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PLANIFICACION DE LA ASIGNATURA PATOLOGIA Il

PROGRAMA ANALITICO DE LA ASIGNATURA

1. PRESENTACION GENERAL

Patologia Il es la asignatura que tiene por finalidad explicar los cambios estructurales,
bioquimicos y funcionales que subyacen a las diferentes enfermedades que afectan a los
tejidos y odrganos, en este caso agrupados en organos o ‘sistemas. Se vale de
herramientas moleculares, microbiolégicas, inmunolégicas y técnicas morfologicas para
tratar de explicar las causas y los signos y sintomas que presentan los pacientes, al
tiempo que aporta una base racional para la asistencia clinica, la comprension del estudio
de las imagenes y el tratamiento.

El agrupamiento en érganos y sistemas permite aplicar el conocimiento adquirido en
Patologia | en cada uno de los 6rganos. De esta manera valora el conocimiento adquirido
como indispensable para comprender los procesos patolégicos y por otro lado les permite
a los alumnos la comprension sistémica dela enfermedad no en forma aislada sino
comprendida en un contexto global del hombre enfermo.

De esta manera con el conocimiento de los procesos basicos de las distintas injurias y su
aplicacién a los distintos érganos y sistemas, le permitira comprender y resolver las
situaciones problematicas en las especialidades clinicas y quirdrgicas.

2. COMPETENCIAS Y OBJETIVOS

Competencias

1. Comprender la fisiopatologia y patogenia de la enfermedad en el ser humano.

2. Reconocer la morfologia de las enfermedades desde el punto de vista macroscopico,
microscépico y ultraestructural. f ,

3 Resolver casos anatomo-clinicos, deduciendo los sintomas y signos de la enfermedad
a partir de los aspectos fisiopatolégicos, patogénicos y morfoldgicos de los procesos
morbidos.

4. Incorporar el lenguaje médico especifico. ,

5. Desarrollar el autoaprendizaje y el juicio critico de la literatura médica.

Objetivos generales

1. Los alumnos deberan conocer respecto de cada enfermedad referida en las unidades
tematicas los items que figuran abajo. A partir del conocimiento de los mismos deberan
ser capaces de aplicarlos para la resolucién de los casos problema.

a) factores epidemiolégicos

b) etiologia

c) fisiopatologia

d) modo de presentacion clinica

e) aspectos morfolégicos macro y microscopicos

f) clasificaciones

g) métodos de diagnéstico, biologia molecular

h) evolucion y pronostico
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2 Que los alumnos sean capaces al final de curso de comprender desde un punto de™

vista cientifico la profilaxis, diagnéstico patologico y evolucion de las enfermedades.

3 Deberan estar capacitados para correlacionar los cambios fisiopatologicos y
estructurales de las enfermedades, con los sintomas y signos que presentan los
pacientes.

4. Desarrollar habilidades para la investigacién bibliografica, mediante la utilizacion de la
informatica, atendiendo a los cambios constantes del conocimiento cientifico vy
discriminando calidad de informacion.

5. Reconocer la importancia del rol del patélogo en el equipo de salud.

6. Comprender que la resolucion de casos en la metodologia pedagdgica servira para €l
ejercicio diario de la actividad médica.

UNIDAD I: PATOLOGIA DEL APARATO CARDIOVASCULAR

Objetivos especificos

1- Definir y determinar las causas y complicaciones de la insuficiencia cardiaca derecha e
izquierda.

2- Clasificar y valorar los efectos de las cardiopatias congénitas.

3- Analizar la cardiopatia isquémica e hipertensiva, comprendiendo la etiologia, patogenia,
su evolucion y complicaciones.

4- Describir cronolégicamente las modificaciones macro y microscépicas de un infarto de
miocardio.

5. Clasificar las distintas valvulopatias, describiendo los cambios morfolégicos y
funcionales que ocurren en cada una de ellas.

6- Definir, establecer etiologia, cambios morfolégicos y funcionales de los procesos
patoldgicos a nivel del endocardio, miocardio y pericardio.

7. Reconocer los cambios morfologicos y funcionales que origina la enfermedad de
Chagas-Mazza en el corazon. '

8- Mencionar las indicaciones de trasplante cardiaco y la incidencia de rechazo agudo y
crénico. -

9- Enumerar las neoplasias primarias y secundarias en el corazon.

10- Reconocer los distintos procesos patolégicos de los vasos sanguineos en cuanto a
malformaciones, fistulas, aneurismas y vérices, analizando las complicaciones de cada
una de estas patologias.

11- Definir aterosclerosis y arterioesclerosis, identificar el proceso patogénico, la
morfologia y las complicaciones. _

12- Reconocer los distintos procesos iriflamatorios e infecciosos de los vasos arteriales.
venosos Y linfaticos.

13- Enumerar las neoplasias a nivel vascular.

3. Contenidos

Corazén. Insuficiencia cardiaca izquierda y derecha. Cardiopatias congénitas. Cardiopatia
isquémica. Infarto: tipos, evolucidny complicaciones. Cardiopatia hipertensiva.
Valvulopatias: degenerativas y post-inflamatorias. Fiebre reumatica. Endocarditis.
Miocarditis. Miocarditis chagasica. Pericarditis. Derrame pericardico. Miocardiopatias.
Trasplante cardiaco. Tumores primarios y secundarios. Vasos sanguineos. Anomalias
congénitas: fistulas, aneurismas. Arterioesclerosis: patogenia, complicaciones.
Aneurismas. Diseccién aértica. Vasculitis. Varices. Flebotrombosis y tromboflebitis.
Linfangitis. Linfedema. Tumores.

UNIDAD II: PATOLOGIA DEL APARATO RESPIRATORIO Y MEDIASTINO
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Objetivos especificos . . '
1- Describir la etiologia, localizacion y morfologia de la patologia inflamatoria de las vias

aéreas superiores.

2. Definir los factores predisponentes y tipos histologicos del carcinoma nasofaringeo.
3- Describir la localizacion y tipos histolégicos del carcinoma de laringe.

4- Definir atelectasia, su patogenia, evolucion y complicaciones.

5- Clasificar las causas de edema pulmonar.

6- Definir Sindrome de distress respiratorio, sus causas y describir su patogenia,
morfologia y curso clinico.

7- Conocer las patologias pulmonares de origen vascular, la patogenia y su implicancia en
la terapéutica.

8- Mencionar los principales factores etiopatogénicos asociados con infecciones del
parénquima pulmonar.

9- Clasificar las neumonias en base a etiologia, distribucion topogréfica y morfologia.
10- Explicar la evolucion probable de cada tipo de neumonia y sus principales
complicaciones.

11- Explicar el significado de infecciones por "gérmenes oportunistas" y enumerar los
agentes etiolégicos.

12- Describir las principales infecciones pulmonares prevalentes en la Argentina y su
distribucién geogréafica. ' '
13- Definir las patologfas de origen obstructivo, su morfologia y diferencias clinicas.

14- Definir la patologia pulmonar intersticial, explicar sus diagnésticos diferenciales,
patologia y prondstico.

15- Definir neumoconiosis, describir sus principales tipos y su asociacion con la patologia
pulmonar.

16- Conocer las indicaciones y tipos de trasplante pulmonar y sus complicaciones.

17- Clasificar las neoplasias broncopulmonares y pleurales, conocer sus tipos
histolégicos, sus manifestaciones pulmonares y extrapulmonares, las vias de
diseminacién y pronéstico.

18- Enumerar los tumores que con mayor frecuencia dan metastasis en pulmoén y pleura,
describir las diferencias macroscopicas, microscopicas e inmunohistoquimicas entre un
tumor primario y uno secundario. ‘

19- Definir las principales causas y la fisiopatologia de derrame pleural.

20- Clasificar la patologia del mediastino segun distribucién anatémica y su condicion
neoplasica o no neoplasica.

Contenidos

Patologia rinosinusal. Rinitis, sinusitis. P6lipos. Tumores. Carcinoma nasofaringeo.
Laringe. Infecciones por HPV. Tumores.

Pulmén. Atelectasia. Edema pulmonar. Sindrome de distress respiratorio. Enfermedades
de origen vascular: tromboembolia, infarto. Hipertension pulmonar.

Infecciones pulmonares: neumonia lobar, brongoneumonia, neumonia atipica primaria.
Abscesos. Tuberculosis. Micosis mas frecuentes en la Argentina. Hidatidosis.
Enfermedad obstructiva crénica. Bronquiectasias. Enfermedades intersticiales
(restrictivas) difusas. Neumoconiosis. Trasplante de pulmon.

Tumores primarios y secundarios: clasificacion, tipos histolégicos, prondstico.

Pleura. Pleuritis. Derrame pleural. Tumores (mesotelioma).

Mediastino. Quistes y tumores. Timo. Agenesia e hipoplasia. Hiperplasia. Timoma.

UNIDAD lil: PATOLOGIA DEL APARATO DIGESTIVO, HIGADO, VIAS BILIARES Y
PANCREAS:
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Objetivos especificos
1- Enumerar y describir las neoplasias de boca, fauces y faringe.
2- Definir estomatitis.
3. Describir la patologia dentaria y de los maxilares mas frecuente.
4- Definir xerostomia, sialoadenitis, sialolitiasis y mucocele.
5. Clasificar los tumores benignos y malignos de las glandulas salivales.
6- Describir el aspecto histoldgico del adenoma pleomorfico, el tumor de Warthin y el
carcinoma mucoepidermoide.
7- Enumerar y definir las principales alteraciones congénitas del tubo digestivo.
_ 8- Definir acalasia y citar sus causas.
h 8- Clasificar y describir los trastornos inflamatorios y funcionales esofagicos.
9- Definir eséfago de Barrett, establecer su patogenia, morfologia e implicancia clinica.
10- Clasificar y describir las neoplasias benignas y malignas del eséfago, citando su
localizacion.
11- Clasificar las diferentes gastritis agudas y crénicas y describir la patogenia y lesiones
histopatolégicas.
12- Caracterizar la patogenia y morfologia de las Ulceras gastricas agudas y pépticas.
13- Describir la ubicacién topografica y el cuadro histopatolégico de las Ulceras pépticas.
14- Conocer las manifestaciones clinicas y complicaciones de la Ulcera péptica.
15- Describir las alteraciones preneoplésicas géastricas. '
16- Clasificar las neoplasias géastricas benignas y malignas, conocer sus vias de
diseminacion y metastasis.
17- Definir las causas de obstruccion intestinal: hernias, bridas, vélvulo e intususcepcion.
18- Conocer la patogenia de las lesiones isquémicas intestinales, su morfologia y sus
manifestaciones.
19- Definir sindrome de mala absorcion y clasificar sus causas.
20- Mencionar las causas mas frecuentes de enteritis aguda y crénica y explicar su
etiopatogenia. : .
21- Citar los tumores malignos mas frecuentes del intestino delgado.
22- Enumerar los agentes etiologicos capaces de producir colitis y describir las lesiones
anatomopatolédgicas de la colitis amebiana y su evolucion. .
23- Conocer las teorias etiopatogénicas de la colitis ulcerosa y de la enfermedad de
Crohn. Describir su aspecto histopatolégico, caracteristicas diferenciales y
complicaciones.
24- Definir megacolon, su etiopatogenia, tipos y complicaciones.
25- Definir y describir angiodisplasia.
26- Describir el aspecto macro y microscépico de la enfermedad diverticular del colony
sus complicaciones.
27- Describir los tipos de polipos coldnicos y su asociacion con sindromes familiares.
28- Mencionar las lesiones colorrectales consideradas como preneoplasicas.
29- Clasificar las neoplasias benignas y malignas del colon, su localizacién, vias de
diseminacion y metastasis.
30- Describir la patogenia, morfologia y presentacion clinica de la apendicitis aguda.
31- Citar tumores malignos del apéndice.
32- Describir la patogenia, morfologia y presentacién clinica de la peritonitis.
33- Mencionar tumores primarios y secundarios del peritoneo.
34- Describir las principales manifestaciones fisiopatolégicas de la insuficiencia hepatica.
35- Establecer las bases bioquimicas del coma hepatico. '
36- Enumerar causas de ictericia y el diagnéstico diferencial segun el cuadro clinico y
datos de laboratorio.
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37- Describir las causas, fisiopatologia'y manifestaciones clinicas de la hipertension
ortal.

28- Mencionar y describir los trastornos circulatorios que repercuten sobre la funcién

hepatica.

30- Clasificar las hepatitis desde el punto de vista etiolégico.

40- Establecer el diagnéstico diferencial de las hepatitis, basandose en la epidemiologia,

morfologia y datos de laboratorio.

41- Reconocer las lesiones histopatologicas de la hepatitis viral aguda y crénica.

42- Conocer los agentes hepatotdxicos y sus mecanismos de accion.

43- Conocer los mecanismos patogénicos del higado graso y su potencial evolucion.

44- Describir las alteraciones hepaticas asociadas al embarazo: eclampsia, esteatosis,.

colestasis.

45- Describir las causas y morfologia de las enfermedades de las vias biliares intra 'y

extrahepaticas.

46- Definir y clasificar los tipos de cirrosis.

47- Establecer las consecuencias fisiopatologicas de una cirrosis.

48- Mencionar las indicaciones del trasplante hepatico.

49- Clasificar a los noédulos y neoplasias hepaticas primarias y secundarias, determinando

su frecuencia y vias de diseminacion. :

50- Conocer la etiopatogenia, tipos de calculos y complicaciones de la litiasis vesicular.

51- Describir los factores predisponentes y tipos de colecistitis.

52- Clasificar las neoplasias de las vias biliares.

53- Establecer la etiopatogenia, morfologia 'y complicaciones de la pancreatitis aguda y

crénica.

54- Enumerar los quistes pancreaticos no neoplasicos.

55- Clasificar los tumores exécrinos y endécrinos del pancreas, estableciendo su

patogenia, vias de diseminaciony metastasis.

Contenidos ' .

Cavidad oral. Malformaciones, infecciones odontogénicas y de la mucosa oral
(bacterianas, virales, micéticas y parasitarias). Tumores. Lesiones preneoplasicas.
Glandulas salivales. Obstruccion de los conductos. Inflamaciones. Parotiditis. Tumores.
Eséfago. Anomalias congénitas. Acalasia. Esofagitis. Megaesoéfago chagasico
Diverticulos. Varices. Eséfago de Barrett. Tumores.

Estémago. Hernia diafragmatica. Gastritis aguda y crénica. Helicobacter pylori. Ulceras
agudas. Ulcera péptica: complicaciones. Pélipos. Tumores benignos y malignos. Intestino
delgado y colon. Obstruccién intestinal. Enfermedad isquémica. Sindrome de
malabsorcion. Enterocolitis infecciosas y no infecciosas. Disenteria bacilar y amebiana.
Enfermedad intestinal inflamatoria (Enfermedad de Crohny Colitis ulcerosa). Colitis
seudomembranosa. Megacolon. Angiodisplasia. Enfermedad diverticular. Pélipos.
Tumores benignos y malignos. Sindromes familiares.

Apéndice. Apendicitis. Mucocele. Tumores. Carcinoide apendicular.

Peritoneo. Inflamaciones. Tumores primarios y secundarios.

Higado. Insuficiencia hepatica, ictericias. Hipertensidn portal. Trastornos circulatorios.
Hepatitis. Hepatitis virales agudas y crénicas. Hepatitis autoinmuné. Hepatopatia
alcohélica. Hepatopatias asociadas con toxicos y drogas. Hepatopatia asociada al
embarazo: eclampsia, esteatosis, colestasis gravidica. '

Enfermedades de las vias biliares intrahepaticas (cirrosis biliar primaria, colangitis
esclerosante primaria) y extrahepaticas (atresia, quistes, litiasis, colangitis).

Cirrosis: etiologia, clasificacion, complicaciones. Trasplante hepatico.

Nédulos y tumores: hiperplasia, adenoma, tumores malignos primarios y secundarios.
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Vesicula y vias biliares. Colelitiasis. Colecistitis. Colesterolosis. Tumores.
Pancreas. Malformaciones congénitas. Pancreatitis aguda y crénica. Quistes. Tumores.
Pancreas endocrino: diabetes mellitus, tumores (insulinoma, gastrinoma).

UNIDAD IV: PATOLOGIA DEL RINON, VIAS URINARIAS Y RETROPERITONEO
Objetivos especificos

1- Describir 1a etiopatogenia, manifestaciones clinicas y evolucion de la insuficiencia renal
aguda y crénica.

2- Enumerar los signos principales del sindrome nefritico y del sindrome nefrético.

3- Conocer los mecanismos inmunolégicos de dafio glomerular.

4- Definir los términos glomerulonefritis difusa, focal, segmentaria y global.

5- Clasificar los tipos de glomerulonefritis primarias y secundarias. Definir la etiopatogeriia.
6- Explicar el valor de los estudios inmunohistoquimicos y ultraestructurales en el
diagndstico y pronéstico de las glomerulonefritis.

7- Describir la etiopatogenia, morfologia y curso clinico de la necrosis tubular aguda.

8- Enumerar los agentes infecciosos capaces de colonizar el sistema pielocalicial y renal.
Conocer la patogenia de la pielonefritis aguda y cronica.

o- Clasificar las nefritis tibulo-intersticiales segun su etiopatogenia y curso clinico.

10- Definir nefroangioesclerosis y describir su aspecto macro y microscépico.

11- Citar causas intrinsecas y extrinsecas de obstruccion al flujo urinario desde la pelvis
renal hasta la uretra.

12- Describir macro y microscopicamente a la hidronefrosis, su evolucién y
complicaciones.

13- Clasificar las neoplasias de las vias urinarias segtn su comportamiento biolégico,
extension y diferenciacion celular.

14- Describir la patologia quistica renal, su etiologia y caracteristicas diferenciales.

15- Clasificar las neoplasias renales segun su comportamiento bioldgico, histogénesis y
edad de aparicion. ~

16- Conocer las indicaciones de trasplante renal y las caracteristicas del rechazo celular y
mediado por anticuerpos. ;

17- Nombrar los agentes responsables de las infecciones urinarias bajas, su importancia y
complicaciones.

18- Conocer la patologia inflamatoria de la vejiga y sus implicancias clinico-patologicas.
19- Describir la epidemiologia, patogenia, estadificacion, curso clinico y pronéstico del
carcinoma de vejiga.

20- Clasificar la patologia del retroperitoneo segun su condicién: neoplasica o no
neoplasica.

Contenidos

Rifién. Malformaciones congénitas. Insuficiencia renal aguda y crénica: etiopatogenia.
Enfermedades glomerulares primarias y secundarias: clasificacion, etiopatogenia,
diagndstico y evolucion. Sindromes nefritico y nefrético.

Enfermedades tubulo-intersticiales: necrosis tubular aguda, pielonefritis aguda y crénica,
nefritis inducidas por drogas y disturbios metabdlicos.

Enfermedades de origen vascular: nefroangioesclerosis, necrosis cortical difusa, infarto.
Uropatia obstructiva. Urolitiasis. Quistes y tumores renales. Trasplante renal.

Uréter. Anomalias congénitas. Obstrucciones intrinsecas y extrinsecas. Tumores.
Vejiga. Cistitis aguda y crénica. Tumores. Calculos. Fistulas. Vejiga neurogénica.
Retroperitoneo. Procesos inflamatorios. Fibrosis retroperitoneal idiopatica. Tumores.

UNIDAD V: PATOLOGIA DEL APARATO GENITAL MASCULINO
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Objetivos especificos

1- Describir las anomalias congénitas mas frecuentes del pene.

2- Conocer y describir las inflamaciones especificas y no especificas del pene.

3- Clasificar las lesiones preneoplasicas y neoplésicas del pene. Describir las variedades
histolégicas.

4- Conocer las anomalias congénitas testiculares y sus posibles complicaciones.

5- Enumerar las causas de inflamaciones especificas e inespecificas del testiculo y
epididimo.Describir los cuadros histopatolégicos que producen.

6- Definir hidrocele, varicocele y hematocele.

7- Clasificar los tumores testiculares de acuerdo a su histogénesis y comportamiento
biolégico. Conocer las vias de diseminacién y sitios de metastasis.

8- Conocer la aplicacién de los marcadores biolégicos de los tumores testiculares para él
seguimiento clinico.

9- Enumerar causas Y tipos de prostatitis.

10- Describir la etiopatogenia y aspecto macro y microscépico de la hiperplasia prostatica.
11- Describir la patogenia y morfologia del cancer de préstata.

12- Conocer la gradacién, estadificacion, vias de diseminacidn y sitios de metéstasis del
cancer de préstata.

Contenidos

Pene. Anomalias congénitas. Balanopostitis. Chancro blando. Condiloma por HPV.
Linfogranuloma inguinal. Tumores.

Testiculo vy epididimo. Anomalias congénitas. Criptorquidia. Atrofia testicular. Orquitis y
epididimitis. Torsion. Hidrocele. Varicocele. Tumores: de células germinales, de los
cordones sexuales y del estroma. Marcadores tumorales.

Préstata. Prostatitis aguda y crénica. Prostatitis granulomatosa. Hiperplasia nodular.
Carcinoma de Préstata.

UNIDAD VI: PATOLOGIA DEL APARATO GENITAL FEMENINO

Objetivos especificos

1- Conocer las enfermedades de la glandula de Bartholino.

2- Conocer las distrofias vulvares.

3- Caracterizar las lesiones premalignas y malignas de vulva y vagina.

4- Enumerar los microorganismos que con mayor frecuencia causan infecciones del tracto
genital inferior.

5- Definir enfermedad inflamatoria pélvica, su etiologia y complicaciones.

6- Describir los tipos de cervicitis agudas y crénicas, citar factores predisponentes y
agentes etiologicos.

7- Describir las caracteristicas microscépicas de un condiloma plano y de un condiloma
acuminado, estableciendo sus diferencias.

8- Clasificar las displasias de cuello uterino de acuerdo con su morfologia y grados de
diferenciacion.

9- Explicar la significacion de las displasias de cuello uterino en la carcinogénesis.

10- Clasificar las neoplasias benignas y malignas del cuello uterino.

11- Conocer las caracteristicas epidemioldgicas, morfolégicas y evalutivas de un
carcinoma in situ.

12- Establecer los estadlos anatomoclinicos del cancer de cuello uterino, relacionandolo
con el prondstico y sobrevida.

13- Conocer la utilidad de la citologia exfoliativa como método de pesquisa del cancer de
cuello uterino.

14- Definir metrorragia, hipermenorrea, polimenorrea, oligomenorrea y amenorrea.
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15- Definir endometriosis. Conocer su fisiopatologia y complicaciones.

16- Conocer los tipos histoldgicos de hiperplasia endometrial y su vinculacion con el
cancer de endometrio.

17- Clasificar las neoplasias malignas y benignas del endometrio y del miometrio.

18- Definir los estadios clinico-patolégicos del cancer de endometrio de acuerdo a su
extension.

19- Citar los agentes etioldégicos mas frecuentes de la salpingooforitis aguda y crénica y
describir las alteraciones histopatolégicas.

20- Enumerar las complicaciones y las secuelas probables de estas lesiones.

21- Definir endometriosis interna y externa, establecer su etiopatogenia y sus
complicaciones.

22- Mencionar y describir los tipos de quistes no neoplasicos de ovario.

23. Clasificar los tumores de ovario benignos y malignos de acuerdo con su histogénesis
y morfologia.

24- Establecer los grados de invasion de un tumor maligno del ovario.

Contenidos

Vulva. Bartolinitis. Liquen escleroso. Condiloma acuminado y plano por HPV. Herpes
Tumores: hidroadenoma papilar. Neoplasia intraepitelial de la vulva, VIN (diferenciado y
HPV relacionado). Carcinoma. Melanoma. Enfermedad de Paget. '

Vagaina v cuello uterino. Condiloma viral acuminado y plano por HPV. Tumores: neoplasia
intraepitelial cervival (NIC), lesion intraepitelial escamosa (SIL) de bajo y alto grado.
Carcinoma de cuello: clasificacién, epidemiologia, estadificacion, pronéstico. Citologia
exfoliativa.

Cuerpo uterino. Endometriosis. Miometritis. Tumores benignos y malignos.

Endometrio. Fechado endometrial. Endometritis. Hiperplasia de endometrio. Pdlipos.
Tumores: carcinomas, tumores mdllerianos, sarcomas del estroma.

Trompas. Salpingitis aguda y crénica. Tuberculosis. Embarazo ectdpico. Tumores.
Ovario. Poliquistosis ovarica. Endometriosis. Tumores: clasificacién: derivados celdmicos,
de células germinales, del estroma gonadal. Aspectos funcionales y pronésticos. Tumores
metastasicos. Marcadores tumorales e inmunohistoquimica.

UNIDAD VII: PATOLOGIA DE LA PLACENTA, GESTACION Y GLANDULA MAMARIA
Objetivos especificos .

1- Definir embarazo ectépico y citar sus localizaciones y posibilidades evolutivas.

2- Definir aborto y sus causas mas frecuentes.

3- Describir las alteraciones placentarias en la toxemia gravidica, eclampsia y diabetes.
4- Mencionar las inflamaciones especificas placentarias mas frecuentes.

5- Clasificar las neoplasias placentarias, sus vias de diseminacién y las alteraciones
séricas asociadas.

6- Conocer los factores predisponentes, etiologia, cuadro histopatolégico y tipos de
mastitis aguda y cronica.

7- Definir displasia mamaria, su patogenia y sus variedades histologicas.

8- Establecer la importancia de las displasias como factor de riesgo de cancer mamario.
9- Clasificar y describir las caracteristicas macro y microscopicas de las neoplasias de la
glandula mamaria.

10- Establecer las vias de diseminacion y sitios de localizacion de las metastasis de las
neoplasias malignas.

11- Establecer los distintos estadios anatomoclinicos del cancer de mama en base a la
clasificacion TNM.

12- Conocer la importancia de los marcadores tumorales y su implicancia prondstica.
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13- Definir en base al examen fisico y a la mamografia las posibilidades de malignidad o
benignidad de un nédulo mamario. .
14- Definir y caracterizar los tumores estromales benignos y malignos: fibroadenoma y

tumor filodes. .
15- Mencionar la patologia neoplasica y no neoplasica de la mama masculina.

Contenidos

Embarazo ectdpico. Aborto. Evolucion.

Placenta. Anomalias malformativas. Insuficiencia placentaria, placenta diabética, toxemia
gravidica. Inflamaciones: sifilis, tuberculosis. toxoplasmosis.

Enfermedad trofoblastica. Mola hidatiforme: clasificacion, correlacion clinica. Mola
invasora. Coriocarcinoma. Eritroblastosis fetal.

Mama. Mastitis agudas y crénicas. Abscesos. Necrosis de la grasa. Alteraciones
fibroquisticas: etiopatogenia. Enfermedad mamaria proliferativa, sin y con atipia.
Carcinoma: tipos histolégicos, biologia, inmunohistoquimica, factores pronosticos.
Tumores estromales: fibroadenoma, tumor filodes.

Mama masculina: ginecomastia, tumores.

UNIDAD VIil: PATOLOGIA DEL SISTEMA ENDOCRINO

Objetivos especificos

1- Definir hipo e hiperpituitarismo y citar sus causas mas frecuentes.

2- Clasificar los tumores hipofisarios, conocer sus tipos histolégicos y su correlacién
clinica.

3- Mencionar los sindromes clinicos producidos por la patologia de la neurohipdfisis.

4- Mencionar tumores hipotalamicos.

5. Conocer las manifestaciones clinicas y anatomopatolégicas del hiper y del
hipotiroidismo.

8- Definir bocio y describir los diferentes tipos, estableciendo sus mecanismos
patogénicos.

7- Clasificar |a tiroiditis desde el punto de vista etiopatogénico.

8- Describir las lesiones histopatolégicas de la tiroiditis de Hashimoto y de la enfermedad
de Graves.

9- Clasificar los tumores de la tiroides, describir su comportamiento biolégico, evolucion y
prondstico. _

10- Establecer el algoritmo de estudio y citar las causas mas frecuentes de un nédulo
tiroideo.

11- Definir y establecer las causas del hiperparatiroidismo primario y secundario.

12- Definir y establecer las causas del hipoparatiroidismo.

13- Conocer las causas y etiopatogenia de la insuficiencia corticoadrenal aguda y crénica.
14- Describir los sindromes de hiperfuncién corticoadrenal y sus formas clinicas de
presentacion.

15- Clasificar y caracterizar los tumores de la corteza y medula adrenal y su presentacion
clinica.

16- Clasificar y definir los tipos de tumores que forman parte de las neoplasias endocrinas
multiples. .

17- Conocer los tumores de la glandula pineal.

Contenidos

Hipofisis. Hiperpituitarismo. Tumores del I6bulo anterior. Hipopituitarismo: adenoma no
secretante, sindrome de Sheehan. Lébulo posterior: diabetes insipida, secrecion
inadecuada de hormona antidiurética. Tumores hipotaldmicos supraselares.
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Tiroides. Hipertiroidismo e hipotiroidismo. Cretinismo. Mixedema. Bocio: concepto. Difuso
y multinodular. Tiroiditis: clasificacion. Enfermedad de Hashimoto. Enfermedad de Graves.
Tumores (adenomas y carcinomas).

Paratiroides. Hiperparatiroidismo primario y secundario. Hipoparatiroidismo.

Suprarrenal, Malformaciones. Hipofuncién de la corteza adrenal. Enfermedad de Addison.
Sindrome de Waterhouse-Friderichsen. Hipofuncidn secundaria. Hiperfunciéon: Sindromes
de Cushing y de Conn. Sindromes adrenogenitales. Tumores de la corteza y médula
(feocromocitoma).

Neoplasias endocrinas mdltiples.

Glandula Pineal. Tumores (pinealomas).

UNIDAD IX: PATOLOGIA DE LA PIEL Y ANEXOS

Objetivos especificos

1- Definir las lesiones elementales de la piel, aplicando la terminologia macro y
microscopica.

2. Conocer las causas de la patologia inflamatoria cutanea, estableciendo sus
caracteristicas diferenciales.

3- Conocer los tipos y caracteristicas diferenciales de las enfermedades ampollares.
3- Conocer las causas infecciosas —bacterianas y micéticas- mas frecuentes de patologia
cuténea.

4- Conocer la patologia pre-neoplasica cutanea.

5- Describir la presentacién clinica y la morfologia del carcinoma epidermoide y
basocelular.

6- Describir la presentacién clinica y morfologia de los tumores pigmentados benignos.
7- Describir la presentacién clinica, tipos morfolégicos y factores prondosticos del
melanoma. :

8- Conocer y caracterizar los tumores vasculares mas frecuentes.

Contenidos

Lesiones elementales primarias y secundarias de la piel.

Dermatitis eritemato — papulo escamosas: urticaria, psoriasis, liquen plano. Dermatitis
vesiculo - ampollar: eczema, pénfigo. Enfermedades degenerativas: liquen escleroso.
Enfermedades bacterianas: impétigo, erisipela, foliculitis. Enfermedades micoticas:
manifestaciones cutaneas de las micosis profundas.

Tumores epidérmicos: carcinoma epidermoide y basocelular. Tumores pigmentarios:
nevos y melanomas. Tipos, pronéstico. Tumores vasculares: angiomas, angiosarcomas,
sarcoma de Kaposi.

UNIDAD X: PATOLOGIA MUSCULAR, PARTES BLANDAS Y OSTEOARTICULAR
Objetivos especificos ‘

1- Caracterizar los tipos y aspectos histolégicos de la atrofia muscular.

2- Definir y clasificar las distrofias musculares.

3- Definir y clasificar las miopatias.

4- Caracterizar las miositis y su etiopatogenia. :

5. Caracterizar los tipos y etiopatogenia de las enfermedades de la unién neuromuscular.
6- Definir y clasificar los tumores del musculo lisoy esquelético.

7- Definir y clasificar la patologia tumoral del tejido adiposo y fibroso.

8- Conocer las principales anomalias esqueléticas del desarrollo: osteogénesis imperfecta
y acondroplasia.
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9- Definir y describir morfolégicamente a la osteodistrofia, osteoporosis, osteomalacia y
raquitismo.

10- Citar los factores predisponentes y agentes etiolégicos de las osteomielitis.

11- Describir las lesiones histopatolégicas de la osteomielitis aguda y cronica.

12- Describir los mecanismos y aspectos morfologicos de la reparacion de una fractura
osea.

13- Describir la patogenia, aspecto macro y microscopico y presentacion clinica de la
enfermedad de Paget.

14- Clasificar histogenéticamente a las neoplasias 6seas benignas y malignas.

15- Describir las localizaciones mas frecuentes y el comportamiento bioldgico de los
tumores 0seos.

16- Mencionar los tumores malignos secundarios dseos mas frecuentes.

17- Mencionar y caracterizar las lesiones ¢seas seudotumorales.

18- Describir los cambios 6seos en el hiperparatiroidismo.

19- Clasificar etiologicamente las artritis y describir su presentacion clinica y alteraciones
morfolégicas.

20- Describir los principales tumores y lesiones seudotumorales articulares.

Contenidos _

Musculo esquelético. Atrofia por denervacion. Distrofias musculares. Miopatias
congénitas, metabdlicas, téxicas e inflamatorias. Miastenia Gravis. Tumores.

Partes blandas. Tumores y lesiones seudotumorales.

Osteoarticular. Osteogénesis imperfecta, acondroplasia. Osteoporosis. Osteopatias
metabolicas. Osteomielitis. Fractura, reparacion 6sea. Enfermedad de Paget.

Tumores primitivos. Mieloma multiple. Osteoblasticos. Condrogénicos. Tumor de Ewing.
Tumores secundarios. Lesiones seudotumorales. Cambios 6seos en el
hiperparatiroidismo. Artritis. Artrosis. Sinovitis. Tenosinovitis. Bursitis. Sarcoma sinovial.

UNIDAD XI: PATOLOGIA DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL, PERIFERICO Y
ORGANOS DE LOS SENTIDOS

Objetivos especificos _

1- Conocer la fisiopatologia del edema cerebral y del sindrome de hipertension
endocraneana.

2- Conocer y diferenciar la patologia traumatica cerebral y sus complicaciones.

3- Definir y caracterizar morfolégica y clinicamente los hematomas epidural y subdural.
4- Conocer la fisiopatogenia de las enfermedades cerebrovasculares y sus
consecuencias.

5- Describir las manifestaciones clinicas e histopatolégicas de la enfermedad vascular
hipertensiva..

6- Conocer las causas y aspectos morfoldgicos de la hemorragia intracerebral y
subaracnoidea.

7- Conocer la etiologia segun rango etario y morfologia de la patologia infecciosa
meningea y cerebral. :

8- Definir encefalopatia espongiforme y describir etiopatogenia y aspectos histolégicos.
9- Definir enfermedad desmielinizante, sus tipos y conocer la fisiopatologia y aspectos
patolégicos.

10- Definir enfermedad degenerativa. Describir los hallazgos patolégicos en aquellas que

comprometen corteza cerebral y ganglios de la base.
11- Enumerar causas de encefalopatias metabdlicas y téxicas.
12- Clasificar histogenéticamente los tumores primarios y secundarios del SNC.
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13- Describir la presentacion clinica, aspectos morfolégicos e inmunohistoquimicos de los
tumores del SNC.

14- Describir los mecanismos de produccion de la degeneracion walleriana, degeneracion
axonal y la desmielinizacién segmentaria.

15- Conocer las caracteristicas de las neuropatias periféricas mas frecuentes.

16- Describir la presentacion clinica y aspectos morfolégicos de los tumores del SNP.

17- Mencionar la patologia mas frecuente del globo ocular segun su localizacion en
conjuntiva, coérnea, tveay retina.

18- Describir la presentacion clinica, aspecto macro y microscopico del retinoblastoma y
melanoma ocular.

19- Mencionar la patologia neoplasica y no neoplasica del nervio éptico.

20- Mencionar la patologia neoplasica y no neoplasica del oido.

Contenidos

Sistema Nervioso Central. Edema cerebral, hidrocefalia e hipertension endocraneana.
Traumatismo cerebral: concepto de concusién, contusion y laceracion. Complicaciones de
los traumatismos. Hematomas epidural y subdural.

Enfermedades cerebrovasculares: hipoxia, isquemia e infarto. Encefalopatia hipertensiva.
Hemorragia intracerebral y subaracnoidea. Aneurismas.

Infecciones: meningitis, encefalitis, absceso. Causas. Encefalopatias espongiformes. HIV
en SNC. Leucoencefalopatia multifocal progresiva.

Enfermedades desmielinizantes: tipos, esclerosis multiple.

Enfermedades degenerativas que comprometen corteza cerebral y ganglios de la base.
Encefalopatias metabolicas y toxicas: alcoholismo, lesiones por radio y quimioterapia.
Tumores del SNC: histogénesis, tumores primarios y secundarios.

Sistema Nervioso Periférico. Degeneracion walleriana. Degeneracion axonal.
Desmielinizacién segmentaria. Neuropatias periféricas: Polineuritis idiopatica aguda.
Neuropatfa diabética. Lepra. Tumores: Schwannomas y neurofibromas.

Qjo. Conjuntiva: tracoma, tumores epiteliales. Cornea: queratitis, Ulceras, distrofias. Uvea:
melanoma. Retina: desprendimiento de retina, vasculopatias (hipertensiva, diabética),
degeneracion macular, retinitis pigmentosa. Retinoblastoma. Nervio 6ptico: neuritis optica,
atrofia 6ptica, tumores. Glaucoma. Oido. Otoesclerosis y tumores.

UNIDAD XlI: PATOLOGIA HEMOLINFOIDE

Objetivos especificos

1- Definir anemia. Clasificar las anemias segtn el tipo de mecanismo.

2- Definir policitemia. Clasificar las policitemias segun mecanismo fisiopatoldgico.

3- Definir diatesis hemorragica. Clasificarlas segun mecanismo fisiopatologico.

4- Definir y caracterizar causas de leucopenia'y leucocitosis.

5. Definir leucemia. Clasificarlas segun criterio morfolégico y patogenia molecular.

6- Definir y caracterizar los sindromes mielodisplasicos.

7- Definir y caracterizar los sindromes mieloproliferativos.

8- Reconocer las poblaciones celulares del tejido linfatico desde el punto de vista
morfolédgico y funcional.

0- Describir el aspecto morfolégico de la hiperplasia linfoide y conocer sus diferentes
etiologias. .

10- Definir Linfoma Hodgkin y no Hodgkin. Establecer sus principales caracteristicas
clinicas y morfolégicas.

11- Clasificar los linfomas desde el punto de vista histogenético, morfolégico, funcional y
prondstico.

SECRETARIGGENERAL
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12- Establecer las principales diferencias histolégicas e inmunohistoquimicas entre los

tipos de linfomas. _
13- Citar y caracterizar distintas causas de esplenomegalia.

Contenidos

Patologia hemopoyética. Anemias, clasificacién. Policitemias. Diatesis hemorragica.
Leucopenias: neutropenia, agranulocitosis. Leucocitosis.

Leucemias: clasificacion, caracteristicas. Sindromes mielodisplasicos y mieloproliferatives.
Patologia linfoide. Hiperplasia linfoide. SIDA. Linfomas Hodgkin y No Hodgkin:
clasificacién. inmunohistoquimica, prondstico. Histiocitosis: tipos.

Bazo. Esplenomegalia, causas, caracteristicas. Infarto. Ruptura. Tumores primarios y
secundarios.

4. Metodologia

Dado que en el estudio de la Patologia Il (patologia especial) se debe priorizar la
enfermedad de los 6rganos y sistemas, acerca la posibilidad de una comprension global
de la enfermedad. Priorizamos el anélisis de una situacion problematica como eje para la
comprensién de las patologias mas prevalentes, analizadas pormenorizadas, de manera
tal que pueda acceder a una estrategia que le permita la solucién del problema
planteado. ’

Para ello el alumno accede a breves referencias clinicas o semiologicas béasicas de facil
comprension como asi también los datos etarios, de género y epidemiolégicos.

Con el andlisis integrado de la pieza macroscopica y-de los hallazgos de esa enfermedad
en la preparacién histolégica correspondiente, sea capaz de contestar el cuestionario que
la situacion problematica plantea.

De esta manera, el alumno adquiere la capacidad de identificar, reunir, relacionar los
datos que se le ofrecen y estar en condiciones de plantear las respuestas a las preguntas,
preparandolo para su futuro clinico general, que consiste en definitiva en la solucion de
situaciones problematicas.

Para ello se cuenta con cuadernillos con el relato de los datos del caso problema vy
acceso previo que puede hacer por internet, a la preparacion macroscopica e histoldgica
correspondiente.

De esta manera el alumno toma conciencia de la enfermedad en el paciente real,
pudiendo elaborar el diagndstico, explicar la evolucién e interpretar las eventuales
complicaciones y la explicacién racional de los tratamientos que aplicara en el futuro.

Los objetivos y contenidos sefialados se lograran a traves de las siguientes actividades
educativas:
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Actividad teérica: Esta actividad no es obligatoria, pero les sirve a los alumnos como
orientadoras, integradoras y facilitadoras de los aprendizajes, ya que se desarrollan
tematicas de dificil comprension y a las cuales no tienen acceso. La duracion de esta

actividad es de 60 minutos.

Actividad Practica: En el trabajo practico se realiza la integracion de los conocimientos
mediante los siguientes instrumentos:

Cuadernillo con los datos clinicos correspondientes al caso en cuestion en formato papel
y que ademas puede ser consultado en internet en la pagina del Departamento.

Macroscopia.- De la pieza anatomica patolégica correspondiente al caso.
Microscopia: de la preparacion histolégica tomada de la pieza macroscopica.

Con estos instrumentos los alumnos divididos en grupos de 8 o 10 analizan el caso y
discuten grupalmente.

El docente orienta en la sistematica de la observacion y analisis de la pieza macroscopica
e histologica y correlacionar estos hallazgos con los datos clinicos aportados, haciendo
que la solucién sea aportada por el mismo grupo.

Los alumnos trabajan con el caso en cuestion consultando la bibliografia disponible que
ellos mismos llevan a los trabajos practicos.

Finalizado el analisis, uno de los docentes hace la devolucién de las respuestas correctas
del caso, comentando con los alumnos las estrategias utilizadas para arribar a las
mismas.

Ademas, los alumnos pueden visitar el Museo del Departamento de Patologia. En este
lugar, y acompafiados por un docente, tienen la oportunidad de observar preparaciones
cadavéricas y post-quirargicas con diferentes patologias. Esta actividad de caracter
optativo, complementa el trabajo practico.

5. Evaluaciéon

Evaluacion diagndstica: se realiza al inicio de la cursada para evaluar los conocimientos y
competencias previos de los alumnos. Particularmente se evalta la habilidad del alumno
para utilizar el microscopio y sus conocimientos de la patologia general. En las
evaluaciones diagnésticas, se realiza a través de la actividad practica en si a través de la
observacion que realiza el docente.

Evaluacion formativa: La evaluacién se realiza mediante 2 examenes parciales, utilizando
pruebas de eleccion multiple.

Aquellos alumnos con una calificacion de tres puntos son evaluados en forma oral con el
analisis de un caso problema, con macroscopia y microscopia del mismo.
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Evaluacién integradora: En esta forma de evaluacion se comprueba el logro ae™Igs #

objetivos generales y ademas sirve para la integracion y aplicacion de los conocimientos,
destrezas y actitudes propuestas. Consiste en una prueba escrita por eleccion multiple.

Tanto la evaluacion formativa como la integradora, se desarrollan a través de dos pruebas
parciales y una final, que son escritas por eleccién multiple.

6. Aspectos administrativos

El alumno obtiene la aprobacién dela asignatura con el 80% de asistencia y aprobacién
de los trabajos practicos, las 2 pruebas parciales y el examen final.

Carga teorica y practica: Materia del ciclo biomédico del 3er afio de la Carrera de
Medicina. Materia con una carga horaria teérico-practica de 96 Hs. El 75% de las
actividades obligatorias son practicas. La asignatura se cursa semestralmente y se dicta 2
veces en el affo. Asimismo, los alumnos pueden cursar Patologia Il en forma intensiva en
el curso de verano con la misma carga horaria.

Régimen de correlatividades: Para cursar Patologia Il, se necesita tener aprobada
Patologia |, Fisiologia aprobada y Bioquimica regular.

7. Bibliografia sugerida y complementaria.
Bibliografia sugerida:

1- R.S. Cotran, V. Kumar, T. Collins. Robbins. Patologia estructural y funcional. Mc Graw
Hill-Interamericana, Madrid, 8va edicion.

2- A. Stevens, J. Lowe. Anatomia Patoldgica. Harcourt, Madrid 2001, 2da edicion, 652
paginas '

3- E. Rubin, J.L. Farber. Pathology. Lippincott-Raven, Philadelphia. 1999, 3ra. edicidn,
1664 paginas

Bibliografia complementaria:

1- Viotti R, Vigliano C. Enfermedad de Chagas. Un enfoque practico basado en la
investigacion médica. Edit. Panamericana 2015, 1ra edicién, 340 paginas.
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