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Asignatura: Semiopatologia Clinica

Carrera/s: Licenciatura en Kinesiologia y Fisiatria

Ciclo Lectivo: 2015

Docente/s: Docente coordinador: Lic. Sarno Luis Alberto, Adjunto; Plantel docente: Lic. Castoldi
Anabel; Lic. D’Andrea Paola; Lic. Gosis Carolina; Lic. Hourcade Mercedes; Lic. Nuiiez Ignacio;

Carga horaria semanal: 4 horas semanales

Tipo de Asignatura: Asignatura tedrico-practica

Fundamentacidn y Objetivos:

La Semiologia es la disciplina que estudia los sintomas y signos de las enfermedades, elementos
basicos que permiten al kinesidlogo identificar problemas de salud del ser humano.

Como asignatura se preocupa, prioritariamente, de ensefiar al alumno el vocabulario médico-clinico,
la recoleccion e interpretacion de sintomas y signos (semiotecnia y propedéutica) y el planteamiento
de hipdtesis diagndsticas sindromaticas. El sindrome es el conjunto de sintomas y signos relacionados
entre siy que obedecen a distintas causas (etiologias). En la enfermedad la causa siempre es Unica.
Para llegar al diagndstico de enfermedad puede ser necesario recurrir al apoyo de los estudios
complementarios (exdmenes de laboratorio y/o de imégenes), que orienta en el conocimiento de las
distintas causas de patologia.

Junto con desarrollar las destrezas semioldgicas del alumno, este curso lo introduce en la practica del
trabajo de salud y, especialmente, en la relaciéon kinesiélogo-paciente.

La persona enferma es el centro de nuestro quehacer por lo que la comprensiéon de su dimensién
individual y social es un aspecto esencial en nuestro curso.

Objetivos generales:
Relacionarse con pacientes, equipo de salud, docentes y sus pares en forma respetuosa y
honesta, con una comunicaciéon adecuada y efectiva, aplicando principios y valores éticos en
su comportamiento.
Aplicar los contenidos del curso a los desafios presentados por las situaciones clinicas
enfrentadas, haciendo uso de la literatura y las bases de datos disponibles, consultando a sus
docentes y elaborando junto a sus pares impresiones diagndsticas.
Presentar los hechos clinicos elaborados, ya sea en forma escrita o verbal, a sus pares o a
docentes, de manera clara, con lenguaje académico y segun el razonamiento clinico
adecuado para la obtencion de diagndsticos sindromaticos.

Objetivos Especificos

Se espera que al finalizar el estudio de la materia los estudiantes puedan:
Confeccionar la Historia Clinica kinésica completa.
Interpretar los Sintomas de una enfermedad.
Identificar los signos de una enfermedad.
Reconocer las principales patologias y sindromes de la medicina interna.
Realizar un examen fisico completo.
Aplicar las técnicas semioldgicas en cada uno de los aparatos y sistemas.
Describir los exdmenes complementarios utilizados en medicina interna.
Aplicar el razonamiento clinico para generar hipétesis diagndsticas.

Contenidos minimos:

Modulo | - Semiologia general
Temas:

Anamnesis y sintomas fundamentales
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Definicion y roles de la semiologia médica.

Sintomas, signos, sindromes, semiotecnia y propedéutica. Especificidad y sensibilidad.
Relacidn kinesiélogo-paciente como base y fundamento de la practica kinésica.

Entrevista, anamnesis y examen fisico. Diagndsticos clinicos: tipos, fundamentos,
importancia.

Anamnesis completa y dirigida como base del diagndstico clinico.

Valoracion semiolégica de las manifestaciones generales de enfermedad: a) astenia,
adinamia, anorexia, compromiso del estado general, baja de peso; b) Andlisis semioldgico del
dolor: localizacién (ubicacidn, irradiacién, migracidn, referencia), intensidad, caracter,
factores modificantes (atenuantes, agravantes, desencadenantes), sintomas acompafantes,
actitud del paciente; c) Sensacion febril, fiebre y sindrome febril: sintomas y signos. Curvas
febriles. Causas principales.

Examen fisico general
Utilidad e importancia de un examen fisico completo y sistematico. El examen fisico como
complemento de la anamnesis. Condicionantes de un buen examen fisico.
Procedimientos basicos: inspeccidn, palpacidn, percusion y auscultacion.
Valoracién del signo fisico: hallazgo, objetividad, sensibilidad, especificidad, indicador de
gravedad.
Signos fundamentales “no vitales”: conciencia y estado siquico; actitud, postura (posicion y
decubito) y deambulacidn; biotipo y estado nutricional; piel, fanéras y linfaticos; facies y
expresion de la fisonomia.
Signos “vitales”: pulso y presidn arterial; temperatura corporal y respiracién. Modos de
valoracion, rangos de normalidad, definicion de alteraciones mas frecuentes.

Semiologia de la piel y sus fanéras:
Definicion clinica de la piel y sus anexos normales. Dolor y prurito cutdneos.
Alteraciones generales de la piel: palidez, cianosis, ictericia.
Variaciones de la normalidad: lesiones primarias y secundarias. Lesiones mas frecuentes.

Cabeza y 6rganos de los sentidos:
Cefalea vy algias faciales.
Caracterizacion de las formas de cefalea, agudas y crdnicas (tensional y vascular,
sintomatica).
Algias faciales: otalgia, neuralgia..

Examen de la cabeza: forma del craneo, cuero cabelludo.
Ojos: posicién y movimientos oculares. Iris y pupila (discoria, anisocoria). Reflejos oculares
(corneal, fotomotor, de acomodacién, consensual). Hendidura palpebral. Ojo rojo. Agudeza
visual. Opacidad corneal.
Nariz: forma, permeabilidad, secreciones y obstruccion nasal. Capacidad olfativa.
Oidos: forma y tamafio de las orejas.

Modulo Il - Respiratorio

Temas:

Elementos de la anamnesis en enfermedades respiratorias:
Antecedentes moérbidos: tabaquismo. Factores adquisicion de enfermedades infecto-
contagiosas. Enfermedades respiratorias con secuelas, tuberculosis, asma y alergias
(sintomas estacionales o ante contacto). Riesgo laboral. Contactos y medicamentos de
riesgo. Cancer.
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Manifestaciones de enfermedad: sintomas de via aérea superior. Alteraciones de la voz. Tos
y expectoracién. Broncorrea. Hemoptisis. Dolor pleuritico. Disnea. Disnea sibilante. Vomica.

Examen fisico del aparato respiratorio
Examen de tdrax: Inspeccidén: configuracién. Puntos de referencia y areas tordcicas,
proyeccion de visceras. Tipos de térax.
Tipos de respiracidon. Alteraciones: térax en tonel y otros, tiraje, retraccién, apremio
respiratorio, intolerancia por el decubito, respiracidon paraddjica.
Palpacion: elasticidad y expansidon toracica. Vibraciones vocales. Choque de la punta.
Busqueda de cavidades cardiacas. Frémitos. Fracturas costales. Enfisema subcutaneo.
Percusidn: areas de sonoridad y matidez normales.
Auscultacion: clasificacién tradicional y nomenclatura actual respiratoria: ruido laringo-
traqueal. Murmullo pulmonar. Respiracién ruidosa. Respiracién soplante. Transmisién de la
voz. Broncofonia. Egofonia. Roncus. Sibilancias. Estridor. Crepitaciones. Frotes pleurales.
Estertores traqueales.

Sindromes respiratorios
Condensacién pulmonar y atelectasia. Ocupacion pleural (hidrotérax-neumotdrax-empiema-
hemotorax).
Obstruccidn de la via aérea (central y periférica, alta y baja).
Sindrome mediastinico. Insuficiencia respiratoria. Distrés respiratorio.
Sindrome bronquial obstructivo agudo y crénico

Apoyo del laboratorio en enfermedades respiratorias
Pruebas funcionales respiratorias: espirometrias; volimenes pulmonares; gases en sangre
arterial.
Nociones de estudio del derrame pleural.
Estudios microbioldgicos: cultivo de expectoracidn, baciloscopia y cultivo de Koch de fluidos
bioldgicos.

Estudio por imagenes
Rol de la radiologia convencional,
Calificacion e interpretacion de las placas péstero-anterior y lateral izquierda;
Evaluacion de los hallazgos normales y principales alteraciones.
Otras técnicas de imagen: tomografia axial computarizada y resonancia nuclear magnética de
térax.

Mddulo Il Cardiovascular

Temas:

Elementos de la anamnesis en enfermedades cardiovasculares
Antecedentes morbidos: factores de riesgo de ateroesclerosis y enfermedad reumdtica.
Antecedentes de soplos y/o cardiopatia.
Manifestaciones de enfermedad: disnea cardiaca. Disnea de esfuerzo y de reposo. Ortopnea.
Disnea paroxistica nocturna. Dolor originado en la isquemia miocardica. Angor. Dolor en la
diseccién adrtica y en la pericarditis. Lipotimia y sincope. Palpitaciones. Edema cardiaco.
Nicturia. Oliguria.

Examen cardiolégico
Pulso arterial y venoso. Inspeccién y palpacién: técnica del examen. Valor clinico,
procedimiento.
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Actividad ventricular (izquierda y derecha). Sobrecarga de volumen y de presion.

Latidos localizados. Abombamiento precordial. Frémitos.

Auscultacion normal: técnica de examen. Caracteristicas de los ruidos cardiacos. Uso del
estetoscopio. Areas valvulares. Esquemas de auscultacién. Ruidos cardiacos normales
(mecanismos y caracteristicas).

Auscultacion patoldgica: alteraciones de los ruidos cardiacos (tercer y cuarto ruidos). Ritmo
de galope (clasificacion, valor semiolégico).

Soplos cardiacos (mecanismos de produccién, caracteristicas acusticas y semioldgicas).
Clasificaciones y causas de los soplos. Frotes pericardicos.

Interpretacion del electrocardiograma
Rol de la electrocardiografia convencional normal. Fundamentos fisiolégicos basicos.
Realizacion del examen, estandarizacién y personalizacion.
Descripcion del electrocardiograma normal de 12 derivaciones.
Nociones de la utilidad del electrocardiograma en patologia: arritmias y sindrome coronario
agudo.

Procedimientos y técnicas de las enfermedades cardiovasculares
Nociones bdsicas, indicaciones y utilidades de: radiologia cardiovascular; ecocardiografia y
Doppler, Electrocardiograma de reposo, de esfuerzo y Holter; monitorizacidn continua de la
presion arterial; estudio hemodinamico y angiocardiografico; medicina nuclear.

Sindromes semioldgicos valvulares
Valvulopatias adquiridas: causas, sintomas y signos en: estenosis mitral, insuficiencia mitral,
estenosis adrtica, insuficiencia adrtica, insuficiencia tricispide. Informaciéon sobre
procedimientos de estudio.

Sindrome de insuficiencia cardiaca
Mencionar causas y descompensantes (infecciones, arritmias, embolia pulmonar, estados de
hiperkinesia).
Clasificacidn segln capacidad funcional. Insuficiencia ventricular izquierda, derecha y global.
Insuficiencia cardiaca de débito alto (hipertiroidismo, anemia, infecciones, cirrosis, fistula
arteriovenosa).
Diagnéstico diferencial de paciente con disnea.

Sindrome anginoso
Angina de pecho: caracteristicas del angor (cardacter, localizacidn, irradiacién, duracion).
Factores desencadenantes y atenuantes. Sintomas acompafantes. Respuesta a
medicamentos.
Tipos de angina: estable, inestable. Sindrome coronario agudo. Infarto agudo del miocardio.
Diagnéstico diferencial del paciente con dolor al pecho.

Cardiopatias Congénitas
Clasificacidn, examen semioldgico.

Modulo IV Exploracion semioldgica vascular, arterial, venosa y linfatica
Temas:
Exploracién semiolégica arterial:

Insuficiencia arterial aguda: dolor, alteraciones de la piel y de los pulsos.
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Insuficiencia arterial crénica: claudicacién intermitente, dolor de reposo, trastornos troficos,
alteraciones de la piel (coloraciéon, temperatura, faneras, Ulceras), alteraciones de los pulsos.
Indice tobillo- mufieca.

Métodos de estudio: Doppler, eco-Doppler, arteriografia, pletismografia.

Exploracién semioldgica venosa:
Varices. Ulcera venosa. Tromboflebitis, sindrome post-trombdtico.
Insuficiencia venosa (aguda y crénica). Pruebas de Trendelemburg y de Perthes.
Tromboflebitis y sindrome post-trombdtico.
Métodos de estudio: Doppler, eco-Doppler, etc.

Exploracién semioldgica de vasos linfaticos:
Linfangitis. Linfedema.

Modulo V Digestivo

Temas:

Elementos de la anamnesis en enfermedades digestivas
Antecedentes morbidos: ingesta de alcohol y medicamentos. Intolerancia e intoxicacién
alimentaria. Factores de riesgo de enfermedades infecto-contagiosas (diarreas, hepatitis).
Manifestaciones de enfermedad: dispepsia. Dolor abdominal. Cdlico biliar. Dolor en la
apendicitis aguda. Célico intestinal. Dolor de origen pancreatico. Pirosis. Disfagia (Iégica e
ilégica). Odinofagia. Regurgitacién. Nausea y vomitos. Hematemesis. Ictericia. Diarrea
(aguda, crénica; alta, baja). Esteatorrea. Proctorragia. Rectorragia. Disenteria, melena,
constipacion. Pujo y tenesmo rectal. Sintomas ano-rectales. Concepto de abdomen agudo.

Examen fisico del abdomen
Examen de abdomen.
Inspeccidn: tipos de abdomen. Forma, movilidad, estrias, hernias, cicatrices, circulacion
venosa.
Palpacion: sensibilidad. Resistencia muscular. Visceras normales (higado, cuerda cdlica,
rifiones). Visceromegalias y masas. Sensibilidad de rebote. Anillos y sacos herniarios.
Percusién: sonoridad normal. Matidez hepdtica y esplénica. Meteorismo. Matidez localizada
y desplazable.
Auscultacion: ruidos hidroaéreos normales y alterados.

Sindromes gastroenteroldgicos.

Hemorragia digestiva (alta y baja). Conceptos de hemorragia aguda y crdnica. Trastornos de la
motilidad del tracto digestivo. Diarrea aguda febril y no febril. Diarrea crénica. Sindrome de mala-
absorcién. Constipacién. Sindrome ulceroso. Reflejo gastroesofagico. Trastorno digestivo funcional.
Sindrome pildrico. Obstruccidn intestinal. Abdomen agudo. Alteraciones anatémicas y funcionales
hepaticas. Ictericia. Colestasia. Dafio hepatico crénico (insuficiencia hepatica e hipertension portal).
Sindrome coledociano. Hépato y esplenomegalia, ascitis, etc.

Modulo VI Endocrinologia, Metabolismo, Genética y Neoplasia

Temas:
Inmunidad: concepto. Respuesta inmunitaria. Trastornos del sistema inmunitario.
Clasificacién de enfermedades autoinmunes. Sida: concepto, evolucidn y prondstico
Enfermedades enddcrinas: Diabetes-Gota: concepto, examen semioldgico, clasificacion,
evolucidn y prondstico.
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Metabolismo: concepto, clasificacion de enfermedades metabdlicas. Genética: herencia,
trastornos genéticos.
Neoplasia: concepto, clasificacidn, aspecto clinico, evoluciéon y pronéstico.

Moédulo VII Aparato Locomotor

Temas:

Lesiones traumaticas: contusion, esguince, luxacién, luxofractura, fractura.

Manifestaciones de enfermedad del aparato locomotor: dolor, impotencia funcional.
Diferencias entre artralgia, artritis y periartritis. Diferenciar cuadros mono, oligo vy
poliarticulares. Rigidez articular. Mialgias y miositis. Tendinitis, tenosinovitis.

Examen fisico: inspeccién de columna, caderas y hombros. Alteraciones mas frecuentes.
Examen de la marcha y la postura. Alteraciones posturales mas frecuentes. Movilidad
articular. Signos inflamatorios articulares y periarticulares. Signos degenerativos. Palpacion
de tendones, vainas y bursas. Atrapamiento de nervios periféricos.

Sindromes reumatoldgicos y métodos de exploracion

Lumbalgia y lumbociatica. Cérvico-braquialgias. Hombro doloroso. Sindrome del tunel
carpiano. Vasculitis. Mesengquimopatias.

Métodos exploratorios: estudio del liquido articular. Radiologia dsea y articular. Laboratorio
en afecciones reumatoldgicas.

Modulo VII Neurologia

Temas:

Sistema nervioso: examen semioldgico. Examenes complementarios. Examen semiolégico del
sistema nervioso central y periférico. Reflejos-Sensibilidad-Tono muscular-Trofismo
muscular-Motilidad: concepto, alteraciones, examen semioldgico, examenes
complementarios.

Esclerosis en Placas. Esclerosis Lateral Amiotrdfica: concepto, examen semioldgico,
examenes complementarios

Tabes-Siringomiela-Sindrome de Brown-Sequard-Sindrome de la cola de caballo-Sindrome
del cono medular: concepto, examen semioldgico, exdmenes complementarios

Distrofias musculares-Miopatias-Miastenia Gravis: concepto, examen semioldgico, exdmenes
complementarios

Pares craneales: examen semiolégico

Neuralgia del V par-Paralisis del V par: concepto, clasificacién, examen semioldgico.

Pardlisis Facial: concepto, examen semioldgico, exdmenes complementarios

Pardlisis del nervio espinal: concepto, examen semioldgico, examenes complementarios
Accidente Cerebro Vascular: concepto, examen semioldgico, exdmenes complementarios
Cuadriplejia-Paraplejia-Diplejia-Hemiplejia-Monoplejia por afecciones centrales: concepto,
clasificacién, examen semioldgico, exdmenes complementarios

Poliomielitis: concepto, examen semioldgico, exdmenes complementarios
Cuadriplejia-Paraplejia-Diplejia por afecciones periféricas

Pardlisis Braquial: concepto, clasificacion,examen semioldgico, exdmenes complementarios
Radiculitis-Multineuritis-Polineuritis-Sindrome de Guillan Barre: concepto, clasificacion,
examen semioldgico, exdmenes complementarios

Mononeuritis de los miembros superiores e inferiores: concepto, clasificacion, examen
semioldgico, examenes complementarios

Sistema extrapiramidal: examen semiolégico

Parkinson-Parkinsonismos:concepto, clasificacion, examen semiolégico, exdamenes
complementarios.
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Corea-Atetosis-Hemibalismo-Espasmo de Torsion-Sindrome Cerebeloso: concepto, clasifi-
cacidn, examen semioldgico, examenes complementarios.

Meningitis-Encefalitis:  concepto, clasificacion, examen semioldgico, examenes
complementarios.

Tétanos: concepto, clasificacidon, examen semioldgico, exdmenes complementarios

Modulo IX Pediatria

Temas:
Examen semioldgico en Pediatria. Reflejos pediatricos. Desarrollo psicomotriz
Encefalopatia crénica no evolutiva: concepto, clasificacién, examen semiolégico, examenes
comple-mentarios
Sindrome de Down: concepto, examen semioldgico, exdmenes complementarios.
Meningocele-Mielomeningocele:  concepto, clasificacion, examen semioldgico vy
complementario

Modulo X Estudios complementarios

Temas:

Analisis clinicos: clasificacion, alteraciones presentes en los diferentes procesos patoldgicos.
Exdmenes Instrumentales: RX-Tomografia Axial Computada-Resonancia Nuclear Magnética.
Electromiografia-Electrocardiograma-Electroencefalograma-Centellograma-Ecografia-Eco  Doppler-
Mielografia-Arteriografia-Potenciales Evocados: concepto. Biopsia: concepto, utilizaciones especificas

Contenidos Tematicos o Unidades:

Semana |Clase |Unidad | Tema Contenidos

Anamnesis y sintomas
fundamentales

Examen fisico general

Semiologia de la piel y sus fanéras

1 1 1 Semiologia General

CABEZA Y ORGANOS DE LOS SENTIDOS
2 2 1 Semiologia General EXAMEN DE LA CABEZA

Sindromes reumatolégicos y métodos
Aparato Locomotor g y

3 3 7 de exploraciéon
Anamnesis y examen fisico en
APARATO LOCOMOTOR . ,
4 4 7 traumatologia y reumatologia
i Examen semioldgico Desarrollo
Pediatria . . g
5 5 9 psicomotriz
Encefalopatia crénica no evolutiva
S Sindrome de Down
6 6 9 Pediatria

Meningocele-Mielomeningocele
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7 Repaso - ler EXAMEN PARCIAL
Elementos de la anamnesis en
. . enfermedades digestivas
8 7 > Digestivo Examen fisico del abdomen
9 8 5 Digestivo Sindromes gastroenteroldgicos
10 9 3 Cardiovascular Elementos de Ia' anamnesis en
enfermedades cardiovasculares.
Examen cardioldgico
Interpretacion del
11 10 3 Cardiovascular electrocardiograma

Procedimientos y técnicas de las
enfermedades cardiovasculares

Sindromes semioldgicos valvulares
12 11 3 Cardiovascular Sindrome de insuficiencia cardiaca
Sindrome anginoso

13 12 3 Cardiovascular Cardiopatias Congénitas

Exploracion semioldgica

14 13 4 arterial, venosa y linfatica
vascular

15 Repaso - 22 EXAMEN PARCIAL
16 Recuperatorio
Receso

Elementos de la anamnesis en
1 14 2 RESPIRATORIO enfermedades respiratorias

Examen fisico del aparato
2 15 2 RESPIRATORIO respiratorio
3 16 ) Respiratorio Sindromes respiratorios

Apoyo del laboratorio en
4 17 2 Respiratorio enfermedades respiratorias
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5 18 2 Respiratorio Estudio por imagenes
Endocrinologia, .
6 19 6 Metabolismo, Genética Inmunidad L.
. Enfermedades enddcrinas
y Neoplasia
Endocrinologia, Metabolismo
7 20 6 Metabolismo, Genética .
. Neoplasia
y Neoplasia
8 Repaso - 3er EXAMEN PARCIAL
9 21 8 Neurologia Exan?en semiolégiC(? ' c.iel sistema
nervioso central y periférico
Esclerosis en Placas-Esclerosis Lateral
Amiotrofica
Tabes-Siringomiela-Sindrome de
, Brown-Sequard-Sindrome de la cola
10 22 8 Neurologia de caballo-Sindrome del cono
medular
Distrofias musculares-Miopatias-
Miastenia Gravis
Pares craneales: examen semiolégico
Accidente Cerebro Vascular
11 23 8 Neurologia Cuadriplejia-Paraplejia-Diplejia-
Hemiplejia-Monoplejia por
afecciones centrales
Poliomielitis
Cuadriplejia-Paraplejia-Diplejia  por
afecciones periféricas
. Paralisis Braquial
12 24 8 Neurologia Radiculitis-Multineuritis-Polineuritis-
Sindrome de Guillan Barre
Mononeuritis
Sistema extrapiramidal Parkinson
Tétanos
13 25 8 Neurologia Meningitis-Encefalitis. Corea-
Atetosis-Hemibalismo-Espasmo  de
Torsién-Sindrome Cerebeloso
Analisis clinicos
RX-Tomografia Axial Computada-
Resonancia Nuclear Magnética-
. Electromiografia
Examenes Electrocardiograma-
14 26 10 Complementarios

Electroencefalograma
Centellograma-Ecografia-Eco
Doppler-Mielografia-
Arteriografia-Potenciales
Evocados
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Biopsia

15 Repaso - 42 EXAMEN PARCIAL

16 Recuperatorio

Bibliografia Obligatoria:

- Semiologia Médica. Fisiopatologia, Semiotecnia y Propedéutica. Ensefianza basada en el
paciente. Horacio A. Argente — Marcelo E. Alvarez. Editorial Panamericana, 2011.
Propedéutica Clinica y Semiologia Médica. Raimundo Navarro — Gabriel Gonzalez. Editorial
Ciencias Médicas, 2003.

Bibliografia de consulta:
Cosentino R. Miembro superior. Semiologia con consideraciones clinicas y terapéuticas. 2°
ed. Buenos Aires: Atlante; 2001.
Cosentino R. Raquis. 2° ed. Buenos Aires: El Ateneo; 1986.
Farreras y Rozman. Medicina Interna.14 ed. Espaia: Harcourt; 2002.
Fongi E, Fongi B, Armosida C. Semiologia llustrada del aparato respiratorio. 1° ed.
Montevideo: Alboazul; 1982.
Fustinioni O. Semiologia del Sistema Nervioso. 14 ed. Buenos Aires: El Ateneo; 2006.
Postiaux J. Fisioterapia Respiratoria en el Nifio”. 3° ed. Madrid: McGraw-Hillinteramericana;
1999.
West JB. Fisiologia Respiratoria. 7° ed. Buenos Aires: Panamericana; 2005.
West JB. Fisiopatologia Respiratoria. 7° ed. Buenos Aires: Panamericana; 2005.

Modalidad de dictado:
Las clases son de tipo tedrico-practicas. Los estudiantes realizaran trabajos practicos que pueden ser
tanto grupales como individuales. Simulacidn de casos clinicos. Exposiciones.

Clases Tedricas: Constaran de conceptos introductorios a la tematica. Con la modalidad de
exposicién dialogada del docente buscando la participacion e intercambio de saberes con los
estudiantes, basandose en la lectura de la bibliografia recomendada. Se proyectaran de
presentaciones en powerpoint, fotografias y videos. Se promovera la busqueda de informacién por
parte de los estudiantes mediante red wi-fi de la Universidad. Se utilizaran también el pizarrén,
radiografias y tomografias impresas.

Clases practicas: Con la guia del docente, los alumnos abordaran actividades dentro del aula, con el
companfero y en pequefios grupos para la aplicacion practica de los temas abordados previamente.
Resolucién de situaciones-problema orientados al diagnostico de los cuadros sindromaticos, para
resolver en grupo. Se orientara el aprendizaje para la resolucion de problemas a través de guias y
trabajos practicos consignados en cada una de las unidades.

Recursos didacticos:

Notebook, tablets y otros dispositivos madviles. Proyector, pizarrdn y tizas. Camillas. Tensiémetro,
estetoscopio, martillo de reflejos, cinta métrica, plomada y otros propios del uso en el analisis
semiologico.

Régimen de aprobacidn:
10



&b
- Universidad MNacional
ARTURDO JAURETCHE

Apartado de Evaluacion.

Para mantener la regularidad de la materia se requiere un nivel de asistencia no inferior al
75% de las clases.

Se tomaran 4 (cuatro) examenes parciales a lo largo de la cursada, los cuales seran escritos
con preguntas a desarrollar o de opcidn multiple, avisandose con anticipacion la modalidad
del mismo.

Se espera que el estudiante se exprese con lenguaje académico y manifieste la comprensién
de los conceptos solicitados.

La realizacién de trabajos practicos escritos y su exposicion en clase serd de forma grupal o
individual.

Es también de vital interés, la predisposicidn a la participacién de las practicas en el aula.

De todo lo anterior saldrd la calificacién para aprobar la materia.

Tipo de Evaluacion % de la Nota
Evaluacion parcial escrita 75 %
Realizacién de Trabajos Practicos 15%
Practicas en el aula 10 %

Cada evaluacidn parcial contard con una instancia de recuperatorio, la cual puede ser
mediante un examen escrito a desarrollar o a través de un examen oral y practico, segun lo
disponga el docente a cargo.

Aquel estudiante que asi lo requiera, podrd pedir la revisién de su evaluacién parcial escrita.
Con un promedio de 7 (siete) y sin ninguna nota menor a 6 (seis) se obtiene la promocion. Si
aprueba la cursada, pero no retne las condiciones para la promocidn, se accede a un examen
final que consta de una evaluacidén oral y practica.
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