Resolucion de Consejo Directivo 191 / 2025 - SAL -UNSa

Expte. N° 218 / 2025 - SAL -UNSa - Tener por aprobado el Programa del
Maddulo: “Hipertension Arterial”

De: Salud - Dpto. Posgrado

Salta,
16/04/2025

VISTO: La nota de la Directora de la Comision Académica de la Especializacion
en Nutricion Clinica Cardiometabolica, mediante la cual solicita aprobar el Programa del
Médulo: “Hipertension Arterial”; vy,

CONSIDERANDO:

Que la Mgs. Sandra Gasparini, directora de la Especializacion, solicita se
apruebe el programa dado que la Carrera de Posgrado mencionada se encuentra en proceso
de acreditacion por CONEAU, siendo necesario contar con el instrumento legal del mismo.

Que la Secretaria de Posgrado, Investigacion y Extension al Medio toma
conocimiento del mismo y aconseja su aprobacion.

Que el Consejo Directivo de esta Facultad,

en la Sesion Ordinaria N° 04/25, tom6 conocimiento del presente tema, luego de
su analisis, se aprueba el mencionado programa.

POR ELLO: en uso de las atribuciones que le son propias,
EL CONSEJO DIRECTIVO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
(En Sesion Ordinaria N° 04-25 realiza el 08/04/25)
RESUELVE
ARTICULO 1°. - Tener por aprobado el Programa del Médulo: “Hipertension Arterial”, de la
Carrera de Posgrado denominada “Especializacion en Nutricién Clinica Cardiometabolica”, y

que como ANEXO | forma parte de la presente.

ARTICULO 2°. - Publiquese en el Boletin Oficial y comuniquese a: Comisién Académica de la
Especializaciéon en nutricion Clinica Cardiomentabolica , Secretaria de Posgrado, Investigacion
y Extension al Medio y siga a la Direccion de Posgrado y Carrera Docente a sus efectos.

HMC.

Mgs. D, ESTELAQLA CASTRO

Sacretaria de Postgrado
Facultad de Clencias de la Salud-UNS»
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ANEXO | ‘
PROGRAMA ‘
Médulo Vii: HIPERTENSION ARTERIAL

DOCENTES ‘
Dr. Tomas GILABERT ‘
Dra. Maria Inés SOMOZA ‘

CARGA HORARIA
Total 25Hs.

5- SAL-UNSa

FUNDAMENTACION:

La hipertension arterial (HTA) sigue siendo la principal causa de muerte en el
principal factor de riesgo para las enfermedades cardiovasculares (ECV). Su pre
aumento y, sin embargo, el grado de conocimiento y control de la HTA en la Argef
observa en los estudios RENATA, permanece estancado en los Gltimos 10 afos
tiene el fin de mejorar el grado de conocimiento y brindar herramientas para el con
en nuestro medio.

PROPOSITO: |
Este mddulo tiene el fin de mejorar el grado de conocimiento y brindar herram
control de la HTA en nuestro medio. Los cambios en el estilo de vida, que inclu
nutricional oportuno, constituyen un pilar fundamental del tratamiento del paciente
deben ser indicados, y su cumplimiento eficientemente controlado en todos los paci
enfermedad independientemente de su forma de presentacion o su probable etiologi

CONTENIDOS:
Clasificacion y criterios diagnésticos actuales en poblacién infanto juvenil y ag
terapéutico nutricional: dieta hiposddica y dieta DASH. Sodio y alimentos industrial 2
de sales dietéticas. Legislacion alimentaria vigente y posturas de sociedade

Argentina.

METODOLOGIA:

El médulo tiene un total de 25 horas, de las cuales 15hs estan pensadas par
presenciales, 3hs para actividades practicas presenciales, y 7 hs para actividades
virtual. Las 18 hs presenciales estan planificadas en un encuentro mensual, para
de marzo

EVALUACION:

Se espera que, durante el cursado del moédulo, el estudiante se exprese con leng
manifieste la comprensiéon de los conceptos solicitados. La realizaciéon de trabaj
exposicion en clase sera de forma grupal o individual. Es también de vital interés,
a la participacién de las practicas en el aula De todo lo anterior saldra la cali

undo. Es el

alencia va en
tina, como se

Este modulo

entas para el
en el consejo

hipertenso y

gntes con esta

cientifica de

clases teodricas
acticas en aula

s dias 15y 16

je académico y

practicos y su
predisposicion
acion final del

modulo con escala del 1 (uno) al 10 (diez), considerandose aprobado al 60% de la |evaluacion.
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