FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
BUENOS AIRES 177 - A4402FDO SALTA
REPUBLICA ARGENTINA

TELEF. (0387) 4255404/330/332
TELEF. FAX (0387) 4255456

RESOLUCION - CD - N° 4 7 5 / 0 4

Salta, 1 4 DIC 2004
Expte. N° 12.151/04

VISTO:

Las presentes actuaciones mediante las cuales se tramita ia aprobacion de
los programas analiticos de las asignaturas, correspondientes al Plan de Estudios 2004
de la Carrera de Nutricién: “Fisiopatologia” “ Comunicacion en Nutricién” “ Evaluacién del
Estado Nutricional” “Epidemiologia Nutricional” y “ Ciencia y Tecnologia de los Alimentos”;

)‘v
CONSIDERANDO:

Que la Comision de Carrera de Nutricion, realizd el andlisis e informe
respectivo, aconsejando aprobar los programas del Plan 2004 de la Carrera de Nutricion
(fs. 237,238,239 y 240).

Que el tema fue analizado por el Consejo Directivo en  Sesion
Extraordinaria N° 05/04 del 29/06/04.

POR ELLO; y, en uso de las atribuciones que le son propias,

EL CONSEJO DIRECTIVO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
(En Sesion Extraordinaria N° 05/04 del 29/06/04)

RESUELVE:

ARTICULO 1°- Aprobar y poner en vigencia, el programa analitico de la asignatura
“FISIOPATOLOGIA” del Plan de Estudios 2004 de la Carrera de Nutricion, el que obra
como ANEXO | de la presente resolucién.

ARTICULO 2°- Hagase saber y remitase copia a: Secretaria Académica, Comision de
Carrera de Nutricion de esta Facultad, docente responsable de la asignatura, Dpto.
Alumnos y siga a la Direccién Administrativa Académica — Departamento Docencia de
esta Facultad a sus efectos.
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ANEXO |

PROGRAMA ANALITICO
ASIGNATURA: FISIOPATOLOGIA
CARRERA: NUTRICION
ANO DE LA CARRERA: 2° ANO.
REGIMEN DE LA ASIGNATURA: Anual
CARGA HORARIA SEMANAL: 4 hs.( 2 hs. téoricas, 2 hs T.P.)
PLAN DE ESTUDIO: 2.004.
DOCENTE RESPONSABLE: Dra. EMMA A. MOLINA DE RASPI

Destinatarios: Alumnos de la Carrera de Nutricion que tengan regularizada o
aprobada la asignatura Anatomia y Fisiologia.

OBJETIVOS:

- Integrar conocimientos de Fisiologia para la comprension de sus alteraciones.

- Interpretar la etiopatogenia de las alteraciones fisiolégicas.

- Comprender la interrelacion de las alteraciones entre los diferentes érganos
que interactuan entre si, interpretando la realidad del paciente como una
unidad funcional regido por sistemas de regulacion y coordinacion de
actividades.

- Adquirir habilidades en el método cientifico como una actitud para la resolucién
de problemas de diferentes niveles.

- Adquirir habilidades en la busqueda bibliografica.

- Desarrollar actividades psiquicas superiores que le permitan al alumno el
pensamiento cientifico creativo y la capacidad critica.Aprender conocimientos y
técnicas en una optica interdisciplinaria y en el marco de la formacién de una
conciencia social. '




W

Unéversidad Nacional do Tolta

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
BUENOS AIRES 177 - A4402FDO SALTA
REPUBLICA ARGENTINA
TELEF. (0387) 4255404/330/332
TELEF. FAX (0387) 4255458

RESOLUCION -CD- N° 4 7 5 / 0 4

Salta, 1 4 D1C 2004
Expediente N° 12.151/04

CONTENIDOS:

A. FISIOPATOLOGIA GENERAL:
¥ UNIDAD I: Conceptos generales de patologia. Mecanismos de defensa:
inflamacién, inmunidad: sus patologias.
» Concepto de etiologia y patogenia. Noxas fisicas, quimicas, biolégicas,
psicolégicas, sociales
» Fenomenos de adaptacion celular: atrofia, hipotrofia, hipertrofia,
hiperplasia, metaplasia. Ejemplos. Lesién celular. Concepto de
necrosis.: tipos.

» Concepto de anomalias del crecimiento celular: aplasia, hipoplasia,
agenesia, anaplasia.

» Concepto de neoplasia benignas y malignas. Nomenclatura.

» Inflamacion: Concepto, clasificacion, cambios vasculares y celulares de
la inflamacién. Fisiopatologia de los signos cardinales de ia inflamacion.

» Factores que modifican la reaccion inflamatoria. Concepto de
reparacion y cicatrizacion.

» Hipersensibilidad, tipos. Atopias. Alergia alimentaria.

» Autoinmunidad: concepto de enfermedades autoinmunes. Ejemplos de

enfermedades relacionadas con la nutricién: atrofia gastrica,
enfermedad celiaca, hepatitis, etc.-

B. FISIOPATOLOGIA ESPECIAL:

UNIDAD li: Fisiopatologia del tubo digestivo: es6fago- gastrica — intestinal

Vl’

Perturbaciones en la motilidad esofagica. Concepto de acalasia,
diverticulos esofagicos, esofagitis por reflujo, tlcera péptica esofagica.
Dispepsia gastrica: aquilia, hiperclorhidria: causas y consecuencias.
Gastritis : clasificacion, causas, consecuencias.

Ulcera gastroduodenal: etiopatogenia, localizaciones y complicaciones.
Diarreas: definicion. Clasificacion fisiopatologica (osmébticas, secretoras,
motoras y mixtas).Clasificacion clinica: agudas y cronicas.
Consecuencias en el medio interno y la nutricién.

Sindrome de mala absorcion. Definicion, clasificacion y sus

fisiopatologias.
Estrefimiento: definicion. Clasificacién. Consecuencias.
Concepto de ileo: clasificacion.

VVVY
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UNIDAD lli: Fisiopatologia hepatica, de las vias biliares y pancreas.

X AN NN Y

Repercusiones metabdlicas y nutricionales de las alteraciones
hepaticas. Trastornos hepaticos de origen nutricional.

Hepatitis: agudas y cronicas, etiopatogenia.

Cirrosis hepéticas: causas, cambios metabdlicos y nutricionales,
evolucion.

Coma hepatico: causas, consecuencias, factores desencadenantes.
Bilis litogénica y litiasis biliar: causas, consecuencias.

Sindrome ictérico: clasificacion etiopatogenia. Fisiopatologia.
Pancreatitis aguda: causas, resefia de su repercusion en el medio
interno.

Pancreatitis cronica: causas, repercusiones en el estado nutricional y
metabdlico del paciente.

UNIDAD IV: Trastornos de los metabolismos intermedios.

>
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Diabetes mellitus o sacarina: definicién, clasificacién. Factores
predisponentes y desencadenantes. Fisiopatologia de los sintomas y
signos de la diabetes. Complicaciones agudas de la diabetes: Etapas
evolutivas: acidosis, coma diabético. Tipos de coma en el diabético:
mecanismos productores. Complicaciones cronicas de la diabetes:
macro y microangiopatias.

Hipoglucemias: causas, consecuencias. Hiperinsulinismo.
Hiperlipoproteinemias: definicion, clasificacion, etiopatogenia.
Trastornos de la nutricion: obesidad, anorexia, bulimia. Causas.
Fisiopatologia.

Gota: clasificacion. Fisiopatologia.

UNIDAD V: Fisiopatologia renal y sus relaciones con el medio interno.

>
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Fisiopatologia de los sintomas de origen renal: hipertension arterial
nefrobgena, edemas , alteraciones urinarias, litiasis renal. Concepto de
Bacteriemia, septicemia.

Sindrome nefritico: causas, consecuencias.

Sindrome nefrético: causas, consecuencias.

Insuficiencia renal aguda: clasificacion, causas. Concepto de las
alteraciones en el medio interno y sus complicaciones.
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Insuficiencia renal crénica: causas. Repercusiones en el estado general
del paciente.

Sindrome de deshidratacion: clasificacion, causas, consecuencias.
Sindrome de hiperhidratacion, causas, consecuencias.

Fisiopatologia de los trastornos del sodio, potasio, cloro y magnesio.
Concepto de Alcalosis y acidosis respiratoria: causas, consecuencias,
mecanismos compensadores.

Concepto de alcalosis y acidosis metabdlica: causas, consecuencias,
mecanismos compensadores.

Sindrome febril: modificaciones metabdlicas. Fiebre, hipertermia,
concepto.

Fisiopatologia cardiopulmonar. Arterioesclerosis. Hipertension

arterial. Anemias.

>

>
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Insuficiencia cardiaca. Concepto, clasificacion. Cambios
fisiopatologicos. Edema cardiaco. Fisiopatologia.

Arterioesclerosis: causas. Factores de riesgo de la aterosclerosis:
fisiopatologia. Importancia de la dieta. Complicaciones. Enfermedad
coronaria: factores de riesgo. Consecuencias.

Hipertensién arterial esencial y secundaria: causas, consecuencias.
Factores de riesgo.Concepto de hipertension benigna y maligna.
Concepto de Shock: causas, mecanismos fisiopatologicos.

Insuficiencia respiratoria externa: clasificacion. Etiopatogenia.

Anemia: concepto, clasificacion. Sindrome anémico.

UNIDAD VIi: Fisiopatologia endocrina.

>
>

>

Fisiopatologia del eje hipotalamo- hipofisario.

Sindrome de hiper e hipofuncién hipofisaria: causas, fisiopatologia de
los cambios metabdlicos: Diabetes insipida. Causas.

Fisiopatologia tiroidea: sindromes de hiper e hipofuncion.
Repercusiones en el metabolismo intermedio. Enfermedad de Graves
Basedow. Concepto de bocio endémico.

Fisiopatologia suprarrenal: Sindromes de hiper e hipo funcion de la
corteza suprarrenal: causas, cambios metabdlicos.

Sindromes de hiper e hipofunciéon de la médula suprarrenal: causas,
cambios metabdlicos.
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» Sindrome general de adaptacion: definicion, cambios hormonales y
metabolicos. Respuesta del organismo en las enfermedades infecciosas
y febriles, relacion con el estado nutricional.

» Fisiopatologia de la paratiroides. Hiperfuncion primaria y secundaria:
causas, consecuencias en el metabolismo fosfocalcico. Hipofuncion
paratiroidea: causas, consecuencias.

UNIDAD Viii: Enfermedades especificas del embarazo.

» Resena de los cambios metabdlicos y hormonales de la pubertad,
adolescencia y climaterio. _

» Repaso de los cambios fisiolégicos de la mujer embarazada.

» Fisiopatologia de la Hiperhemesis y toxicosis gravidica.

METODOLOGIA:

La asignatura se desarrolla utilizando como Modelo Pedagégico el de la
Problematizacion. Se parte de la concepcion de que el aprendizaje implica procesos
de equilibracion 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 persona.

A. Clases teodricas: sirven de marco introductorio a grandes temas que seran
desarrollados en los T.P. Consisten en una exposicion dialogada promoviendo la
participacion activa del alumno. Tienen una duracién de 2 hs relo.

B. Clases tedrico practicas: se utilizan las siguientes estrategias pedagégicas,
basadas en la de dinamica grupal.

a) trabajo grupal, no mas de 6 participantes. Se desarrolla un plenario al
finalizar el analisis del trabajo asignado.

b) Ejercicios clinicos: trabajar sobre una Historia clinica con pacientes
portadores de la patologia en estudio.

c) Desarrollo de guias, con técnicas de trabajos definidas, discusion de los
resultados, elaboracién de una sintesis.

d) Revisién bibliografica: comentarios y discusién de bibliografica variada con
enfoques diferentes, permiten desarrollar una actitud critica.

e) Seminarios desarrollados por los alumnos sobre temas de importancia para
el nutricionista.
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EVALUACION:

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

permanente. La evaluacion formal se realizara mediante un cuestionario escrito con
preguntas béasicas sobre el temario del TP del dia. Este tendra una duracién maxima
de 10 minutos. Posteriormente, al finalizar el TP se hara una evaluacién grupal a los
fines de establecer el grado de aprendizaje obtenido.
Se realizaran 4 Examenes parciales distribuidos en el afo lectivo, cada uno de ellos
abarcara dos unidades del programa. El examen es escrito y tiene la modalidad de
preguntas estructuradas, ejercicios clinicos, relaciones etc. Todos los parciales tienen
la posibilidad de ser recuperados una sola vez cada uno.

CONDICIONES PARA OBTENER LA REGULARIDAD Y/O PROMOCIONALIDAD:

a) Para que el alumno obtenga la regularidad en la asignatura debera tener:

- el 80 % de los Trabajos Practicos aprobados.

- 100% de examenes parciales aprobados. Se aprueba cada examen parcial
con un minimo de 60 puntos sobre un total de 100.-

b) Para que el alumno obtenga la promocién de la materia debera:

- Tener 100% de asistencia a teoricos.

- Aprobacion de los T.P con nota de 8 o mas puntos.

- Aprobacién de los examenes parciales con un minimo de 80 puntos sobre
100. en cada uno de ellos.

c) Examen final: Los alumnos lo podran rendir en calidad de regulares o libres.
Alumno regular: es aquel que ha cumplimentado con los requisitos para
regularizar la materia. El examen se rendira con el sorteo de dos unidades del
programa, desarrollando las mismas en forma oral, ante el tribunal designado
para tal fin.

Alumno libre: es aquel que no ha cumplimentado con algunos de los requisitos

de regularidad. El examen sera realizado en forma escrita, desarrollando
ejercicios clinicos, cuadros, preguntas estructuradas, semejantes a las que se
realizan en los TP.Este examen abarcara temas generales del programa. Para
aprobar el mismo debera obtener una calificacion minima de 60 puntos sobre
100.-
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BIBLIOGRAFIA
BASICA

- Robbins Cotran. PATOLOGIA ESTRUCTURAL Y FUNCIONAL. Ed. Intermédica.
1996-

- Balcells Gorina. PATOLOGIA GENERAL. Tomo 1. 4° Ed. Toray.

- Smith Thier. FISIOPATOLOGIA. Ed. Panamericana. 1893.

- Harrison. PRINCIPIOS DE MEDICINA INTERNA. Ed. Interamericana 1987

- Farreras y Rozzman: MEDINA INTERNA. Ed. Mosby Doyma 1995.

- Cecil-Loeb. TRATADO DE MEDICINA INTERNA. 17° edicioén. Ed. Interamericana.
1998

- Pedro Pons TRATADO DE PATOLOGIA Y CLINICA MEDICAS. Edit. Salvat 1971.

- Frank Netter. Coleccion Ciba.

COMPLEMENTARIA

- Braier. FISIOPATOLOGIA Y CLINICA DE LA NUTRICION. Cap. 9 Alergia
Alimentaria.

- Piqué Badia ULCERA PEPTICA. Ed. Doyma. Barcelona .Afio 1990.-

- Pedro Pons. PATOLOGIA Y CLINICA MEDICA. Tomo 1.

- Victor Pérez. GASTROENTEROLOGIA.

- Bokcs, H. GASTROENTEROLOGIA, 2° Ed. Tr. Francisco Vilardell Vinas. Barcelona.
Salvat- 1971

- Hepatologia i, Bruguera, M y Rodes, J. CIRROSIS HEPATICA.

- Sleisenger. Fordtran. ENFERMEDADES GASTROINTESTINALES . Cap 1.3 edicion.
- Editorial Médica Panamericana. Afio 1985.

- Orrego, A. FUNDAMENTOS DE MEDICINA, ENDOCRINOLOGIA. Cap. Pancreas
endocrino. Diabetes... Corporacién para Investigaciones bioldgicas. Medellin.
Colombia. 3° Ed. 1990.-

- Pupi. NUTRICION.

- Braier. FISIOPATOLOGIA Y CLINICA DE LA NUTRICION. Tomo i

- Brusco Ugarte. Hipercolesterolemia. 1990.

-Rubiés pratt J: TEMAS ACTUALES EN HIPERCOLESTEROLEMIAS Y
ARTERIOCLEROSIS- Barcelona, 1992: 228.

- Mikal, Stanley. Thomas HOMEOSTASIS EN EL HOMBRE. Bs. As. El ateneo.

- Carmena R. HIPERLIPOPROTEINEMIA, CLINICA Y TRATAMIENTO 2° Ed.
Barcelona. Doyma 1993: 18.
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- Verdi J. NUTRICION Y ENFERMEDAD CARDIOVASCULAR, Métodos, bases
cientificas y aplicaciones. Barcelona, 1995: 234, 235.

- Brusco, O. Ugarte, A. HIPERCOLESTEROLEMIA, FISIOPATOLOGIA,
DIAGNOSTICO Y TERAPEUTICA, Buenos Aires Akadia, 1990: 3-37.

- O. Kaser. GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA. Tomo II: Embarazo y parto. Cap
Alteraciones del organismo matemno. Pp 121-181. Cap.”Enfermedades Especificas del
Embarazo”: Hiperemesis gracidica pp 390-391: Toxicosis gravidica: pp 395 — 433. Edit.
Salvat. 1973.

- Botero J. Y col. OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA . 2° Reimpresién de 3° Edic.

Edit. Carbajal S.A. 1985.- alteracién de la gestacién, pp96 — 107Hiperemesis gravidica.
Pp 302 -303 . Hipertension inducida por el embarazo, pp 273 — 288.
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