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Departamento: Bioquimica
Area: Fisiologia
| - Oferta Académica

Materia Carrera Plan Afo Periodo
NEUROPATOLOGIA PROF, DE EDUCACION ESPECIAL 12/80 2024 1° cuatrimestre

Il - Equipo Docente

Docente Funcién Cargo Dedicacién
DELGADO, SILVIA MARCELA Prof. Responsable P.Adj Exc 40 Hs
ALVAREZ, SILVINA MONICA Prof. Co-Responsable P.Asoc Exc 40 Hs
VEGA OROZCO, ADRIANA SOLEDAD Prof. Co-Responsable P.Adj Exc 40 Hs
OROZCO, REINA AGUSTINA LEONE Responsable de Préctico JTP Semi 20 Hs
SANCHEZ, EMILSE SILVINA Responsable de Préctico JTP Semi 20 Hs

1l - Caracteristicasdel Curso

Credito Horario Semanal

Teorico/Préactico | Tedricas| Practicasde Aula | Pract. delab/ camp/ Resid/ PIP, etc. | Total

1Hs 2Hs 1Hs Hs 4 Hs
Tipificacion | Periodo
C - Teoriacon précticas de aula 1° Cuatrimestre
Duracion
Desde Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad de Horas
11/03/2024 21/06/2024 15 60

IV - Fundamentacion

La Neuropatologia general y especial, tanto en sus procesos diagndsticos como terapéuticos, abarca un campo sumamente
especifico en la Educacion Especia. El conocimiento de |as diversas enfermedades neurol 6gi cas es una condicion
indispensable para el contacto con personas con discapacidad. Esta asignatura promueve el entendimiento de la enfermedad
neurol égica, sus prondsticosy limitaciones, asi como el compromiso ético hacia las personas involucradas.

V - Objetivos/ Resultados de Aprendizaje

-Brindar un acercamiento paulatino alos algoritmos del diagnéstico neurol 6gico.

-Introducir en los alumnos el mecanismo del pensamiento diagndstico, tanto de certeza como diferencial.

-Desarrollar diversos model os de enfermedades neurol dgicas, con sus prondsticos y consecuencias, sus posibles secuelasy
limitaciones.

-Conformar una actitud éticay moral adecuada hacia el enfermo neurol égico.

-Incluir en €l desarrollo de esta oferta académica datos actualizados de larealidad social del enfermo neurol 6gico en nuestro

pais.
-Integrar al alumno a concepto de equipo multidisciplinario terapéutico neurol dgico.
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VI - Contenidos

*Bolilla 1: Introduccion a los conceptos salud y enfermedad. L a patologia neurolégica: historia clinica neuroldgica,
componentes dela historia clinica, interrogatorio, tipos de anamnesis, examen neur olégico, guia para €l examen
neur olégico. Examen neuroldgico en pediatria.

*Bolilla2: Los métodos complementarios del diagndstico neuroldgico. Laboratorio. Electroencefalografia. Video
electroencefal ografia. Polisomnografia. Potenciales evocados. Electromiografia. Radiologia. Tomografiaaxial computada.
Resonancia magnética nuclear. Ecografia doppler. Tomografia por emision de positrones (PET).Tomografia computada por
emision de fotones individuales (SPECT). Aspectos generales. Interpretacion de la metodologiay utilidad en la neurologia.
*Boalilla 3: Reconocimiento del proceso diagndstico bajo conceptos de sindromes. Diagnéstico sindromético, topografico y
etiologico. Partes de la exploracion neurol 6gica. Caracteristicas Generales e individualizacion de subtipos sindromaticos.
Sindrome meningeo. Sindrome de Hipertensién endocraneana. Sindromes L obares. Sindrome piramidal, extrapiramidal y
movimientos anormales. Principal es diferencias entre un sindrome piramidal y extrapiramidal. Sindrome Hemipl§jico.
Clasificacion, etiologia, signosy sintomas, diagnéstico y tratamiento. Sindrome Parapléjico. Clasificacion, etiologia, signosy
sintomas, diagndstico y tratamiento. Sindrome cerebeloso: etiologia, signosy sintomas y diagnéstico. Sindromes medulares.
Esclerosis lateral anmiotréfica (ELA): etiologia, signosy sintomas, diagnéstico y tratamiento. Enfermedad de Parkinson:
etiologia, signosy sintomas, diagndstico y tratamiento.

*Bolilla4: Las malformaciones congénitas y hereditarias: Concepto de enfermedad congénita, hereditarias, monogénicas,
enfermedades autosdmicas recesivas, autosomicas dominantes, ligadas a cromosoma X y enfermedades poligénicas.
Concepto de enfermedades cromosémicas y de enfermedad mitocondrial. Diagnéstico de enfermedades genéticas. Factores
predisponentes a enfermedades genéticas (biol 6gicos, quimicosy fisicos). Anomalias congénitas: Malformaciones por
defectos en €l cierre del tubo neural. Disrafias (ocultas o abiertas).Etiologia. Anencefalia, Espina Bifida oculta, Meningocele.
Mielomeningocele: Signosy sintomas, etiologiay diagndstico. Hidrocefalia: etiologia, signosy sintomas, tratamiento y su
diagndstico. Sindrome de lamédula anclada: etiologia, signosy sintomas tratamiento y diagnostico. Encefal opatia motora
cerebral infantil (Pardlisis Cerebral): Etiologia. Factores predisponentes, clasificacion segiin lalocalizacion delalesion o su
extension, diagnostico y tratamiento. Discapacidad sensorial: hipoacusias: etiologia, tipos de clasificacion y diagnostico.
Discapacidad Visual: etiologia, signosy sintomas, clasificacién y diagnéstico. Errores congénitos del metabolismo (ECM):
Clasificacion, diagnéstico y presentacion clinica. Enfermedades neonatal es de deteccidn obligatorias.

*Bolilla5: La accidentologia como dafio neurol égico. Mecanismo de las lesiones. Traumatismo encefalocraneano y
raquimedular. Tipos de hematomas. Signosy sintomas. Secuelas mas comunes. Prevencion. Estadisticas actualizadas.
*Bolilla 6: Trastornos de la atencion (TDAH). Breve historia. Epidemiologia. Etiologia. Diagnéstico. Tratamiento. Epilepsia:
Definicion. Clasificaciones. Etiologia. Convulsién. Tipos. Tratamiento farmacol égico y quirdrgico.

*Bolilla7: Trastorno del Espectro Autista (TEA). Definicion. Clasificacién. Cuadro clinico. Sintomas asociados. Evaluacion
y diagndstico. Abordajes. Incidenciafamiliar de la enfermedad. Trastornos Especificos del Lenguaje (TEL), Disfasia. Cuadro
clinico. AFASIA. Concepto. Clasificacion, subtipos. Diagnéstico. Tratamiento.

*Bolilla8: Sindrome de Down: Tipificacion. Diversas presentaciones. Habilidades diferentes: casos atipicos. El sindrome del
cromosoma x frégil: generalidades, cuadro clinico y diagndstico.

*Bolilla9: Maltrato Infantil. Definicion. Etiopatogenia. Factores de Riesgo. Prevencion. Manifestaciones clinicas. El nifio
maltratado: (BATTERED CHILD SYNDROME). Elementos facilitadores. Potencialidad familiar. La sospecha en la consulta
por guardia. Lesionestipicasy atipicas. Complicaciones neurol 6gicas del nifio cronicamente agredido. Estadisticas en la
argentina. La confidencialidad de la consulta en estos casos. Recurso de amparo judicial. Legislacion.

VII - Plan de Trabaj os Practicos

Trabajo Practico N°1:HISTORIA CLINICA NEUROLOGICA Y EXAMENES COMPLEMENTARIOS. Objetivos: Estudio
de casos clinicos con explicacion del uso de cada una de las pruebas diagnosticas. Capacitar através de diferentes seminarios
del tema, las manifestaciones clinicas, la historia clinicay los metodos para el diagnostico de diferentes patol ogias.

Trabajo Préctico N°2:SINDROMES NEUROL OGICOS. Objetivos: Identificar los diferentes sindromes neurol 6gicos a través
delalectura de casos clinicos y la exposicion de trabajos cientificos. Observar los cambios en la marcha en individuos con
diferentes enfermedades neurol gicas a través de la observacion de videos.

Trabajo Préctico N°3:TDAH y EPILEPSIA. Objetivos: Identificar los signosy sintomas de TDAH. Elaborar unagrilla
diagnostica e identificar signosy sintomas de |os diversos tipos de Epilepsia. Capacitar para comprender la nueva

clasificacion.
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Trabajo Préactico N°4: AUTISMO Y AFASIA. Objetivos: Indentificar los diferentes signosy sintomas de autismo y afasia.

Trabajo Préctico N°5: MALTRATO INFANTIL. Objetivos: Incorporar nociones de desarrollo infantojuvenil, reconocer las
pautas de alarma asociadas a situaciones de violencia sufridas en las distintas etapas del desarrollo, identificar las
consecuencias neurofisiol 6gicas en contextos de maltratos, plantear acciones multidisciplinarias de promocion y proteccion
de lainfancia en nuestro &mbito y poner en conocimiento la nuevaley Lucio sobre el maltrato infantojuvenil.Exponer los
protocol os de actuacion y circuitos facilitadores al acceso de lajusticiay conocer bases neurocientificas del proceso de
reparacion y construccion de laresiliencia.

V111 - Regimen de Aprobacién

1-Esta asignatura es cuatrimestral y puede cursarse en modalidad promocional o regular.

2-Los Trabagjos Préacticos (TP) son 5, de CONCURRENCIA OBLIGATORIA.

3-Para adquirir la condicién de promocional, los alumnos deberan cumplir con asistencia alas clases tedricas. Aprobar €l
100% delos TPy aprobar los 2 (dos) examenes parciales programados sobre la parte practica con fechay modalidad a
determinar y un examen integrador.

Para adquirir la condicién de regular, los alumnos deberan aprobar el 100% de los TP, pudiendo recuperar el 20% de los
mismos. Aprobar los 2 (dos) examenes parcial es programados sobre la parte préctica con fechay modalidad a determinar y
paralos mismos tendrén 2(dos) recuperatorios para cada uno de los parciales.

El examen final paraaumnos regulares versara sobre el programatedrico, seraoral y por el sistema de programa abierto y/o
sacar dos bolillas del programa.

4-Unavez finalizado € cuatrimestre, 1os alumnos se presentaran en la asignatura para lafirma de regularidad. Se comunicara
lafechay horario por los medios de comunicacion pactados previamente (cartelera, classroom, etc.). Es un tramite
obligatorio y para ello deben tener lalibreta universitaria. Se firmaré sélo en las fechas estipuladas por la asignatura.

5-Los alumnos elegiran el turno en €l cual rendiran y para ello deben inscribirse por €l sistema o por seccion alumnos de la
Facultad de Ciencias Humanas.

6-L os exdmenes finales, se tomaran los dias jueves alas 09:00 horas.

7-Son alumnos libres aquellos que no han aprobado el 100% delos TPy el 100% de los parciales y quienes tengan vencido €l
plazo de validez de laregularidad de la materia.

8-El examen final paraalumnos libres, constara de dos partes: 1) una evaluacion escritareferidaalos TPy aeleccion del
tribunal examinador; 2) una evaluacion oral a programa abierto. Para ello deben inscribirse, como libres, por €l sistema o por
seccion alumnos de la Facultad de Ciencias Humanas.

Resumen de Objetivos:

-Introducir en los alumnos el mecanismo del pensamiento diagndstico, tanto de certeza como diferencial.

-Desarrollar diversos model os de enfermedades neurol égicas, con sus prondsticosy consecuencias, sus posibles secuelasy
limitaciones.

-Integrar al alumno al concepto de equipo multidisciplinario terapéutico neurol dgico.

I X - Bibliografia Basica

[1] Neurologia Pediétrica. Fejerman, Natalio. Editorial Panamericana. Ultima Edicién 2002.

[2] Neuroanatomia Clinica. Snell, Richard. Editorial Panamericana. Ultima Edicion.

[3] Neurologia Pediétrica. Perla, David. Editorial Mediterraneo. Edicion 2012.

[4] Neurologia. Micheli, F. Fernandez Pardal, M. Editorial Panamericana. 2° Edicién 2010.

[5] Neuroanatomia. Carpenter. Editorial Panamericana. 4° Edicion.

[6] Anatomiay Fisiologiadel Sistema Nervioso. Guyton A. Editorial Panamericana. Ultima Edicion.

[7] Funciones Motoras del Sistema Nervioso. Loyber, Isaias. Editorial El Galeno Libros. 3° Edicion 1999.

[8] Fundamentos de Psicologia Fisioldgica. Carlson Neil.R. Editorial Prentice Hall. 1996.

[9] Neurocienciay Conducta. Jessell-Kandel y Schwartz. Editorial Prentice Hall. 1998.

[10] Trastornos Neurol 6gicos. Desafios parala salud publica. Organizacion Mundia de la Salud- Datos de Publicacién
Catalogados en la Biblioteca de la OMS-1. Enfermedades del Sistema Nervioso. 2. Salud publica. 3. Costo de la Enfermedad.
Organizacion Mundial de la Salud. ISBN 92 4 156336 2 Clasificacion NLM: WL 140) ISBN 978 92 4 156336 9- ©
Organizacion Mundial de la Salud 2006.
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X - Bibliografia Complementaria

| [1] Material emergente de la blsqueda bibliografica e informacidn obtenida a través de internet.

X1 - Resumen de Objetivos

-Introducir en los alumnos el mecanismo del pensamiento diagndstico, tanto de certeza como diferencial.

-Desarrollar diversos model os de enfermedades neurol égicas, con sus prondsticosy consecuencias, sus posibles secuelasy
limitaciones.

-Integrar al alumno al concepto de equipo multidisciplinario terapéutico neurol 4gico.

X1l - Resumen del Programa

Bolilla 1: Historia Clinica Neurol dgica.

Bolilla 2: Métodos complementarios de diagnéstico neurol dgico.

Bolilla 3: Reconocimiento del proceso diagndéstico bajo concepto de sindromes.
Bolilla 4: Malformaciones congénitasy hereditarias. Paralisis Cerebral. Cefaleas.
Bolilla5: La Accidentologia como Dario Neurol égico.

Bolilla6: Trastornos de la Atencion (TDAH). Epilepsia.

Bolilla7: Trastorno del Espectro Autista (TEA). Afasia Infantil.

Bolilla8: Sindrome de Down. Sindrome X Fragil.

Bolilla9: Maltrato Infantil.

X111 - Imprevistos

El normal desarrollo del dictado de la asignatura, estara supeditado ala situacién econdmicay financiera de la Universidad
Nacional de San Luisy del Pais.

X1V - Otros
|
ELEVACION y APROBACION DE ESTE PROGRAMA
Profesor Responsable
Firma:
Aclaracion:
Fecha:
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