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Asignatura: Anatomia Quirlrgica

Carrera: Licenciatura en Organizacion y Asistencia de Quiréfanos

Ciclo lectivo: 2013

Profesor/a: Titular: Dr. Manuel Alejandro Villar. Adjuntos: Dr. Gonzalo Crosbie
y Dr. Fernando Bellotti

Carga horaria semanal: 3 horas

Modalidad de la Asignatura: Tedrico-practica.

Fundamentacion:

La propuesta didactica es aplicar los conocimientos adquiridos en Anatomia
Normal y Fisiologia, para adquirir destrezas de conocimiento tedrico anatdomico
a la practica quirargica y los diferentes abordajes utilizados en las distintas
técnicas quirargicas

Objetivos:
- Identificar las estructuras anatomicas propias a los abordajes

quirurgicos.
Aplicar los conocimientos de la anatomia clasica a las diferentes
técnicas quirargicas, en complejidad creciente.
Diferenciar y aplicar el instrumental, insumos y equipamiento a utilizar.
Estimar instrumental e insumos potenciales, ante eventuales
complicaciones en el acto quirurgico.

Contenidos:

Generalidades. Introduccion a la anatomia quirargica. Diferencias con la
anatomia descriptiva, topogréfica y funcional. Partes constitutivas de la piel y
lineas de fuerzas cutaneas aplicadas a las incisiones.

Topografia del cayado de la safena interna. Estrella venosa de Farabeuf.
Abordaje del cayado. Topografia de la Safena interna y externa en la region
maleolar. Abordajes para safenectomias y microcirugia convencional y laser.
Anatomia quirargica de la region inguino-abdominal e inguino-crural. Anatomia
funcional de la region, Abordajes para hernioplastias convencionales y
laparoscopicas. Utilidad de mallas protesicas.

Planos constitutivos de una eventracion de acuerdo a su localizacion.
Evisceraciones, clasificacion por grados. Factores predisponentes. Planos de
colocacion de mallas protesicas.

Anatomia de la region ano-orificial. Concepto de espacio pelvi-subperitoneal.
Fascias endopelvianas y su importancia quirurgica. Abordajes perineales.
Anatomia quirdrgica del pediculo hepatico y biliar. Segmentacion hepatica.
Tipos de resecciones hepaticas. Abordajes convencionales y laparoscopia en
cirugia hepatica y biliar.

Duodenopéancreas: anatomia, relaciones, irrigacion, fascias de coalescencia.
Abordajes en cirugia duodenopancreatica.

Estomago: Partes del estomago, esfinteres. Relaciones del estomago y
transcavidad de los epiplones. Principales pediculos de irrigacion gastrica. Su
relacion con la cirugia oncoldgica y no oncolégica, linfadenectomias.

Principales relaciones del eséfago cervical, toracico y abdominal. Indicaciones
del abordaje toracico y abdominal de acuerdo a la localizacion en patologia de
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es6fago.Abordajes cervicales, toracicos y abdominales. Via convencional y
laparoscopica. Vias toracicas para patologia diafragmatica.

Comportamiento del peritoneo en el abdomen inframesocolénico. Fijacion de
los angulos coldnicos. Principales pediculos vasculares involucrados en las
distintas resecciones coldnicas. Anatomia quirdrgica del recto. Concepto de
recto intra y extraperitoneal.

Anatomia quirdrgica de la cintura escapular y del miembro superior. Abordajes.
Principales abordajes de la articulacion del hombro-codo-mufieca.

Anatomia quirargica del tanel carpiano. Principales relaciones de los tendones
en la region palmar media. Concepto funcional de la insercion de los tendones
en las falanges. Tenddn perforante y tendon perforado.

Anatomia quirargica de la cintura pelviana y miembro inferior. Principales
abordajes de cadera, rodilla, tobillo.

Anatomia topografica del cuello. Anatomia quirdrgica de la celda parotidea y
diseccion del nervio facial. Abordajes para parotidectomias. Anatomia
quirurgica de la celda submaxilar, abordajes para submaxilectomias.

Abordaje cervical para traqueostomias. Concepto de articulacién
bitemporomandibular. Masticacion y mimica.

Comportamiento del peritoneo pelviano en la mujer. Anatomia quirargica del
aparato genital femenino. Vias de abordaje. Medios de fijacion del utero.
Vascularizacién del utero, trompas y ovarios. Relaciones con el utero.
Relaciones de los fondos de saco vaginales con los del cuello del atero y con
los espacios pelvianos.

Anatomia quirdrgica de la mama. Su drenaje linfatico, su relaciéon con los
ganglios axilares y con la cadena mamaria. Abordaje de la arteria axilar.
Abordajes para linfadenectomia axilar y ganglio centinela.

Abordajes anteriores en cirugia retroperitoneal, su utilidad e indicaciones.
Lumbotomias. Anatomia quirdrgica del rindn. Segmentacion arterial. Anatomia
quirdrgica de las vias urinarias, pelvis renal y uréter. Anatomia quirdrgica de la
vejiga. Anatomia de la bolsa escrotal, pene y uretra. Vias de abordaje utilizadas
en cirugia prostética.

Anatomia quirdrgica de la columna vertebral. Diferencias segun nivel cervical,
dorsal, lumbar, sacro.

Topografia craneoencefalica. Principales craneotomias. Planos constitutivos.
Vias trans-septoesfenoidal. Abordaje del angulo pontocerebeloso. Principales
accesos para el clampeo de aneurismas.

Anatomia topografica de la pared toracica y de las principales toracotomias.
Toracotomia posterolateral anterior y axilar vertical ampliada. Su utilidad y
planos constitutivos. Anatomia quirargica de la region pleuropulmonar.
Anatomia quirdrgica del mediastino. Anatomia quirdrgica del corazon.
Principales vias de canulacion para circulacion extracorp6rea. Anatomia
quirurgica de la aorta toracica.

Anatomia del sistema arterial de los miembros inferiores: Abordaje de la arteria
humeral. Abordaje de la arteria femoral a nivel inguinal y del canal de Hunter.
Abordaje del hueco popliteo en la exploracion vascular. Alternativas de
revascularizacion en los principales troncos distales de la pierna.

Anatomia quirdrgica de la nariz. Anatomia quirdrgica de la laringe. Anatomia
quirargica de la fosa amigdalina. Anatomia quirargica del oido.

Arquitectura del macizo facial. Anatomia quirdrgica del globo ocular. Retina.
Parpados.
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Principales lineas de desplazamiento en las fracturas tipo Lefort. Concepto de
articulacion bitemporomandibular. Principales puntos de anclaje en la
inmovilizacion maxilofacial.

Unidades teméticas:

Unidad Nro 1: Flebologia

Unidad Nro 2: Paredes Abdominales

Unidad Nro 3: Abdomen Supramesocolonico
Unidad Nro 4: Espacio pelvisubperitoneal
Unidad Nro 5: Torax y Mediastino

Unidad Nro 6: Cabezay Cuello

Unidad Nro 7: Urologia y Retroperitoneo
Unidad Nro 8: Cirugia Vascular Periferica
Unidad Nro 9: Neurocirugia.

Bibliografia Obligatoria:
Debe ser bibliografia que cumpla con la Nomenclatura Anatdmica Internacional
actualizada (FCAT 1998)

(28

Anatomia Humana. Latarjet-Ruiz Liard. 4ta Ed. Editorial Médica
Panamericana. 2005. (2 Tomos)

Anatomia Humana. Descriptiva Topografica y Funcional. Rouviere —
Delmas. 11ra Ed. Editorial Masson. 2005. (4 Tomos)

Neuroanatomia Clinica. Snell. 6ta Ed. Editorial Médica
Panamericana. 2007. (1 Tomo)

Bibliografia de consulta:

(28

Atlas de Anatomia Humana. Sobotta. 22da Ed. Editorial Médica
Panamericana. 2006 (2 Tomos y CD Room)

Atlas de Anatomia Humana. Netter. 4ta Ed. Editorial Masson. 2007.
(1 Tomo y CD Room)

Atlas de Anatomia Prometheus. 1ra Ed. Editorial Médica
Panamericana. 2008 (1 Tomo)

Atlas de Anatomia Humana. Estudio Fotografico del Cuerpo Humano.
Rohen — Yokochi. 6ta Ed. Editorial Elsevier. 2007. (1 Tomo)
Nomenclatura Anatomica Internacional. Reyes — Telles. 1ra Ed.
Editorial Médica Panamericana. 1998. (1 Tomo

Nomenclatura Anatémica llustrada. Feneis. 5ta Ed. Editorial Masson.
2006 (1 Tomo)

Testut, L; Latarjert, A. Tratado de Anatomia Humana. Ed. Salvat.
Barcelona. 1978. 4 Vol.

Modalidad de dictado:

El abordaje del proceso de ensefianza-aprendizaje se llevara a cabo a través
de la aplicacion de la informacion teodrica, en la realizacion de los distintos
trabajos practicos y la reflexion sobre las problematicas surgidas en la
aplicacion.

Desarrollo de todos los Trabajos Practicos obligatorios consignados a lo largo
del proceso.

Régimen de Aprobacion:
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La asignatura contara con dos tipos de evaluacion: formativa y sumativa.

La primera brindara retroalimentacion informativa a docentes y estudiantes
para provocar efectos en los procesos de ensefanza — aprendizaje.

La segunda la sumativa, permitira acreditar el logro de conocimientos,
capacidades y competencias de otro orden.

Los estudiantes deben cumplimentar un 75% de asistencia minima para la
aprobacion de la cursada.

El Régimen de Aprobacion de esta materia se ajusta a lo dispuesto por la
Resoluciéon (REC) 318/11 y la Resolucion (REC) 86/13.



