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Buer~os Aires, 16 de mayo de 2018 

VlSTO la Resolucion No 3708 dictada el 14 de diciembre de 2017 por el 
Consejo Directivo de la Facultad de Medicina mediante la cual solicita la 
modificacion de la Carrera de Medico Especialista en Endocrinologia, y 

CONSIDERANDO 

Lo establecido por las Resoluciones (CS) Nros. 807102, 5918112, 4029, 
403011 5 y 679511 7. 

Que por Resolucion (CS) No 209190 se creo la carrera citada y se modifico por 
las Resoluciones (CS) Nros. 589190, 171 9107, 1274114 y 208211 5. 

Lo informado por la Direccion General de Titulos y Planes. 

Lo aconsejado por la Comision de Estudios de Posgrado. 

Por ello, y en uso de sus atribuciones 

EL CONSEJO SUPERIOR DE LA UNlVERSlDAD DE BUENOS AlRES 
RESUELVE: 

A R T ~ U L O  lo.- Aprobar la modificacion de la Carrera de Medico Especialista en 
Endocrinologia de la Facultad de Medicina, y que como Anexo forma parte de la 
presente Resolucion. 

A R T ~ U L O  2O.- Encomendar a la Facultad de Medicina que apruebe la aplicacion de 
la modificacion de la Carrera de Medico Especialista en Endocrinologia, dispuesta en 
el articulo lo de la presente Resolucion, para todas las Sedes de dicha carrera. 

ART~CULO 3O.- Disponer que para la inscripcion de alumnos en nuevas sedes y 
subsedes de la Carrera de Medico Especialista en Endocrinologia debera darse 
cumplimiento a lo estipulado en el articulo lo de la ~esofi6nf ls) No 402911 5. 

A R T ~ U L O  4O.- Reg istrese, 
interviniente, a la Secretaria 
Planes. Cumplido, archivese. 

comuniquese, 
de Posgrado 

d Academica 
de Titulos y 
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I. INSERCION INSTITUCIONAL DEL POSGRADO 

Denominacion del posgrado: 
Carrera de Medico Especialista en Endocrinologia 

Denominacion del Titulo que otorga: 
Medico Especialista en Endocrinologia 

Unidadles Academicals de lals que depende el posgrado: 
Facultad de Medicina de la Universidad de Buenos Aires 

Sedels de desarrollo de las actividades academicas del posgrado: 
(A determinar por el Consejo Directivo al momento de aprobar la apertura de sede o de 
aplicar el presente plan de estudios a una sede preexistente) 

Resolucionles de CD de las Unidades Academicas de aprobacion del Proyecto de 
posg rado: 
Resolucion (CD) No 370811 7 

II. FUNDAMENTACION DEL POSGRADO 

A) Antecedentes: 

a) razones que determinan la necesidad de creacion del proyecto de posgrado: 

La Carrera de Medico Especialista en Endocrinologia fue creada por la Universidad de 
Buenos, por solicitud de la Facultad de Medicina (Resolucion (CS) No 209190) hace 
veintisiete afios. 

La endocrinologia es la rama de la Medicina lnterna que estudia el funcionamiento y las 
distintas enfermedades del sistema endocrino, integrado por glandulas con secreciones 
especificas, las hormonas. Conoce de la biosintesis, el almacenamiento, la funcion de 
dichos compuestos y de las celulas y tejidos que las secretan. Su origen, como disciplina de 
interes, puede ubicarse en China, unos DOSCIENTOS (200) aiios a.C., per0 ha tomado 
identidad y autonomia en el siglo pasado, cuando la tecnologia permitio el aislamiento, 
caracterizacion quimica y medicion de las diferentes hormonas. Al mismo tiempo, la 
investigacion basica y clinica, el desarrollo de la genetica y la biologia molecular, la 
aparicion de nuevos sistemas de estudios por imagenes, nuevos recursos terapeuticos 
farmacologicos y quirurgicos han abonado extraordinariamente el progreso en la 
especialidad, permitiendo la comprension fisiopatologica y la disponibilidad de herramientas 
diagnosticas y terapeuticas eficaces. 
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Como uno de 10s grandes sistemas de integracion fisiologica vital, que entiende en el control 
de CUATRO (4) areas basicas del organismo, crecimiento y desarrollo, mantenimiento del 
medio interno, diferenciacion celular y reproduccion, regulation del metabolismo y del aporte 
nutricional, nada escapa al interes e incumbencia de la endocrinologia, y esa mirada 
integradora solo puede realizarse cuando existe la formacion especializada. El Medico 
especializado en Endocrinologia no solo se ocupa de las enfermedades endocrinas, sino 
que entiende como la patologia de cualquier tipo, o las terapeuticas instituidas, modifican el 
delicado equilibria y la homeostasis de 10s individuos. La justification principal para la 
existencia de este posgrado es que una formacion clinica general resulta insuficiente para 
que el medico sea capaz de manejar apropiadamente el area, ya que solo el entrenamiento 
intensivo, el estudio y la formacion continuos en ciencias basicas como quimica, biologia, 
fisiologia, fisica, etc, adaptada a las incumbencias antes descriptas, permitiran aplicar 10s 
avances cientificos en tiempo y forma, mejorando la calidad y expectativa de vida. La 
Endocrinologia es una de las grandes especialidades de la Medicina lnterna en permanente 
crecimiento y, por ende, resulta imprescindible que exista una Carrera de Medico 
Especialista que la contemple. 

b) antecedentes en instituciones nacionales ylo extranjeras de ofertas similares: 

El posgrado no cuenta con antecedentes similares en instituciones universitarias nacionales, 
existiendo residencias pos basicas en instituciones especializadas a nivel international. 

c) Comparacion con otras ofertas existentes en la Universidad: 

No existen ofertas similares en la Universidad de Buenos Aires. 

d) Consultas a las que fue sometido el proyecto de posgrado: 

El proyecto de posgrado fue evaluado y discutido en el ambito del Comite Academico de la 
Carrera, ajustandose a disposiciones vigentes y actualizando su contenido. 

B) Justificacion: 

La presente Carrera de Medico Especialista fue disefiada de acuerdo con lo establecido en 
las Resoluciones (CS) Nros. 591 811 2 y 403011 5. 

Ill. OBJETIVOS DEL POSGRADO 

El proposito del posgrado es formar medicos endocrinologos con una solida base en 
Medicina Interna, capacidad de analisis critico, de sintesis y adquisicion de aptitudes de 
razonamiento medico Iogico que lleven a la solucion concreta de 10s problemas planteados, 
a traves de un desempefio eficiente y etico. 
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Los objetivos especificos del posgrado son lograr que el egresado sea capaz de: 

1. Desarrollar el habito de considerar cada situacion clinica desde el angulo de sus 
bases patogenicas moleculares, inmunes y otras, asi como de 10s mecanismos 
fisiopatologicos involucrados. 

2. Comprender la intima relacion de la investigacion basica y clinica, desarrollando el 
espiritu critic0 aplicable tanto al analisis de la informacion (lectura de trabajos, 
cursos, etc.) cuanto a la actuacion concreta en medicina asistencial. 

3. lncorporar un solido concept0 de formacion continua a traves del manejo de la 
bibliografia y demas sistemas de actualizacion, en especial 10s informaticos. 

4. Mantener las competencias en Medicina lnterna en aquellas situaciones clinicas en 
las que puede haber complicaciones endocrinas. 

5. Conocer y controlar las complicaciones de organos ylo sistemas no-endocrinos 
originadas por trastornos endocrino-metabolicos. 

6. Trabajar en equipos multidisciplinarios, con aptitud de asumir roles variados dentro 
de estos. 

7: Ejercer eficazmente sus actividades en areas alejadas de 10s Centros de formacion, 
manteniendo un contact0 estrecho con 10s mismos. 

8. Desarrollar aspectos humanisticos que el progreso tecnologico y 10s cambios 
sufridos en 10s sistemas de atencion medica han puesto en riesgo, dificultando la 
relacion medico-paciente. 

9. Reconocer la importancia de 10s problemas personales de 10s pacientes y su 
repercusion sobre la afeccion bajo tratamiento. 

10. Comunicar clara y ampliamente 10s procedimientos a emplear, el tratamiento y la 
evolution del padecimiento, independientemente del nivel socio-cultural del paciente. 

11. Minimizar en todo lo posible el daAo que provocan enfermedades deformantes y las 
que acarrean trastornos reproductivos. 

IV. PERFIL DEL EGRESADO 

El egresado poseera una formacion completa en Endocrinologia, la que le permitira 
desarrollar una practica asistencial competente. 

Estara preparado para adquirir una actualizacion continua y permanente de las novedades 
que surjan en la especialidad, sean estas directas o indirectas (especialidades afines). 

Contara con 10s conocimientos de Endocrinologia basica con el fin de incorporarlos a la 
practica clinica, toda vez que sea oportuno y pertinente. 

Estara preparado para desarrollar programas de investigacion clinica en la especialidad. 
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V. ORGANIZACION DEL POSGRADO 

El posgrado se rige por el Reglamento de Carreras de Medico Especialista de la Facultad de 
Medicina de la Universidad de Buenos Aires vigente, el cual fija 10s requerimientos minimos 
de todas las carreras de medico especialista de la Facultad de Medicina de la Universidad 
de Buenos Aires. 

AUTORIDADES DE LA CARRERA 

El Comite Academic0 sera designado por el Consejo Directivo. Tendra una duracion de 
DOS (2) afios. Debera reunirse como minimo en forma semestral con concurrencia de 
autoridades de la Secretaria de Educacion Medica; estara integrado por: 

DOS (2) Profesores. 
DOS (2) Docentes de la Especialidad o DOS (2) Especialistas Universitarios 
reconocidos en la materia. 
Los Directores de las Sedes del dictado del posgrado. 

Los profesores y docentes o especialistas integrantes del Comite Academico seran 
propuestos en forma no vinculante por la mayoria simple de 10s Directores de Carrera. 

Seran funciones del Comite Academico: 
Seleccionar 10s mejores trabajos por cohorte de la Carrera y elevarlos a la Secretaria 
de Educacion Medica para que esta 10s envie a la Biblioteca Central de la Facultad. 
Elaborar propuestas para el mejoramiento de la Carrera. 
Proponer a1 Consejo Directivo las modificaciones de 10s requisitos de admision y del 
plan de estudios, presentando las modificaciones pertinentes, con la aprobacion de 
10s DOS TERCIOS (213) de la totalidad de sus miembros. Toda vez que se presente 
una propuesta de modificacion de la carrera, la Facultad debera elevar nuevamente 
el formulario de presentacion de proyectos de carrera correspondiente (Resolucion 
(CS) No 807102). 
Coordinar la autoevaluacion continua de la Carrera en sus distintas Sedes y 
Subsedes. 

El Comite Academico de la Carrera propondra como Coordinador a un miembro del Comite 
quien debera ser aprobado por el Consejo Directivo. 

COORDINADOR 

Debera ser un Profesor de la especialidad o un especialista reconocido. Durara en el cargo 
DOS (2) afios, pudiendo ser nuevamente designado en forma consecutiva en una sola 
oportunidad. En caso de no existir un profesor de la especialidad o especialista reconocido 
se elegira a un Director de la Carrera. 
El Coordinador sera el nexo entre la Unidad Academica (Facultad de Medicina) y las Sedes 
de la carrera. 
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Son funciones del Coordinador: 
Convocar y presidir las reuniones del Comite Academico. ' 

Comunicar las resoluciones emanadas de la Universidad, la Facultad de Medicina y 
sus dependencias. 

DIRECTOR DE LA SEDE 

Podran actuar como Directores: Profesores Regulares de esta Facultad, Titulares, 
Asociados o Adjuntos; Profesores Emeritos y Consultos; Docentes Autorizados, Asociados o 
Adscriptos en la disciplina objeto, Especialistas reconocidos, Especialistas universitarios en 
el area o jefes de Servicio por concurso; estos TRES (3) ultimos deberan ser designados por 
el Consejo Directivo docentes libres a tal efecto. 
La designacion del Director sera realizada por el Consejo Directivo y tendra una duracion de 
ClNCO (5) afios a partir de 10s cuales debera solicitar nuevamente su designacion. En el 
caso de cesar como profesor regular permanecera en su cargo solo si es nombrado como 
Profesor Emerito o Consulto, o en su defect0 debera ser designado Docente libre. 
Solo podran actuar como Directores 10s profesionales que desarrollen sus tareas en la 
institucion Sede. Asimismo, todos 10s candidatos a Director que no Sean Jefes de Servicio 
deberan presentar el aval del jefe de Servicio y de la Direccion del hospital. En este sentido, 
el Director que cesara en sus funciones profesionales en dicha institucion y mas alla de 
deber cumplimentar -para su permanencia- su nornbramiento como Profesor Emerito o 
Consulto o ser designado Docente Libre, debera contar tambien con el aval del Jefe de 
Servicio y de la Direccion del establecimiento donde se desarrolle el posgrado por el dirigido. 

Seran funciones del Director: 
Realizar la seleccion de 10s aspirantes a la Carrera que no ingresen en forma directa. 
Establecer el orden de merito de 10s postulantes. 
Coordinar 10s procesos del dictado de la Carrera. 
Dar a conocer la reglamentacion vigente. 
Proponer al Subdirector. 
Proponer al Director asociado y a las eventuales Subsedes. 
Solicitar el llamado a concurso para el plantel docente. 
Coordinar el area academica. 
Proponer al Comite Academico modificaciones del plan curricular. 
lntegrar el Comite Academico. 
Dar cumplimiento y hacer cumplir 10s requerimierltos administrativos solicitados por la 
Unidad Acadernica (Facultad de Medicina). 
Cuando la actividad practica se realiza fuera de la Sede debera garantizar la calidad 
de la formacion y las experiencias educativas; para ello solicitara informes del 
desarrollo de las actividades a 10s responsables docentes designados por el director 
en aquellos ambitos. 
Estimular a 10s alumnos y docentes a participar en proyectos de investigacion. 
Organizar y administrar 10s recursos economicos, tecnicos, humanos y materiales 
disponibles para la Sede y subsedes. 
Proporcionar a la Secretaria de Educacion Medica la inforrnacion que esta requiera 
para la administracion ylo auditoria de la carrera. 
Proponer las vacantes anuales correspondientes a la Sede y eventuales Subsedes y 
comunicarlas en tiempo y forma a la Secretaria de Educacion Medica. 
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SUBDIRECTOR DE LA SEDE 

Cada Sede debera contar con un Subdirector, quien sera en caso de ausencia o renuncia 
del Director, el responsable de la Sede hasta el regreso o reemplazo del Director. 

A su vez el Subdirector tendra como funciones especificas: 
Conocer y hacer conocer la reglamentacion vigente y facilitar su cumplimiento. 
Coordinar el area academica conjuntamente con el Director. 
Proporcionar a la Secretaria de Educacion Medica la informacion que esta requiera 
para la administracion ylo auditoria de la Carrera, conjuntamente con el Director. 

Su nombramiento sera realizado por el Consejo Directivo a propuesta del Director de la 
Carrera, adjuntando sus antecedentes. Podran actuar como Subdirectores 10s mismos 
profesionales que pueden ser designados Directores. En caso de no ser docente de la 
Facultad de Medicina deberan solicitar su designacion como docente libre al Consejo 
Directivo de la Facultad. El cargo de Subdirector tendra una duracion de DOS (2) afios, 
renovable luego de trascurrido el periodo. 

DIRECTOR ASOCIADO 

Los Directores Asociados deberan reunir identicas caracteristicas a las del Director; y tal 
designacion estara reservada para 10s Jefes de Servicio que tengan bajo su directa 
responsabilidad la formacion academica y la parte practica de 10s cursantes en una 
Subsede. La designacion le corresponde al Consejo Directivo y sera a propuesta del 
Director de la Carrera, quien debera adjuntar 10s antecedentes del candidato. Tendra una 
duracion de DOS (2) afios, luego de 10s cuales debera renovar su designacion. 

Seran funciones del Director Asociado: 
Organizar el cronograma de formacion practica y otras actividades formativas y de 
investigacion. 
Controlar la realizacion efectiva de las actividades practicas programadas. 
lnformar al Director de la Sede vinculada. 

Convenios: No posee 

b) Acadernica 

El plan de estudios involucra un total de SElS (6) asignaturas anuales, DOS (2) por afio 
lectivo. Dichas asignaturas son: 

ler. Aiio: 
- Principios generales de endocrinologia: DOSCIENTAS OCHO (208) horas. 
- Fisiopatologia endocrina: MIL QUlNlENTAS CINCUENTA Y OCHO (1558) 

horas. 
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2do. ARo: 
- Diagnostico y tratamiento de las enfermedades endocrinas: MII- TREINTA Y NUEVE 

(1 039) horas. 
- Enfermedades metabolicas: SETECIENTAS VElNTlSlETE (727) horas. 

3er. ARo: 
- Hormonas y cancer: DOSCIENTAS SlETE (207) horas. 
- ~n te~rac ion  endocrinologica: MIL QUINIENTAS CINCUENTA Y OCHO 

(1 558) horas. 

Los contenidos de las asignaturas seran desarrollados mediante Conferencias, Seminarios, 
Ateneos y un Curso Teorico Anual comlin a todas las Sedes de la carrera, en su faz teorica y 
por una intensa actividad practica en consultorios de pacientes ambulatorios y en salas de 
internacion. Tambien, las actividades practicas incluiran entrenamiento direct0 en pruebas 
funcionales, punciones de tiroides, elementos de laboratorio, imagenes, medicina nuclear, 
etc. 

Cuadro correspondiente al plan de estudios 

Asignatura 

1 Carga horaria 1 
Correlatividades 

Principios generales de 
endocrinologia 
Fisiopatologia endocrina 

Diagnostic0 y tratamiento de 
las enfermedades endocrinas 

Enfermedades metabolicas 

1 04 

468 

21 8 

1 Total I 5297 1 

1 04 

1090 

31 1 

Hormonas y cancer 

Integration endocrinologica 

Subtotal 

509 

728 

endocrino~o~ia 
Fisiopatologia endocrina 

62 

468 

1631 

Principios generales de 
endocrinologia 
Fisiopatologia endocrina 
Principios generales de 

145 

1090 

3666 

Diagnostico y tratamiento de las 
enfermedades endocrinas 
Enfermedades metabolicas 
Diagnostico y tratamiento de las 
enfermedades endocrinas 
Enfermedades metabolicas 
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PRIMER ANO 

PRINCIPIOS GENERALES DE ENDOCRINOLOG~A: 
Concepto de hormonas, prohormonas y receptores hormonales. Nociones de receptores 
aberrantes o ilicitos. Conceptos basicos de biologia molecular aplicada a la endocrinologia. 
Importancia de la ingenieria genetica en endocrinologia. Bases fundamentales de la 
biologia celular, la genetica, la medicina nuclear y la informatica aplicadas a la 
endocrinologia. Concepto de anticuerpos monoclonales y tecnicas de radioinmunoensayo y 
radioligandos. Espectrometria de Masa. Tecnicas de laboratorio aplicadas a la 
endocrinologia. Bases inmunologicas de las enfermedades endocrinas. Mecanismos de 
accion hormonal. Metodologia de la investigacion. Epidemiologia. Bioetica. Aspectos 
legales. lmagenologia aplicada a la endocrinologia. 

FlSlOPATOLOGlA ENDOCRINA: 
Anatomia, fisiologia y fisiopatologia de la unidad hipotalamo-hipofisaria. Neurotransmisores. 
Bioquimica de las hormonas hipotalamo-hipofisarias. Ejes somatotrofico, prolactinico, 
gonadal, tiroideo y adrenal. Neurohipofisis. Fisiologia tiroidea. Metabolismo del yodo. 
Fisiopatologia de las enfermedades tiroideas. Fisiologia del hueso y del metabolismo del 
calcio, fosforo y vitamina D. Glandulas paratiroides: anatomia, fisiologia, fisiopatologia. 
Anatomia y fisiologia de la corteza y medula suprarrenales. Bioquimica de las hormonas 
esteroideas y catecolaminas. Fisiopatologia y etiopatogenia de las enfermedades 
suprarrenales. Anatomia normal y patologica del ovario y del aparato gonadal femenino. 
Histofisiologia ovarica. Fisiologia del ovario y la reproduccion. Nociones de genetica humana 
y del desarrollo gonadal. Conceptos de embriologia. Gametogenesis. Ciclo menstrual normal 
y patologico. Menarca y menopausia. Pubertad normal y patologica. Endocrinologia del 
embarazo, del parto y del puerperio. Bioquimica ovarica. Anatomia, histologia y fisiologia del 
testiculo y del aparato gonadal masculino. Bioquimica y metabolismo de 10s androgenos. 
Espermatogenesis. Espermograma normal y patologico. Pubertad masculina. Metabolismo 
de 10s hidratos de carbono. Fisiologia del pancreas endocrino. Fisiopatologia de la diabetes 
mellitus. Conceptos de disruptores endocrinos 

DIAGNOSTIC0 Y TRATAMIENTO DE LAS ENFERMEDADES ENDOCRINAS: 
Estudio clinic0 de la unidad hipotalamo-hipofisaria. Pruebas funcionales. Diagnostico por 
imagenes. Tumores de la region selar y supraselar. Sindromes de hiper e hipofuncion. 
Diagnostico diferencial y tratamiento de las enfermedades neuroendocrinas. Etiopatogenia 
de las enfermedades tiroideas. Patologia tiroidea autoinmune. Semiologia tiroidea. Concepto 
de bocio y nodulo tiroideo. Diagnostico por imagenes de las enfermedades tiroideas. 
Exploracion funcional tiroidea. Sindromes de hiper e hipofuncion. Diagnostico c l i i co  del hip0 
e hipertiroidismo. Pronostico y evolucion de las enfermedades tiroideas, terapeutica 
hormonal. Trastornos en el transporte de hormonas tiroideas. Sindromes de resistencia a las 
hormonas tiroideas Tratamiento medico del hiper e hipotiroidismo. Tiroiditis agudas, 
subagudas y cronicas. Tiroiditis de Riedel. Puncion biopsia con aguja fina. Patologia y 
citologia tiroideas. Enfoque terapeutico del nodulo tiroideo. Tratamientos quir6rgicos. 
Carcinoma Tiroideo. Diagnostico diferencial. Alteraciones en el eutiroideo enfermo. 
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Alteraciones provocadas por drogas: amiodarona, litio y otras. Uso del radioyodo en el 
tratamiento de las enfermedades tiroideas. Bocio y cretinism0 endemicos, desordenes por 
deficiencia de yodo. Profilaxis yodada de la endemia bociosa. Deteccion del hipotiroidismo 
congenito a traves de programas de Salud P6blica. Exploracion funcional de las glandulas 
paratiroides, diagnostico por imagenes. Sindromes de hiper e hipofuncion, diagnostico 
clinico. Enfoque clinico y terapeutico. Diagnostico diferencial de las hipercalcemias. 
Tratamiento. Osteoporosis, enfermedad de Paget, osteopatias metabolicas, litiasis renal. 
Metabolismo fosfocalcico en el paciente hemodializado. El riAon como regulador del 
metabolismo fosfocalcico. Calcitonina, calmodulina, osteocalcina y osteonectina. Raquitismo. 
Exploracion funcional de la corteza y la medula suprarrenal. Diagnostico clinico, bioquimico y 
por biologia molecular de las enfermedades suprarrenales. Anatomia patologica, pronostico 
y evolucion de la patologia suprarrenal. Sindromes clinicos de hiper e hipofuncion. Tumores 
suprarrenales. Pesquisa, confirmacion y manejo terapeutico de la hiperplasia suprarrenal 
congenita. Manejo en el embarazo. Exploracion funcional del ovario. Pubertad normal, 
retrasada y precoz. Diagnostico por imagenes de las alteraciones ovaricas. Amenorreas y 
otras alteraciones menstruales. Sindromes hiperandrogenicos. Sindrome de ovario 
poliquistico. Clinica y diagnostico diferencial de 10s trastornos ovaricos primarios y 
secundarios. lnsuficiencia ovarica primaria: etiologias, diagnostico, pronostico y tratamiento. 
Fertilidad y esterilidad. Induccion de ovulacion. Tecnicas de fertilizacion asistida. 
Anticoncepcion. Disgenesias gonadales. Tumores ovaricos. Desordenes de la diferenciacion 
sexual. Hipogonadismos masculines primarios y secundarios. Tumores del testiculo. 
Patologia testicular y de 10s demas elementos del aparato gonadal masculine horrnono- 
dependientes. Trastornos de la funcion sexual: libido, ereccion, eyaculacion. Pruebas 
funcionales. Laboratorio andrologico. Infertilidad, esterilidad. Enfoque de la pareja esteril. 
Trastornos geneticos en patologia testicular. Manejo de pacientes transgenero, legislacion 
vigente. 

ENFERMEDADES METABOLICAS: 
Etiopatogenia, genetica, diagnostico, pronostico y evolucion de la diabetes mellitus. 
Clasificacion. Pruebas funcionales. Laboratorio especializado. Cuadro cllnico y humoral de 
diferentes formas clinicas de diabetes mellitus. Complicaciones agudas y cronicas de la 
diabetes. Tratamiento de la diabetes mellitas y de sus complicaciones. Programas de 
prevencion y asistencia al diabetico. Metabolismo lipidico. Tejido adiposo. Balance calorico. 
Nutricion. Fisiopatologia y genetica de la obesidad. Dislipoproteinemias. Clasificacion. 
Bulimia y anorexia. Obesidad exogena y endogena. Clinica del paciente obeso. Evolution y 
pronostico. Dietas. Dislipidemias. Factores de riesgo. Pruebas funcionales. Laboratorio 
lipidico. Tratamiento de la obesidad, de las dislipidemias y de la anorexia. lmportancia de 10s 
factores psicologicos. Alteraciones endocrinas del paciente obeso y de la anorexia nervosa. 
Medicina y cirugia metabolica en el paciente obeso. Complicaciones de la obesidad. 



HORMONAS Y CANCER: 
Fisiologia de la mama. Receptores de hormonas esteroideas. Enfermedades de la mama. 
Cancer de mama. Dependencia hormonal. Marcadores biologicos. Oncogenes. Tratamiento 
endocrino del cancer de mama. Fisiologia y anatornia de la prostata. Tumores benignos y 
malignos de la prostata. Tratamiento endocrino del cancer de prostata. Marcadores 
tumorales. Sindromes paraneoplasicos. Produccion hormonal por tumores malignos. 
Marcadores tumorales endocrinos. Calcitonina y carcinoma medular de tiroides. Carcinoide. 
Neoplasias endocrinas multiples. Sindromes endocrinos por produccion tumoral de 
hormonas. Tumores hormona-dependientes. 

-. INTEGRACION ENDOCRINOLOGICA: 
En esta asignatura se integraran todos 10s conocimientos adquiridos y se complementaran 
con temas inherentes a la especialidad que no hayan sido tratados especificamente en una 
asignatura determinada, por ejemplo: inmunoendocrinologia, hipertension arterial 
endocrina, sistema APUD, hormonas digestivas, neuropeptidos, urgencias 
endocrinologicas, endocrinopatias del recien nacido, sindromes poliglandulares, 
insulinomas, corticoterapia, riiion y corazon como organos endocrinos, etc. En esta materia 
se pondra especial enfasis en la parte practica de la clinica endocrinologica y en la 
terapeutica integral de las enfermedades endocrinas. 
Dentro del plan de estudios estan contempladas las actividades de investigacion. Los 
cursantes podran ser incorporados a programas de investigacion clinica que ya esten en 
marcha o que recien se inicien. Estas investigaciones son las que normalmente llevan a 
cab0 las Sedes a traves de la participacion directa y activa de sus planteles profesionales 
permanentes. 

CONTENIDOS PRACTICOS DE LA CARRERA: 

Las actividades practicas se desarrollan en diferentes sectores del Hospital. 
En Consultorio Externo 10s medicos en formacion confeccionaran Historias Clinicas, 
interrogando al paciente acerca de endocrinologia general, orientada seglin el motivo de 
consults. 
Esta practica implica el aprendizaje de las particularidades del examen fisico endocrinologico: 

- Palpacion de cuello y semiologia del bocio 
- Mediciones antropometricas 
- Observacion de la distribucion de la grasa, caracterizacion fenotipica 
- Palpacion de la mama; busqueda de galactorrea 
- Examen visual: signos de oftalmopatia basedowiana; exploracion del campo visual 

por confrontacion 
- Examen de piel y faneras: sindrome hiperandrogenico, distribucion normal y anormal 

del vello en ambos sexos, atrofia e hipertrofia cutaneas, acantosis nigricans, alopecia, 
etc. 

- Examen del testiculo 

Se adquiriran, ademas, 10s conocimientos tecnicos e indicaciones, normatizacion e 
interpretacion de estudios por imagenes. 
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Se realizaran en el Hospital de Dia pruebas funcionales endocrinas comprendiendo la 
organizacion de las mismas, criterios sobre normatizacion (dosis, tiempos); relacion costo- 
beneficio. 
Mediante rotacion vespertina programada por el Departamento de Analisis Clinicos se 
adquiriran conocimientos practicos acerca de las tecnicas de laboratorio de uso habitual. 
El medico en formacion se entrenara en la tecnica de evaluacion por cateterismo de senos 
petrosos del diagnostico etiologico del hipercortisolismo endogeno, cateterismo venoso 
selectivo de la patologia adrenal cortical, cateterismo venoso selectivo de la patologia 
pancreatica endocrina. Su participacion estara involucrada en la recoleccion adecuada de las 
muestras. 
Se adquiriran conocimientos sobre metodos y tecnicas de estudios in vivo y tratamiento por 
medio de radioisotopos, sus indicaciones, interpretacion de resultados y seguimiento de 
pacientes, observando la realizacion de 10s mismos en el Servicio de Medicina Nuclear. 
El medico se entrenara en la tecnica de informacion de Densitometrias, para evaluacion de 
conter~ido mineral oseo y cornposicion corporal en adultos y en niiios, participando 
activamente de la realizacion e informe de las mismas. 
Participara de la realizacion de punciones aspirativas con aguja fina de tiroides. 
Todas las actividades seran supervisadas por medicos de planta de la Division 
Endocrinologia, quienes evaluaran en cada caso y mediante las herramientas que 
correspondan, el cumplimiento de 10s objetivos de formacion practica. 

Practicas a realizar por cada alumno, para graduarse por aAo en calidad de ayudante, 
operador ylo interprete. 

Cuadro correspondiente a las practicas a realizar por el alumno: 

I ilicitos, estimulo o supresion gonadal 1 1 

Estudios por imagenes: 
Radiografia, ecografia, tomografia y 

resonancia magnetics nuclear vinculadas 
a enfermedades endocrinas 
Pruebas funcionales en endocrinologia: 
Tests de estimulo adrenal, evaluacion de 
hiperaldosteronismo, estimulo 
hipofisario, restriction hidrica, ayuno y 
comida mixta, busqueda de receptores 

CINCUENTA (50) en calidad de 
interprete del estudio realizado 

DlEZ (10) en calidad de ayudante 
y/u operador 

Estudios de Medicina Nuclear del estudio realizado 

Cateterismo UNO (1) en calidad de ayudante 

Densitometrias 

Puncion tiroidea 

DlEZ (10) en calidad de ayudante 

VEINTE (20) en calidad de 
ayudante ylu operador 

I 
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PLANILLAS DE PRACTICAS Y PROCEDIMIENTOS DONDE SE REGISTRARAN LAS 
ACTlVlDADES PRACTICAS DE LOS CARRERISTAS UNIVERSITARIOS: 

MODEL0 DE PLANII-LA DE PROCEDIMIENTOS 

Sede .................................................................... 

No Libreta Universitaria .................................................................... 

Promocion .................................................................... 

Sede .................................................................... 

Alumno .................................................................... 

No Libreta Universitaria .................................................................... 

Promotion .................................................................... 

Prarica - Ambit0 Asignatura Supervisor Observaciones 
horas 

Observa 
ciones 

Res 
ulta 
do 

Rotacion 
Partici 
pacipa 
cion 

Ambit0 Fecha Procedimiento Supervisor 
Paciente 

,,= Ge 
ner 
0 

Edad 
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VI. ESTUDIANTES 

a) Requisitos de admision: 

Titulo de Medico expedido por Universidad National, privada o extranjera legalizado por 
el Ministerio de Relaciones Extranjeras del pais de origen. Los Titulos emitidos por otras 
Universidades distintas de la Universidad de Buenos Aires deberan estar legalizados por 
la Universidad de Buenos Aires. 
Tener, como minimo, Uhl (1) aiio de Residencia en Clinica Medica o Residencia en 
Endocrinologia cumplidos al 31 de mayo del at70 en que comenzara la Carrera de Medico 
Especialista en Endocrinologia, o 
Tener, como minimo, UN (1) aiio de Concurrencia Programatica en Clinica Medica o en 
Endocrinologia cumplidos al 31 de mayo del aiio de comienzo de la Carrera. 
Todos aquellos postulantes que no fueran egresados de la Universidad de Buenos Aires 
deberan legalizar el titulo en la Universidad de Buenos Aires y registrar el titulo de grado 
ante la Facultad de Medicina. 
Se debera acompaiiar al tramite de inscripcion fotocopia del DNI. 
Fotocopia del Seguro de Mala Praxis vigente. 
En caso de haber egresado de una Universidad extranjera, debera tener el titulo de grado 
CONVALIDADO o REVALIDADO. 

b) Criterios de seleccion: 

La admision sera por dos formas: 

1- En forma directa con vacante automatica: 
Para aquellas sedes integradas a un sistema de formacion en servicio con responsabilidad 

creciente 1 residencia, concurrencia asimilada al regimen de residencia o concurrencia 
programatica. 

Seran admitidos automaticamente aquellos medicos Residentes de Endocrinologia que 
hayan adjudicado la correspondiente vacante en la Sede o Subsede donde cursaran la 
carrera y cumplan con 10s requisitos del item anterior. 
Seran admitidos automaticamente aquellos medicos Concurrentes Programaticos o 
Becarios Extranjeros que hayan adjudicado la correspondiente vacante en la Sede o 
Subsede donde cursaran la carrera y cumplan con 10s requisitos del item anterior. 

El Director de la sede debe comunicar a la Secretaria de Educacion Medica antes del 30 de 
septiembre en cada ciclo lectivo el listado de integrantes, adjuntando la docurnentacion 
correspondiente. La Carrera la cursaran durante 10s TRES (3) aiios del sistema de 
formacion en servicio. 

2- A traves de la seleccion: 
Sobre la base de entrevista y antecedentes curriculares, realizado por el Comite Academic0 
de la Carrera segun 10s requisitos establecidos, el Comite establecera un orden de meritos 
mediante el cual distribuira 10s aspirantes en las distintas Sedes segun las preferencias de 
10s candidatos hasta cubrir las vacantes. Al momento de admision el alumno pasara a 
denominarse Carrerista Universitario. Tendran prioridad 10s antecedentes universitarios 
dentro del Curriculum vitae del postulante. 



EXP-UBA: 93.45212017 
- 1 4 -  

c) Vacantes requeridas para el funcionamiento del posgrado: 

Cada sede comunicara a la Secretaria de Educacion Medica las vacantes ofrecidas con una 
antelacion no menor a SElS (6) meses antes del comienzo del ciclo lectivo (30 de noviembre 
del atio anterior). 

d) Criterios de regularidad: 

a) Asistir al OCHENTA POR CIENTO (80%) de las actividades teorico-practicas. 
b) Rendir examenes teorico-practicos orales al final de cada period0 lectivo anual en la 

Sede correspondiente. Estos examenes corresponden a las asignaturas de cada atio 
lectivo. 

c) El regimen de examenes parciales sera determinado por cada Sede y no podra 
reemplazar a 10s examenes finales. 

d) Para ser promovido a Segundo At70 se deberan haber aprobado todos 10s examenes 
de Primer Afio. 

e) Para ser promovido a Tercer AWo se deberan haber aprobado todos 10s examenes de 
Segundo AWo. 

fj Para poder rendir las evaluaciones finales de cada a60 deberan tener regularizados 
10s aranceles correspondientes 

g) Conservar la condicion de residente, concurrente o becario, con la que fuera admitido 
en la Carrera. 

h) Los examenes se calificaran de CERO (0) a DlEZ (10) puntos, debiendose obtener por 
lo menos CUATRO (4) para ser aprobado. Los examenes finales se tomaran en mayo, 
dado que el ciclo lectivo anual se inicia el lo de junio y finaliza el 31 de mayo del aWo 
siguiente. A aquellos que hayan reprobado, se les dara una nueva fecha de examen 
UN (1) mes despues de la primera. Esta fecha de junio es exclusiva para 10s que 
reprobaron en mayo. 

i) La regularidad de la carrera se perdera por 10s siguientes motivos: 1) el alumno no 
rindio asignatura alguna en el transcurso de DOS (2) atios; 2) el alumno no aprobo el 
trabajo final individual de caracter integrador, escrito, con defensa oral en el transcurso 
de DOS (2) aWos posteriores a la aprobacion de la ultima asignatura; 3) el alumno no 
aprobo el ClEN POR CIENTO (100%) de las asignaturas del ciclo lectivo anterior; 4) el 
alumno que haya perdido su condicion de residente, concurrente o becario. 

j) En caso que el alumno haya perdido la regularidad de la Carrera, podra pedir la 
reincorporacion a la Carrera, por unica vez, y de acuerdo con las pautas establecidas 
en la reglamentacion vigente y la especifica de esta Carrera, a saber: 

1- Realizar el pedido de reincorporacion en el plazo perentorio maximo de DOS 
(2) aWos, contados a partir de la fecha de su perdida de regularidad. 

2- Contar con el aval del Director de la Sede donde cursara la Carrera. 
3- En el caso de alumnos residentes, concurrentes o becarios, no haber perdido 

su condicion de tales. 
4- En el caso de que el plan de estudios se hubiere modificado, debera contar 

con el aval del Director de la Sede de Carrera, con la especificacion de 10s 
contenidos academicos que debera cumplimentar. 
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El pedido de reincorporacion que no reirna dichos requisitos sera desestimado sin 
sustanciacion alguna. En 10s demas casos el tramite debera ser aprobado por el Consejo 
Directivo previa intervention de la Secretaria de Educacion Medica y la Comision de 
Posgrado y Residencias Medicas. 

k) Se deberan contemplar las licencias por maternidad o enfermedad grave. 

e) Requisitos para la graduacion: 

a) Haber cumplido el OCHENTA POR CIENTO (80%) de asistencia a las actividades 
teoricas y practicas. 
b) Haber aprobado las evaluaciones de las asignaturas de cada period0 lectivo. 
c) Haber aprobado el trabajo final individual de caracter integrador. El formato de este 
trabajo podra ser un proyecto, estudio de caso, ensayo, informe de trabajo de campo u 
otro que permita evidenciar la integracion de aprendizajes realizados en el proceso 
formativo. Los trabajos destacados deben ser elevados por el Comite Academico a la 
Secretaria de Educacion Medica para que esta 10s envie a la Biblioteca Central de la 
Facultad; 
d) Haber abonado 10s aranceles correspondientes. 

A quien haya aprobado todas las exigencias de la carrera la Universidad de Buenos Aires le 
extendera un diploma que lo acredita como Medico Especialista en Endocrinologia. La 
confeccion del diploma se ajustara a lo establecido por la Resolucion (CS) No 623411 3. 

VII. INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO 
(A determinar por el Consejo Directivo al momento de aprobar la apertura de sede). 

VIII. MECANISMOS DE AUTOEVALUACION 

La autoevaluacion es efectuada mediante la realizacion de reuniones periodicas de 10s 
Directores y Subdirectores de Sedes separadamente, ylo en forma plenaria con el resto de 
10s miembros del Comite Academico de la Carrera de Medico Especialista en 
Endocrinologia. Durante las misrnas se analiza el desarrollo del programa docente y 10s 
eventuales cambios a introducir en 10s instrumentos empleados para su implementacion. 
Asimismo, se generan sistemas de registro y seguimiento de 10s egresados, para conocer 
las fortalezas y debilidades que ellos mismos encuentran una vez que se insertan en el 
terreno real del ejercicio de la especialidad, sea en areas centrales o alejadas del pais, o del 
exterior. Ello permite ajustar periodicamente 10s instrumentos de forrnacion, para hacerlos 
mas aptos a las necesidades. Por otra parte, se programan encuentros academicos 
periodicos en 10s lugares donde 10s egresados son lideres de opinion ylo detentan lugares 
destacados en las Sociedades Cientificas locales, url mod0 de mantener la comunicacion 
con 10s Centros de forrnacion, estableciendo asi el dialogo que garantice la forrnacion del 
recurso humano que el pais necesita. 




