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Fundamentacién

Nutricion y Regulacion se encuentra en el seqgundo afio de estudios de la carrera de Medicina, la cual
estd inmersa en elmodelo educativo de formacion de futuros médicos con perfil familiar, general y
comunitario. La asignatura estd enfocada en una fuerte preparacion tedrica y prdctica de
conocimientos especificos de la fisiologia humana con el objetivo de dotar al alumno de herramientas
adecuadas para desemperiarse en los dmbitos mencionados.

La organizacion de los contenidos de Nutricion y Regulacion espera lograr integrar los conocimientos
necesarios descriptos en cada unidad, y facilitar el trayecto de formacion dentro del sequndo afio de
estudios. Se pretende enfatizar la necesidad de articulacion entre los diferentes trayectos, a la vez que
indicar una relacion especial entre las asignaturas del mismo afo (Estructura y Movimiento. Salud y
Sociedad, articulacion comunitaria)

La asignatura es una disciplina fundamental dentro del plan de estudios de la carrera ya que
introduce al alumno en el estudio del funcionamiento de los diversos aparatos y sistemas que
componen al organismo humano. La funcion del organismo debe ser considerada como un todo y no
parcializada en la funcion de érganos aislados. Por esta razdn debe ser destacada la importancia de
los mecanismos responsables de la homeostasis en condiciones de salud para luego entender su
anomalia en la enfermedad. Se espera que, mediante la aplicacion del método experimental y el
razonamiento critico, los alumnos sean capaces de resolver problemas fisioldgicos bdsicos del
organismo en reposo, sirviendo de base para el andlisis del mismo durante las prdcticas corporales y
motrices. En situacion de reposo, nuestro organismo estd fisiolégicamente muy activo. Analizar lo
mucho mds activos que estdn nuestros sistemas cuando llevamos a cabo movimientos corporales, en
qué medida se modifican las funciones, como los mecanismos homeostdticos cuando se desequilibra
algun aparato o sistema, y como actuardn para sostener la constancia del medio interno y
comprender como reacciona nuestro organismo a las exigencias fisioldgicas de la actividad fisica son
cuestiones claves en el estudio de la Medicina.

En Nutricion y Regulacion se requerird articular conocimientos moleculares, celulares e integrarlos en
el cuerpohumano para comprender la dindmica de los fendmenos fisioldgicos que hacen posible
elmantenimiento de la vida. Estos conocimientos son esenciales a la hora de adquirir lasherramientas
de la practica clinica, que permitiran luego diagnosticar y tratar unadeterminada enfermedad.

El conocimiento de los sistemas digestivos, urinario y tegumentario es bdsico parainterpretar los
mecanismos necesarios para posibilitar la nutricion y regulacion del cuerpo, en conjunto con el
sistema nervioso y enddcrino.

Objetivos:
e Incorporar conocimientos integrados sobre el desarrollo embrioldgico, la histologia y
anatomia que permitan comprender el funcionamiento de los sistemas digestivo y urinario en
sus funciones nutricionales y de regulacion interna.
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Fomentar el desarrollo y consolidacion de una perspectiva sistémica de la vision del cuerpo
humano vinculada a los procesos cientificos, tecnoldgicos y de gestion que se integran la
carrera

Brindar una sdlida formacion en competencias tedricas, conceptuales, metodoldgicas y
tecnoldgicas que hacen al conocimiento de los contenidos abajo descriptos.

Brindar competencias para la formulacion, ejecucion y desarrollo de proyectos en el campo,
integrando la diversidad de lineas tedrico-metodoldgicas que hacen al campo de la salud.
Estimular el andlisis critico de situaciones planteadas como casos prdcticos y de investigacion.
Promover estrategias de comunicacion del conocimiento adecuadas a las caracteristicas del
manejo de habilidades clinicas.

Contribuir a la produccion y utilizacion de la evidencia cientifica para la toma de decisiones
orientadas a resolver los problemas de salud.

Consolidar los conocimientos especificos mediante la incorporacion de una propuesta
formativa innovadora y de calidad académica para la formacion de futuros médicos que
tengan una visioncritica, integrada e involucrada con el mejoramiento de la calidad de vida
de la comunidad.

Distinguir caracteristicas relativas al sistema Digestivo, urinario, tegumentarioy su papel en la
regulacion y defensa corporal.

Conocer los mecanismos de adaptacion celular y procesos decarcinogénesis.

-Expectativas de logro:

-Que al finalizar la cursada el alumno sea capaz de:

Conocer los aspectos necesarios de los diferentes drganos, aparatos y sistemas presentados,
para interpretar al organismo como sistema dindmico abierto y en funcionamiento permanente
y continuo.

Determinar el campo de estudio de la fisiologia, labioquimica, la micro y macro biologia
integrando los conocimientos de los aparatos y sistemas Digestivo, urinario, tegumentario y
otros contenidos relacionados.

Diferenciar las reacciones fisioldgicas y bioquimicas.

Identificar los componentes quimicos y fisicos de la homeostasis y sus propiedades.

Conocer el desarrollo, las caracteristicas, estructura y funcion de los drganos del aparato
Digestivo, urinario, tegumentario.

Comprender la importancia de la constancia del medio interno y de la accidn de los

mecanismos fisioldgicos para sostener la homeostasis.

Analizar los procesos bdsicos que producen el movimiento de sustancias a través de las
membranas, drganos y sistemas teniendo en cuenta los factores que afectan a estos procesos.
Comprender la génesis de los posibles problemas de salud relacionados con el desequilibrio de
la homeostasis y el medio interno.

Comprender los principales mecanismos fisiolégicos que se presentan en reposo y durante el
esfuerzo en diversas situaciones de la vida cotidiana.

Profundizar el conocimiento de la fisiologia analizando la integracion de la totalidad de los
aparatos y sistemas en reposo, antes, durante y después del esfuerzo.

Adquirir y desarrollar habilidades y destrezas que permitan valorar, cuantificar e interpretar las
respuestas y adaptaciones fisioldgicas del individuo.

Comprender la ubicacion del rol del futuro medico como integrante del mundo cientifico.
Concebir el proceso biolégico-cultural como una unidad a través del enfoque totalizador del
fendmeno humano.

Incorporar el uso de la terminologia cientifica en embriologia.

Adquirir el habito de la lectura de articulos cientificos y su andlisis.
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Contenidos minimos:

Tubo digestivo: Embriologia, biologia celular y molecular. Crecimiento, desarrollo y maduracion.
Estructura macro y microscopica. Bases anatdmicas. Proyeccion de drganos en superficie y en
imdgenes. Correlacion de imdgenes y estructuras anatomicas. Relacion estructura funcion.
Bioquimica de los componentes. Fisiologia de la digestion. Absorcion de nutrientes. Nutricion y
malnutricion. Semiologia e historia clinica del del sistema digestivo. Interpretacion fisiopatoldgica de
los hallazgos clinicos. Irrigacion e inervacion. Semiologia. Alimentacion, tradicion y cultura. Efectos
del ambiente sobre el desarrollo y crecimiento.

Sistema Urinario: Embriologia, biologia celular y molecular. Estructura macro y microscopica. Bases
anatomicas. Proyeccion de organos en superficie y en imdgenes. Correlacion de imdgenes y
estructuras anatémicas. Relacidn estructura funcion. Bioquimica de los componentes. Eliminacion de
desechos, control del medio interno. Semiologia. Interpretacion fisiopatoldgica. Irrigacion e
inervacion. Regulacion enddcrina. Mecanismos fisiolégicos integradores. Semiologia.

Sistema Tegumentario: Embriologia, biologia celular y molecular. Estructura macro y microscopica.
Bases anatomicas. Relacion estructura funcion. Bioquimica de los componentes. Regulacion
temperatura y medio interno. Interpretacion fisiopatoldgica. Irrigacion e inervacion. Regulacion
endocrina. Envejecimiento. Semiologia.

Carcinogénesis y displasias: Mecanismos de adaptacion celular: hiperplasia. Hipertrofia. Metaplasia.
Alteraciones de la adaptacion celular. Concepto de displasias. Ejemplos. Transformacion maligna.
Carcinogénesis. Neoplasia: nomenclatura, caracteristicas generales, pautas de atipia. Vias de
diseminacion de las neoplasias malignas. Biologias de las metdstasis. Clasificacion de las neoplasias.
Tumores epiteliales: Clasificacion. Morfologia. Localizacion. Caracteristicas bioldgicas.

Contenidos tematicos por unidades:

Unidad tematica I- Embriologia del sistema digestivo

Embriologia, biologia celular y molecular del tubo digestivo. Desarrollo y derivados de las bolsas
faringeas. Formacion del tubo intestinal. Evolucion de los intestinos anterior, medio y posterior.
Desarrollo primitivo de la faringe y la cloaca. Formacion del esdfago, estomago y las distintas
porciones del intestino. Hernia fisioldgica. Rotacion de las asas intestinales. Formacion del pdncreas,
higado y vesicula biliar. Tabicamiento de la cloaca.Formacion del recto y el conducto anal.

Bibliografia:

-Carlson: “Embriologia humana y Biologia del desarrollo”, 4a edicién. Editorial Mosby (Cap.15)

- Deschamps, Van Nes (2005) Developmental regulation of Hox genes during axial morphogenesis in
the mouse. Development 132, 29312942

-Hamilton, Embriologia Humana. Capitulo X (Aparato digestivo y respiratorio).

- Gilbert, Biologia del desarrollo. Capitulo 15 (El tubo digestivo y sus derivados. El tubo respiratorio)

- Langman: "Embriologia Médica con orientacion clinica”, 11a edicién. Editorial Lippincott(Cap. 14)
-Webster S, Wreede R. Embriologia. Lo esencial de un vistazo. Ed Med Panamericana2013-

- Gilbert, Biologia del Desarrollo. Capitulo 8 (Gastrulacion) Gilbert, Biologia del Desarrollo. Capitulo 12
(Formacion del tubo neural). Capitulo 13 (Crestas neurales). Capitulo 14 (Somitogénesis. -
Especificacion del mesodermo intermedio. Desarrollo de los tipos de rifion). Capitulo 16 (Esbozo de la
extremidad. Ejes)

- Winslow et al (2007) Global Patterning of the Vertebrate Mesoderm. Developmental Dynamics
236:23712381

Unidad tematica Il — Masticacion, traslado y preparacién del alimento.
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Organizacion anatémica general del aparato digestivo: cavidad bucal y sus gldndulasasociadas, tubo
digestivo, gldndulas anexas al tubo digestivo. Organizacion histolégicageneral del aparato digestivo:
tunicas mucosas, submucosa, muscular, adventicia oserosa. Irrigacion, drenaje linfdtico e inervacion.
Boca. Cavidad oral: dientes, formula dentaria. Vestibulo oral. Cavidad oral propiamentedicha.
Paladar. Lengua. Funcion. Musculos de la lengua. Vascularizacion. Nodos y vasoslinfdticos. Inervacion
motora, sensitiva y sensorial. Istmo de las fauces y velo del paladar.

Gldndulas salivales: estructura histolégica de las gldndulas pardtida, submaxilar ysublingual.
Clasificacion. Inervacion. Composicion y funcion de la saliva.

Articulacion temporomandibular. Mudsculos masticadores. Musculos suprahioideos.Inserciones,
irrigacion, inervacion y funciones. Arterias y Venas.

Esofago. Estructura macro y microscopica. Hiato esofdgico del diafragma, cardias.Vascularizacion.
Nodos y vasos linfaticos. Troncos vagales anterior y posterior. Motilidaddel esdfago, ondas
peristdlticas primarias y secundarias.

Estomago. Estructura macro y microscopica. Relacion estructura funcion. Vascularizacione inervacion.
Proyeccion en superficie e imdgenes. El sistema neuroendocrino; tiposcelulares y su distribucion en el
tubo digestivo. Nociones elementales sobre susfunciones. Regulacion neural central y periférica.
Musculo liso gastrointestinal,propiedades. Tipos de actividad motora. Esfinteres. Reflejo de deglucion.
Fases de ladigestion.Secrecion gdstrica: composicion y funciones. Mecanismo de secrecion dcida
gdstrica.Bomba proton-potasio. Regulacion de la secrecion dcida gdstrica. Hormonas
gdstricas.Funciones.

Bibliografia:

-Brambs HJ. “Diagndstico por la imagen del aparato digestivo”. Ed Med Panamericana 2011,
Cap59.Pro, E. “Anatomia clinica.” Ed Med Panamericana 2o edicion 2014 (cap 3,4)

- Guyton y Hall. “Tratado de fisiologia médica”. Ed Elsevier Saunders 120 ed. 2016 (Cap63, 64).

- Kumar, Abbas, Fausto, Mlitchel. Robbins “Patologia humana”. Ed Elsevier Saunders 8o ed.(Cap 17)
Moore KL, agur AM. “Fundamentos de Anatomia con orientacion clinica”. Ed Med Panamericana 20
ed. 2007 (Cap 2).

Ross, MH; Pawlina W. “Histologia. Texto y atlas color con Biologia celular y molecular”. Ed Med
Panamericana 60 edicion 2013 (Cap 16)

Unidad tematica Ill — Absorcién

Intestino delgado: Estructura macro y microscopica. Mecanismos de amplificacion de lasuperficie de
absorcion. Mecanismos de absorcion epitelial de sustancias en el intestino.Diferencias regionales:
caracteristicas del duodeno y del yeyuno-ileon.Colon. Estructura macro y microscopica. Mecanismos
de absorcion. Apéndice cecal.Colon ascendente, transverso, descendente y sigmoide. Proyeccion en
superficie eimdgenes. Situacion, relaciones, vascularizaciones, inervacion, nodos linfdticos.Concepto
de colon derecho e izquierdo. Motilidad del intestino grueso. Tipos de actividadmotora.Recto y Ano.
Estructura macro y microscopica. Defecacion.Digestion y absorcion de hidratos de carbono, proteinas
y lipidos. Absorcidn de calcio,hierro, vitaminas hidro y liposolubles. Transporte de agua y electrolitos.

Bibliografia:

-Brambs HJ. “Diagndstico por imagen del aparato digestivo”. Ed Med Panamericana 2011 (Cap 7,8)

- Guyton Y Hall. “Tratado de fisiologia médica”. Ed Elsevier Saunders 120 ed. 2011 (Cap63, 65, 66)

- Kumar, Abbas, Fausto, Mitchel. Robbins “Patologia humana”. Ed Elsevier Saunders 8o ed.(Cap 17)
-Moore KL, Agur AM. “Fundamentos de Anatomia con orientacion clinica”. Ed Med Panamericana 20
ed. 2007 (Cap 2)

- Pro E. “Anatomia clinica”. Ed Med Panamericana 20 edicién 2014 (cap 6)



M B Universidad Nacional
ARTURO JAURETCHE

-Ross MH, Pawlina W. “Histologia. Texto y atlas color con Biologia celular y molecular”. Ed Med
Panamericana 60 edicion 2013 (Cap 17)

Unidad tematica IV - Secrecion

Duodeno: forma, situacion, division, relaciones. Vascularizacion, inervacion, nodos yvasos linfdticos.
Funciones. Hormonas duodenales. Estimulacion de su secrecion.Efectos sobre la secrecion pancredtica
y biliar.Pdncreas exocrino, estructura glandular, sistema de conductos excretores. Pdncreasenddcrino,
generalidades, estructura histoldgica, funciones de las hormonaspancredticas. Irrigacion pancredtica.
Morfologia pancrdtica: Cabeza, cuello, cuerpo, cola.Relaciones con drganos vecinos y peritoneo.
Vascularizacion. Nodos y vasos linfdticos.Inervacion. Secrecion pancredtica: composicion y funciones.
Regulacion nerviosa yhormonal de la secrecion pancredtica.Higado: Estructura macro y microscdpica.
Bases anatdomicas. Parénquima hepdtico. Ellobulillo hepdtico cldsico. Segmentacion hepdtica. Aporte
sanguineo al higado: Venaporta y arteria hepdtica. Circulacion sanguinea intrahepdtica. Venas supra
hepdticas.Inervacion y linfdticos.Fisiologia hepdtica. Funciones del higado. Secrecion biliar. Bilis
composicion y funciones.Bilirrubina: Origen, metabolismo y excrecion. Bilirrubinemia. Bilirrubina
directa e indirecta.Vias biliares: vias biliares intra y extra hepdticas: conductos hepdtico, cistico y
colédoco.Vesicula biliar, funcion, Estructura histolégica. Conducto cistico, irrigacion, arteria
cistica.Nodos y vasos linfdticos. Inervacion. Regulacion de la secrecion y motilidad vesicular.

Bibliografia:

-Brambs HJ. “Diagndstico por la imagen del aparato digestivo”. Ed Med Panamericana 2011 (Cap
1,2,3,6)

-Guyton Y Hall. “Tratado de fisiologia médica”. Ed Elsevier Saunders 120 ed. 2011 (Cap 64,70)

- Kumar, Abbas, Fausto, Mitchel. Robbins “Patologia humana”. Ed Elsevier Saunders 8o ed.(Cap 18,
19)

- Moore KL, Agur AM. “Fundamentos de Anatomia con orientacion clinica”. Ed Med Panamericana 20
ed. 2007 (Cap 2)

- Pro E. “Anatomia clinica”. Ed Med Panamericana 20 edicién 2014 (cap 6)

-Ross MH, Pawlina W. “Histologia. Texto y atlas color con Biologia celular y molecular”. Ed Med
Panamericana 60 edicion 2013 (Cap 17, 18)

Unidad tematica V — Bazo
Estructura macro y microscopica. Relaciones, pediculo: arteria y vena esplénica.Vascularizacion,
inervacion, nodos y vasos linfdticos. Organizacion histoldgica. Funcionesdel bazo.

Bibliografia:

- Guyton Y Hall. “Tratado de fisiologia médica”. Ed Elsevier Saunders 120 ed. 2011 (Cap34)

-Moore KL, Agur AM. “Fundamentos de Anatomia con orientacion clinica”. Ed Med Panamericana 20
ed. 2007 (Cap 2)

- Pro E. “Anatomia clinica”. Ed Med Panamericana 2o edicion 2014 (cap6)

-Ross MH, Pawlina W. “Histologia. Texto y atlas color con Biologia celular y molecular.” EdMed
Panamericana 60 edicion 2013 (Cap 14)

Unidad tematica VI. Nutricidn

Digestion, absorcion y destino metabdlico de macro y micronutrientes. Correlato Clinico.Formas
quimicas absorbibles de los macronutrientes. Digestion mecdnica y quimica.Sitios de absorcion. Tipos,
origen y funcion de las enzimas digestivas que intervienen enla digestion de hidratos de carbono,
proteinas 'y grasas.Macronutrientes: Lipidos. Sintesis y degradacion de lipoproteinas y
quilomicrones.Hidrdlisis de triglicéridos. Transformacion de las lipoproteinas después de la lipdlisis.
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Proteinas: Metabolismo de los aminodcidos. Sintesis de proteinas corporales, sintesis decompuestos
nitrogenados no proteicos. Catabolismo: cuerpos cetdnicos y amoniaco.Balance nitrogenado.Hidratos
de carbono: Glucdlisis y gluconeogénesis (glucocorticoide, glucagdn, insulina).Micronutrientes:
Vitaminas. Minerales. Secrecion y absorcion de electrolitos y agua.Determinacion de las necesidades
energéticas. Necesidades energéticas basales, efectotermogénico de los alimentos, efecto
termogénico de la actividad fisica. PrescripcionalimentariaExdmenes bioquimicos para
macronutrientes. Rangos normales. Valoracion proteicamediante mediciones de laboratorio en
sangre y orina.

Antropologia de la alimentacion: Representacion social del comer. Alimentacion, tradiciony cultura.
Efectos del ambiente sobre el desarrollo y crecimiento. Obesidad/ desnutricion:Valoracion
Nutricional: Parémetros antropométricos y composicion corporal.Determinacion de talla, peso, indice
de Masa Corporal. Pliegues cutdneos. Perimetroscorporales. Técnicas para valorar la composicion
corporal. Anamnesis alimentaria,métodos cualitativos y cuantitativos.

Examen clinico, aspectos normales y patoldgicos. Semiologia e historia clinica delsistema digestivo.
Interpretacion fisiopatoldgica de los hallazgos clinicos.

Bibliografia:

-Aguirre, Patricia. “Estrategias de consumo: Qué comen los argentinos que comen”. Ed

-Mifo y Davila . 2010 (Cap.5.Estrategias domésticas de consumo: las representaciones)Pag 155 a 195.
-Aguirre Patricia. “Ricos flacos y gordos pobres”. Ed Capital Intelectual 1o ed. 2010(Segunda Parte.
Transiciones alimentarias) Pag 35 a 49

-Braguinsky ,Jorge.” Obesidad: Saberes y conflictos. Un tratado de obesidad” Ed Alliance

-Ford World Wide Editing.2007( Cap7. Tejido adiposo) Pag 99 a 124

-Biesalski HK, Grimm P. Nutricidn. Texto y Atlas. Ed. Med. Panamericana 2007

-De Girolami, Daniel y Gonzalezinfantino ,Carlos “Clinica y terapéutica en la Nutricion del adulto” Ed
El Ateneo. 2010. (Cap.6.Valoracion Nutricional) Pag 65 a 73

Gil, Angel. Tomo I. “Tratado de Nutricién. Bases Fisioldgicas y bioquimicas de la Nutricion” Ed.
Panamericana.2da ed 2010 (Cap 7, 8,9,10,11,13)

-Gil Angel. Tomo Il “Tratado de Nutricién. Nutricion Humana en el Estado de Salud”.
Ed.Panamericana.2daed 2010 (Cap.3 Valoracion del estado Nutricional en el adulto y en el nifio) Pag
69 a97

-Gil Angel. Tomo Il “Tratado de Nutricién. Nutricion Humana en el Estado de Salud”.
Ed.Panamericana.2daed 2010 (Cap.18 Epidemiologia nutricional) Pag 449 a 450

-Guyton y Hall. “Tratado de fisiologia médica”. Ed Elsevier Saunders 120 ed. 2011 (Cap 65,66,67)
-Lépez, Laura y Sudrez ,Marta. “Fundamentos de Nutricion Normal” Ed El Ateneo.2010 Cap 4,5,6,7.

Unidad tematica VII. Sistema Urinario

Sistema Urinario: Embriologia, biologia celular y molecular. Actividad funcional del rifidndurante la
vida prenatal. Cambios en la funcion renal luego del nacimiento. Desarrollo delsistema colector.
Vejiga y uretra. Malformaciones congénitas.Estructura macro y microscopica. Bases anatomicas.
Rifiones.

Arquitectura renal: cdpsula, corteza y médula. El nefron y sus partes. Tubulos colectores. Circulacion
capilar postglomerular. Histofisiologia renal. Aparato yuxtaglomerular:estructura y funcion. Vias
urinarias: cdlices renales menores y mayores, pelvis renal.Uréter. Vejiga urinaria. Uretra: porciones
vesical, prostdtica, membranosa, esponjosa.Proyeccion de drganos en superficie y en imdgenes.
Correlacion de imdgenes yestructuras anatomicas. Relacion estructura funcion. Semiologia. Irrigacion
e inervacion.Regulacion enddcrina. Mecanismos fisioldgicos integradores. Semiologia.

Bibliografia
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Carlson: “Embriologia humana y Biologia del desarrollo”, 4a edicion. Editorial Mosby (Cap16)

Hamm B, Asbach P, Beyersdorff D, Hein P, Lemke U. “Diagndstico por imagen delAparato
Genitourinario”. Ed Med Panamericana 2011

Langman: "Embriologia Médica con orientacion clinica”, 11a edicion. Editorial Lippincott(Cap 15)
Ross, MH; Pawlina W. “Histologia. Texto y atlas color con Biologia celular y molecular.”EdMed
Panamericana 60 edicion 2013 (Cap 1)

Pro E. “Anatomia clinica”. Ed Med Panamericana 2o edicion 2014 (Cap 6)

Unidad tematica VIII. Metabolismo y regulacién.

Fisiologia y Biofisica renal. Mecanismo de filtracion, gradiente de presion hidrostdtica yosmotica.
Distribucion del flujo sanguineo. Filtracion Glomerular. Concepto de Clearancerenal. Clearance de
creatinina. Carga filtrada. Variables fisiologicas segun la edad.Regulacion de la circulacion renal y de
la velocidad de filtrado glomerular. FuncionTubular: Carga reabsorbida, secretada y excretada.
Velocidad mdxima de reabsorcion yde secrecion.Manejo renal del Na y K+: Compartimientos liquidos
del organismo y composicionelectrolitica del liquido extra e intracelular. Mecanismos de transporte.
Metabolismo delNa+. Contenido y distribucion de Na+ en el organismo. Funciones. Su contribucion a
laregulacion del volumen del liquido extracelular. Metabolismo del K+: Contenido ydistribucion de K+
en el organismo. Funciones. Mecanismo de reabsorcion y secrecion deK+. Su regulacion. Cdlculo de la
Excrecion absoluta y fraccional de K+.Concepto de osmosis, presion osmdtica y oncotica. Soluciones
fisioldgicas: formas deexpresar su concentracionMetabolismo del agua. Ingesta y pérdida de agua.
Contenido y distribucion del aguacorporal. Variaciones en las diferentes edades de la vida. Sed.
Hormona antidiurética(HAD). Sitio de sintesis. Estimulos y mecanismos que modulan su secrecion.
Mecanismode concentracion y dilucion de la orina.Homeostasis de la urea. Manejo tubular renal de la
urea (reabsorcion, secrecion).Manejo renal de calcio y fésforo. Balance de Na+ y Agua. Sistema
Renina-Angiotensina-Aldosterona. Factores que controlan su sintesis y secrecion. Sitios y mecanismos
deaccion. Metabolismo del Calcio, Fosfato y Magnesio. Valores normales. Mecanismos deregulacion
del volumen de liquido extracelular en situaciones de incremento ydisminucion del volumen efectivo
circulante.

Bibliografia:

-Atkins P, De Paula J. Atkins. Quimica Fisica. Ed Med Panamericana 8o edicion 2008

- Guyton Y Hall. “Tratado de fisiologia médica”. Ed Elsevier Saunders 120 ed. 2011 (Cap25-29)
-Kumar, Abbas, Fausto, Mitchel. Robbins “Patologia humana”. Ed Elsevier Saunders 8oed. (Cap 20)

Unidad tematica IX- Equilibrio acido-base

Forma de expresar la concentracion de protones. Ecuacion de Henderson Hasselbach.Regulacion del
equilibrio dcido-base. Buffers. Clasificacion. Exceso de base. Valoresnormales. Variaciones
electroliticas. Respuesta respiratoria y renal en la regulacion delequilibrio dcido-base.

Mecanismo de acidificacion urinaria. Buffers urinarios. Secrecion de H+.Formacion y excrecion de
amoniaco. Estado normal. Acidosis y alcalosis metabdlicas yrespiratorias. Mecanismos de regulacion.

Bibliografia:
Guyton y Hall. “Tratado de fisiologia médica”. Ed Elsevier Saunders 120 ed. 2011 (Cap30)

Unidad tematica X. Sistema tegumentario

Sistema Tegumentario: Embriologia, biologia celular y molecular. Estructura macro ymicroscopica.
Bases anatdmicas. Relacion estructura funcion. Bioquimica de loscomponentes. La piel en el ciclo
vital. Funcion del sistema tegumentario: proteccion yhomeostasis. Regulacion temperatura y medio
interno. Interpretacion fisiopatoldgica.lrrigacion e inervacion. Regulacion endocrina. Envejecimiento y
principales patologiasdel sistema tegumentario.
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Bibliografia:

Guyton y Hall. “Tratado de fisiologia médica”. Ed Elsevier Saunders 120 ed. 2011
Pro E. “Anatomia clinica”. Ed Med Panamericana 20 edicion 2014

Valencia. Patologia Ed Mc Graw Hill 10 ed 2013

Unidad tematica Xl. Carcinogénesis y displasias

Mecanismos de adaptacion celular: hiperplasia. Hipertrofia. Metaplasia. Alteraciones de la
adaptacion celular. Concepto de displasias. Ejemplos. Transformacion maligna.Carcinogénesis.
Neoplasia: nomenclatura, caracteristicas generales, pautas de atipia.Vias de diseminacion de las
neoplasias malignas. Biologias de las metdstasis.Clasificacion de las neoplasias. Tumores epiteliales:
Clasificacion. Morfologia.Localizacion. Caracteristicas bioldgicas.

Bibliografia:
Kumar, Abbas, Fausto, Mitchel. Robbins Patologia humana. Ed Elsevier Saunders 8o ed
Valencia. Patologia Ed Mc Graw Hill 1o ed 2013

APOYOS EN LINEA PARA EL APRENDIZAJE:

http://www.the-aps.org/e Society for Neuroscience

Advances in Physiology Education http://advan.physiology.org/
http://www.webfisio.es/fisiologia/urinario/swf/regph.swf
http://www.senefro.org/modules.php ?>name=home
http://highered.mcgraw-hill.com/sites/0072437316/student_view0/chapter43/animations.html
Pubmed-http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/

- Bibliografia recomendada

1. AGUIRRE PATRICIA. “Ricos flacos y gordos pobres”. Ed Capital Intelectual 1o ed. 2010(Segunda
Parte. Transiciones alimentarias) Pdg. 35 a 49

2. AGUIRRE, PATRICIA. “Estrategias de consumo: Qué comen los argentinos que comen”. Ed

3. MINO Y DAVILA. 2010 (Cap.5.Estrategias domésticas de consumo: las representaciones) Pdg. 155

a 195.

Cdtedra de Nutricion y regulacion: Guia de Actividades Tedrico — Prdcticas. Edicion 2016.

5. CINGOLANI HE Y HOUSSAY AB: “Fisiologia Humana de BA Houssay”. Edit. El Ateneo. Buenos Aires,
Argentina (ultima edicion).

6. DE GIROLAMI, DANIEL Y GONZALEZ INFANTINO, CARLOS “Clinica y terapéutica en la Nutricion del
adulto” Ed El Ateneo. 2010. (Cap.6.Valoracion Nutricional) Pdg. 65 a 73

7. DVORKIN MA Y CARDINALI DP: “BEST & TAYLOR: Bases Fisioldgicas de la Prdctica Médica”.

Editorial Panamericana (ultima edicion).

GANONG WE: “Fisiologia Médica”. McGraw-Hill — Interamericana. México, D.F. (ultima edicion).

9. GIL ANGEL. Tomo Ill “Tratado de Nutricién. Nutricion Humana en el Estado de Salud”. Ed.
Panamericana.2da Ed 2010 (Cap.18 Epidemiologia nutricional) Pdg. 449 a 450GUYTON Y HALL.
TRATADO DE FISIOLOGIA MEDICA, elsevier, 13 ¢ edicién, 2016.

10. LANGMAN: "Embriologia Médica con orientacion clinica”, 11a edicion. Editorial Lippincott (Cap.
14)

11. LINDA S. COSTANZO. fisiologia. elsevier Saunders, 52 edicion, 2009. (consulta rdpida)ROBIN R.
PRESTON, THAD E. WILSON, fisiologia, Lippincott illustrated reviews, Wolters Kluwer, 2013.
(consulta rdpida)

12. SILVERTHORN DU Y COL.: “Fisiologia Humana. Un enfoque integrado”. Editorial Médica
Panamericana. Buenos Aires, Argentina (ultima edicion).

A
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13. TRESGUERRES JAF Y COL.: “Fisiologia Humana”. McGraw-Hill — Interamericana. México, D.F
(ultima edicion).

Propuesta pedagdgico didactica:

Se desarrollaran seminarios, Guia de lectura, clases prdcticas de habilidades clinicas, talleres y se
ofrecerdn horarios de consulta.

Seminarios:Todas las unidades temdticas se desarrollardn en clases tedricas, a cargo del Profesores
de la asignatura o expertos invitados, con el propdsito de orientar a los estudiantes sobre los temas
relevantes y esclarecer los puntos que presentan mayor dificultad para su comprension. Los
seminarios estdn destinados a grupos numerosos de estudiantes con el espiritu de diseminacion de
conceptos, modelos tedricos y sistematizacion de conocimientos de los sistemas digestivo, urinario y
tegumentario.

En el espacio de los seminarios se desarrollardn contenidos relativos a los principios y conceptos
tedricos introductorios de cada unidad temdtica, que posibiliten vincular el aprendizaje basado en
problemas y situaciones de los talleres y las actividades prdcticas realizadas en los laboratorios.

Los docentes, con experticia en el tema brindardn las condiciones que permitan a los alumnos una
mejor comprension de aspectos estructurantes de la asignatura, enriqueciendo su forma de pensar y
activando la curiosidad hacia un nuevo recorrido por la espiral tedrica y prdctica en la resolucion de
problemas. Los contenidos destinados a los seminarios son los siguientes:

a. Del tubo digestivo: Embriologia, biologia celular y molecular; Crecimiento, desarrollo y maduracion;
Estructura macro y microscopica, Bases anatomicas fisiologia de la digestion; Absorcion de
nutrientes; Nutricion y malnutricion.

b. Del Sistema Urinario: Embriologia, biologia celular y molecular; Estructura macro y microscopica;
Eliminacidn de desechos, control del medio interno.

c. Del Sistema Tegumentario: Embriologia, biologia celular y molecular; Estructura macro y
microscopica; Bases anatomicas Regulacion temperatura y medio interno;

d. De Carcinogénesis y displasias: Mecanismos de adaptacion celular: hiperplasia; Hipertrofia;
Metaplasia; Alteraciones de la adaptacion celular; Concepto de displasias; Transformacion maligna.
Carcinogénesis. Neoplasia: nomenclatura, caracteristicas generales, pautas de atipia.

Talleres: Todas las unidades temdticas se desarrollardn en Talleres y trabajos prdcticos a cargo de los
docentes, con el propdsito de integrar los contenidos temdticos para comprender las funciones de los
diferentes drganos y sistemas en relacion con la futura prdctica profesional, asimismo adquirir y
desarrollar habilidades y destrezas especificas para evaluar, registrar, interpretar y relacionar
diversas variables fisioldgicas. En los talleres, con un docente y grupo reducido de estudiantes, serdn
tratados los contenidos de la asignatura desde la perspectiva del andlisis de situaciones simuladas
que involucren al aparato digestivo, urinario y tegumentario y que requieran por parte del alumno
una busqueda de bibliografia actualizada. Los temas se desarrollardn de forma tal que abarquen
conocimientos provenientes de diferentes disciplinas, lo que obligard a docente y alumnos a
responder preguntas desde diversas perspectivas (antropologia, sociologia, neurociencias, y otras).
Esta instancia de aprendizaje posibilita poner en discusion la produccion y comunicacion del
conocimiento, cotejar diversas fuentes y una puesta en comun aplicando una metodologia
consensuada de critica. Los alumnos podrdn asi valorar la generacion de evidencias.

En los talleres, los estudiantes trabajardn los siguientes contenidos:

a. de Tubo digestivo: Relacion estructura funcion; Bioquimica de los componentes; Fisiologia de la
digestion; Absorcion de nutrientes. Nutricion y malnutricion; Irrigacion e inervacion. Semiologia;
Alimentacion, tradicion y cultura; Efectos del ambiente sobre el desarrollo y crecimiento.

b. del Sistema Urinario: Eliminacion de desechos, control del medio interno; Irrigacion e

inervacion; Regulacion enddcrina. Mecanismos fisioldgicos integradores

c. del Sistema Tegumentario: Regulacion temperatura y medio interno; Interpretacion

9



M B Universidad Nacional
ARTURO JAURETCHE

fisiopatoldgica; Irrigacion e inervacion; Regulacion endocrina; Envejecimiento.
d. De Carcinogénesis y displasias: Neoplasia: nomenclatura, caracteristicas generales, pautas de
atipia; Vias de diseminacion de las neoplasias malignas. Biologias de las metdstasis.

Actividades prdcticas

Las actividades prdcticas se realizardn en los laboratorios. Se prevén tres instancias de laboratorio:
microscopia, macroscopia y habilidades clinicas. El docente a cargo del laboratorio monitoreard que
cada alumno realice las prdcticas necesarias y supervisard su proceder para garantizar el aprendizaje.
En el laboratorio de microscopia se desarrollardn los contenidos relativos a biologia celular, desarrollo
embrioldgico del tubo digestivo, urinario y tegumentario, estructura microscopica del tubo digestivo,
gldndulas salivales, higado y pdncreas, rifidn, vias urinarias, vejiga, bazo, epidermis y dermis. Se
realizardn actividades prdcticas en el manejo de microscopio con andlisis de distintos tipos de tejidos
y descripcion en imdgenes previamente digitalizadas de microscopia OJptica y electrdnica,
familiarizando al estudiante con el reconocimiento de tejidos relativos a los aparatos digestivo,
urinarios, tegumentarios y el bazo.

En el laboratorio de morfologia se desarrollardn los contenidos de las unidades relativos ala anatomia
y fisiologia del tubo digestivo, higado, pdncreas y gldndulas salivales,procesos digestivos, morfologia
del rifion y vias urinarias, anatomia del bazo, irrigacion einervacion del tubo digestivo, higado y
pdncreas, gldndulas salivales, aparato urinario ybazo, anatomia topogrdfica de abdomen y pelvis; y
proyeccion de Organos,caracteristicas anatomo-funcionales en estudios de imdgenes del tubo
digestivo, higado ypdncreas, aparato urinario y bazo. Se desarrollarédn con el apoyo de material
cadavéricomufiecos y estudios de imdgenes. Las actividades prdcticas consistirdn en
elreconocimiento de las estructuras anatomicas del aparato digestivo con gldndulas, anexas, aparato
urinario en mufecos, piezas cadavéricas e imdgenespreviamente digitalizadas de estudios
complementarios imagenoldgicos (radiografias,tomografias axiales computadas y resonancia
magnéticas principalmente).

En el laboratorio de habilidades clinicas se desarrollardn los contenidos relativos alinterrogatorio, a la
semiologia tanto del aparato digestivo como del urinario, a lasemiologia del bazo y del sistema
tegumentario, a la proyeccion de drganos y relieves ensuperficie, al andlisis de los procesos
digestivos. Las habilidades de la prdctica clinica sedesarrollardn mediante la simulacion de
situaciones, ya sea con material (mufiecos) oentre los propios comparieros.

Habilidades Clinicas: durante la cursada se ofrecerdn 2 hs semanales de clases tedrico-prdcticas que
serdn desarrolladas en un espacio de reflexion-integracion denominado: “Habilidades clinicas” Este
espacio tiene como finalidad la integracion, relacion y aplicacion prdctica de los contenidos de las
unidades temdticas del programa.

Evaluacidn:

Se desarrollardn actividades en cada taller y trabajo prdctico en funcion de los objetivos, contenidos y
bibliografia establecidos para cada unidad temdtica. Estas actividades permitiran Illevar adelante
procedimientos de autoevaluacion, coevaluacion y evaluacion por parte del docente sobre la
evolucion del proceso de ensefianza y aprendizaje del estudiante en cada unidad
temdtica.Atendiendo a la diversidad y multiples articulaciones que se establecen entre
lasmencionadas instancias y escenarios, la evaluacion tendrad diversos objetivos; enprincipio servird
para certificar la adquisicion de los contenidos minimos y lascompetencias que estipula la asignatura
por parte de los estudiantes, pero a la vez serduna instancia de mds de aprendizaje.

Las competencias relacionadas con la prdctica clinica se evaluardn en los dmbitos de loslaboratorios
de manera individualizada y en forma continua, cada alumno/a tendrd unformulario en el que figuran
las prdcticas que deberd acreditar en la asignatura, eldocente del laboratorio es quien deberd
consignar en el mismo la fecha en que elalumno/a certifico debidamente la adquisicion de dicha
competencia.
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El resto de las competencias y contenidos de la asignatura se incorporardn a lasevaluaciones
parciales sumativas que se realizardn al finalizar cada unidad, la mismacombinard instancias de
resolucion de problemas y acreditacion de saberes. Lasmodalidades de resolucion pueden ser
mediante examen tipo oral o escrito. Lasinstancias escritas serdn uniformes para todos los alumnos y
permitirdn tener una

evaluacion global de adquisicion de saberes con un mismo instrumento, lo que terminaresultando
también una evaluacion del dictado de la asignatura y el grado decumplimiento de los objetivos de
aprendizaje.

La evaluacion sumativa constard de cuatro parciales en los que se evaluardn loscontenidos de las
unidades, cada una con su correspondiente recuperatorio.

La asignatura se puede aprobar de dos formas:

1. Promocion: Asistencia del 75 % de las actividades y aprobacion de las

evaluaciones parciales o sus respectivos recuperatorios con promedio igual o mayor a 7 (siete) sin
ninguna notamenor a 6 (seis).

2. Examen final: Asistencia del 75 % de las actividades y aprobacion de las

evaluaciones parciales o sus respectivos recuperatorios con 4 (cuatro) o mds sin llegar al promedio
necesario parapromocionar, y aprobacion de un examen final con 4 (cuatro) o mds.

Competencias:
La definicion de competencias se sustenta en la corriente pedagdgica holistica, la cual especifica

conocimientos, habilidades, actitudes y valores propios del ejercicio de la profesion médica y hace
especial énfasis en el desarrollo de capacidades de comunicacion, juicio critico y reflexivo, ética y
actitud de superacion constante. Se propone no solo sumar conocimientos, habilidades, actitudes y
valores sino su articulacion de manera critica, seleccionando, ponderando y dosificando estos
recursos. Elobjetivo de la asignatura es desarrollar en los estudiantes durante la cursada lassiguientes
competencias:

-Competencia:Confeccion de la historia clinica:

eExplica tedricamente laforma en que se realiza, Selecciona, indica e interpreta los métodos
diagndsticos, laforma en que se realizan-Utiliza el pensamiento critico, razonamiento clinico,
medicina basada en la evidencia y la metodologia de investigacion cientifica en el manejo de la
informacion y abordaje de los problemas médicos y sanitarios.

-Competencia: conocimiento y aplicacion de lasciencias biomédicas, socio médicas y clinicas en el
ejercicio de la medicina.

e conoce las bases fisioldgicas de la prdctica médica y su futura aplicacion clinica.

-Competencia: pensamiento critico, juicio clinico, toma de decisiones y manejo de informacion.

e reconoce la importancia del método cientifico en la formacion médica y lo utiliza en la solucidn de
problemas. aplica de manera critica y reflexiva los conocimientos provenientes de las fuentes de
informacion médica-cientifica.

-Competencia: aprendizaje autorregulado y permanente. e asume su responsabilidad en la
adquisicion de conocimiento, hdbitos de estudio, busqueda de informacion y trabajo de equipo.
-Competencia: comunicacion efectiva. e presenta trabajos escritos y orales utilizando adecuadamente
el lenguaje médico

El alumno realiza las actividades-tareas al menos una vez

Busca informacion en fuentes confiables. El alumno realiza las actividades-tareas al menos una vez
Analiza criticamente la literatura cientifica El alumno realiza las actividades-tareas al menos una vez
Planifica e indica los estudios complementarios teniendo en cuenta la sensibilidad, especificidad, valor
predictivo positivo y valor predictivo negativo de las pruebas.
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Desarrolla actividades de autoaprendizaje y/o de estudio independiente en forma individual y/o en
grupo de pares y/o con otros miembros del equipo de salud.

Asume una actitud positiva hacia la docencia colaborando en la ensefianza de grado y posgrado
Durante el desarrollo de la cursada se llevardn a cabo 4 evaluaciones parciales presenciales escritas
con sus respectivos recuperatorios. Al finalizar la cursada se procederd a tomar el examen integrador.
El examen final presencial podra ser escrito y/u oral.

Para aprobar la cursada regular el estudiante deberd cumplir con las siguientes condiciones: a)
Asistencia obligatoria del 75% de los seminarios, talleres y habilidades clinicas. b) Aprobar los
exdmenes parciales y el examen integrador o sus respectivos recuperatorios con nota no inferior a
4(cuatro). Con estos requisitos cumplidos aprueba la cursada y se encuentra en condiciones de rendir
el examen final.Cuenta para esto con un plazo de hasta tres afios a partir de la aprobacion de la
cursada pasado ese lapso se vence la cursada.

Recursos:

En Nutricion y Regulacion se abordan temas complejos y de necesidad imprescindible de integracion
de conocimientos para su comprension por lo que los instrumentos del que nos servimos para la
construccion del conocimiento; y los materiales diddcticos son los productos disefiados para ayudar
en los procesos de aprendizaje:

El Didlogo Analdgico Creativo. Procedimiento y resultados (La estrategia se desarrollard en
diferentes contextos, tanto de aula, como en seminarios. Se trata, de transmitir determinada
informacion a través de la personificacion y didlogo entre los conceptos objeto de reflexion)

a) Soporte papel: Libros de divulgacion, de texto, de consulta, de informacion, de informacion y
actividades, de actividades diversas; cuadernos de ejercicios, auto correctivos; diccionarios,
enciclopedias; carpetas de trabajo, folletos, guias, catdlogos, etc.

b) Técnicas blandas: Pizarras, rotafolio, paneles, carteles.

¢) Audiovisuales y medios de comunicacion: - reproduccion, grabacion, video. - Imagen: fotografia,
diapositivas, retroproyeccion, video. - Sistemas mixtos: prensa escrita, carteles

d) Sistemas informadticos: presentaciones, hipertextossistemas multimedia, sistemas telemdticos,
redes, internet, correo electrénico, chat, videoconferencia, etc.

e) Maquetas, muiiecos, instrumental: medios materiales de que se dispone para conducir el
aprendizaje de los alumnos
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