reloj.

B. Clases teérico practicas: se utilizan las siguientes estrategias pedagogicas, basadas en
la dinamica grupal.

1. trabajo grupal, con 10 alumnos. Se desarrolla una integracion de conceptos al
finalizar el trabajo.

2. Ejercicios clinicos: trabajar sobre una historia clinica entre alumnos simulando
patologias en estudio.

3. Desarrollo de guias, con técnicas de trabajo definidas, discusion de los resultados,

elaboracion de una sintesis.

C. Clases practicas:
1. Trabajo en consultorios de la Universidad: aplicar las técnicas aprendidas.
Observacion de la huella plantar mediante los distintos medio que se encuentran en el

gabinete: podoscépio, pista de marcha y pedigrafo.

2. Visitas guiadas a salas de hospitales publicos por alumnos en comisiones,
acompanados de docentes para el reconocimiento de distintas patologias relacionadas con

la materia.

Fundamentos de la asignatura:

La propuesta se centra en el conocimiento y comprensién critica de los elementos y
enfermedades del pie. Se ofrece a los alumnos la posibilidad de un conocimiento sustantivo,
explicativo y absoluto. Con tal motivo se realiza un programa que le sirva de guia de estudio

al alumno.

Obijetivos de la catedra

e Adquirir los conocimientos de elementos y enfermedades basicas del pié.

e Interpretar los conocimientos teéricos y desarrollar destrezas practicas minimas
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necesarias en podologia.

e Fomentar una actitud critica y de observacion ante las distintas patologias, para

realizar una correcta valoracién, diagnostico y plan general de tratamiento.

e Tratar de crear una dinamica entre el grupo de profesores y alumnos y entre los

propios alumnos.
e Adquirir habilidades en la busqueda bibliografica.
e Aprender conocimientos y técnicas en una optica interdisciplinaria.

Plan estimativo de estudio de la materia:

8 horas semanales
Total cuatrimestre: 120 Hs
Discriminacion entre tedrico y practico, 2 tedricas y 6 practicas por semana

PROGRAMA: PATOLOGIA PODOLOGICA I

BOLILLA nro 1: Dermatosis podales de origen microbianas, micético, virico y
zooparasitos: piodermitis, sifilis, lepra, tuberculosis, micosis superficiales, viricas,
producidas por zooparasitos.

BOLILLA nro 2: Dermatosis relacionadas con alteraciones endocrinos, del metabolismo o
deficiencias vitaminicas; pelagras- xantomas- concreciones cebaseas-gota: podogratofos
gotosos.

BOLILLA nro 3: Perfidias cutaneas- piel en el pié del diabético: MPP- xantosis- necrobiosis
lipdico diabético.

BOLILLA nro 4: Afecciones de la piel en las que se resalta un sintoma obijetivo:

queratodermia- hiperhidrosis- bromhidrosis- cromhidrosis- anhidrosis.
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BOLILLA nro 5: Ulceraciones y gangrenas- pruritos-prurigos-liquenificaciones- tumores de
la piel .

BOLILLA nro 2: Anomalias morfolégicas y funcionales del pié: acortamiento del tendén de
Aquiles- acortamiento de la fascia plantar- primer metatarsiano corto y/o largo- quinto
metatarsiano corto- fascia plantar corta- desigualdad de los metatarsianos centrales- laxitud
del primer segmento metatarsiano- laxitud del quinto metatarsiano- escafoides accesorio.
BOLILLA nro 3: padecimientos dolorosos del pie adulto: ubicacion de los puntos dolorosos
que corresponden a las enfermedades mas frecuentes- dedos: Hallux Valgus ( Anatomia
patologica, causas, factores predisponentes)- Hallux Rigidus y flexus.

(anatomia patologica, causas, esguinces, infecciones). Diagnosticos diferencial- dedos en
garra- dedos martillo- tecnicas quirurgicas mas frecuentes.

BOLILLA nro 4: padecimientos dolorosos(continuacion): metatarsalgias: ( definicion,
presion, tension, cisallamiento)- de origen biomecanico ( orden de frecuencia)- no
biomecanicas: enfermedad de freiberg- Koolher- dismetabolicas vy flogisticas-
postraumaticas- insuficiencia propulsora de los dedos- sindrome de morton- sesamoiditis.
BOLILLA nro 5: padecimientos dolorosos(continuacion): talalgias: afecciones de las partes
blandas, bursitis, tendon de Aquiles( ruptura aquileitis), fascitis plantar- cojinetes del talén.
Afecciones oseas, astragalo(traumatismos, fracturas), calcaneo(traumatismo, fracturas),
espolones plantar y posteriores- tecnicas quirurgicas diversas.

BOLILLA nro 6: Pie cavo: causas- sintomas- de origen neurologico- secundario a
alteraciones osteoarticulares- por retraccion de partes blandas- tecnicas quirdrgicas
diversas( partes blandas)

BOLILLA nro 7: Repaso gral.

EVALUACION

El alumno sera evaluado en forma continua. Esta se hara mediante el dialogo permanente.

Se evalua la capacidad critica de abordaje y resolucion de problemas, la participacion, el
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cumplimiento de los trabajos practicos al finalizar la clase tedrica, personal de los servicios,
docentes y pacientes. Se pone especial énfasis en los contenidos actitudinales. Se realizan
las evaluaciones establecidas por régimen alumno (dos examenes parciales), los alumnos

finalmente los hacen respecto a la materia y a los docentes.
CONDICIONES PARA OBTENER LA REGULARIDAD

e Aprobar el 100% de los parciales con una nota no inferior a 6 (seis)
Aprobar el 85% de trabajos practicos.

REQUISITOS PARA PROMOCIONAR

e Aprobar el 100% de los parciales con nota 7 como minima.
e 80% de asistencias teoricas y practicas.
¢ 100% de trabajos practicos aprobados.

Evaluacién y promocién

La evaluacion y promocién de las clases de hara en base a:
a. pruebas parciales, orales y /o practicas.
b. presentacién de trabajos practicos y/o practicas.

c. examen final.
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