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Buenos Aires, 12 de marzo de 2008,

Expte. N® 504.289/05

VISTO las presentes actuaciones elevadas por la Facultad de Medicina
mediante las cuales sclicita la creacion de la Carrera de Médico Especialista en

Reumatologia Pediatrica, vy

CONSIDERANDO:
Lo establecido por las resoluciones (CS) nro. 6649/97 807/02 y 4657/05,

Lo informado por la Direccidn de Titulos y Planes,
Lo aconsejade por la Comision de Estudios de Posgrado.

EL CONSEJO SUPERIOR DE LA UNIVERSIDAD DE BUENOS AIRES,
RESUE LVE:

ARTICULO 1°- Crear la Carrera de Médico Especialista en Reumatologia
Pediatrica de la Facultad de Medicina.

ARTICULD 2°.- Aprobar la reglamentacién general, los objetivos, el plan de estudios
y los contenidos minimos de las asignaturas de la Carrera a que se refiere el
articulo anterior y que, como Anexo forma parte de la presente resolucion.

ARTICULO 3°.- Registrese, comuniguese, notifiquese a la Secretaria de Asuntos
Académicos, a la Subsecretaria de Posgrado v a la Direccién de Titulos y Planes.
Cumplido, archivese.

RESOLUCION N° 3718 )
MARB. £
ubén Eduardo Hallt

Rector

i
Carlos Esteban M'ai Vélez
Secretario General
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ANEXO

| INSERCION INSTITUCIONAL DEL POSGRADO

Denominacion del posgrado: Carrera de Médico Especialista en Reumatologia
Fediatrica

Denominacién del Titulo que otorga: Médico Especialista en Reumatologia
Pediatrica

Unidad/es Académicals de las que depende el posgrado: Facultad de
Medicina.

Resolucién/es de CD de la/s Unidad/es Académicals de aprobacion del
Proyecto de posgrado: Resclucion 055/06

Il. FUNDAMENTACION DEL POSGRADO

A) Antecedentes

Explicitar:

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

Las consultas por enfermedades cronicas en Pediatria han aumentado en la medida
que otras enfermedades prevalentes como infecciones, etc. han sido mas
controladas. Ademas, en el caso particular de las enfermedades reumaticas, a partir
del momento en que comienzan a ser evaluadas en centros especializados, se
ponen en evidencia. Los avances desarrollados en el conocimiento fisiopatolégico
de las enfermedades reumaticas han demostrado su grado de complejidad.
Ademas, llevaron al desarrollo de medicamentos y esquemas de tratamiento que
deben ser suministrados y monitoreados por especialistas con una adecuada
formacion. En nuestro medio, la escasez de profesionales y centros capacitados en
el drea de la Reumatologia Pedidtrica, lleva en primer lugar a un diagnostico
erroneo o tardio; en consecuencia, muchos pacientes son tratados en fomma
inadecuada tanto desde el punto de vista medicamentoso como de su rehabilitacion.
La falta de Reumatélogos Pediatras en el interior del pais motiva que un gran
numero de pacientes deban ser derivados a Buenos Aires por largos periodos de
tiempo demandando costos importantes para los servicios de salud y sufrimiento de
los mismos por el desarraigo. En la actualidad los centros de formacion de
Reumattlogos Pediatras se encuentran en los paises desarrollados, por lo tanto,
muchos profesionales que tienen interés en el tema, no. pueden desarrollar su
formacién debido entre otras causas por inconvenientes idiomaticos. La existencia
e esta carrera en nuestra Universidad, podria tornarse en un polo de formacion
para profesionales del area latinoamericana, donde ademas del idioma, se
comparten probleméticas comunes distintas a las de los paises desarrollados.
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b} antecedentes en instituciones nacionales yl/o extranjeras de ofertas
similares:

En la Seccién Reumatologia Pediatrica del Hospital Elizalde la demanda de solicitud
de rotaciones de médicos tanto de Buenos Aires como del interior del pais y del
exterior, particularmente Latinoamérica, estan mostrando una necesidad creciente e
insatisfecha en muchas regiones. Dicha seccidn de Reumatologia, que funciona
desde hace 30 afos. cuenta desde hace 7 afos con un sistema de Residencia
posbasica en Reumatologia Pediatrica reconocida por la Direccién de Capacitacion
y Docencia del Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires. Tanto en la Unién Europea
como en EEUU, existen sistemas de formacidn basados en cursos de
especializacion y/o sistemas de Residencia de Reumatologia Pedigtrica, tal como
puede observarse en la Academia Americana de Pediatria, el Colegio Americano de
Feumatologia y la Sociedad Europea de Reumatelogia Pediatrica.

c) comparacion con otras ofertas existentes en la Universidad: En Ia
Universidad de Buenos Aires, existe la Carrera de Médico Especialista en
Reumatologia pero ella esta disefada para la formacion del Médico Reumatélogo de
adultos. La complejidad de estas patologias y las diferencias marcadas los nifios y
adultos, hacen que dicha carrera no pueda cubrir las necesidades de la
Reumatologia Pediatrica. Ademas, el reconocimiento de la especialidad por la
Sociedad Argentina de Pediatria a partir de este afio, genera la necesidad de
formacion de nuevos especialistas.

d) consultas a las que fue sometido el proyecto de posgrado, indicando
personas e instituciones:

Este proyecto ha sido sometido a la evaluacion del Comité de Docencia e
Investigacién del Hospital Pedro de Elizalde, se adjunta la documentacion
correspondiente con la firma del Dr. Fernando Ferrero, Secretario de dicho Comité.

lll.- OBJETIVOS DEL POSGRADO

El objetivo de este proyecto es lograr la formacion de médicos pediatras altamente
capacitados para la asistencia de nifios con enfermedades reumaticas y sus
familias para lograr la mejor insercién de estos pacientes en la sociedad
minimizando la discapacidad y logrando la mayor independencia personal.

Esta carrera brinda ademas la posibilidad de formacién en Reumatologia Pediatrica
a médicos del interior del pals que finalizada su formacion, hardn posible que los
pacientes de las diferentes regiones no reguieran fraslados a Buenos Aires para su
asistencia con la reduccidn tanto de costos econdmicos como de impacto para los
mismos. Actualmente, la formacion en Reumatologia Pediatrica de medicos de
Latinoamérica, se realiza en los paises eurocpeos o EEUU; esta carrera posibilitara
que exista un polo de formacion para esta especialidad en nuestro pais con un
en un medio social similar al de su lugar de residencia y no en
s desarrollados.
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lll. PERFIL DEL EGRESADO
El egresado de |a Carrera debera ser capaz de;

1 Realizar una historia clinica reumatolégica y examen fisico completos.

2 Formular el diagnéstico diferencial sobre las bases de esos hallazgos clinicos y
datos de laboratorio.

3 Proveer atencidn primaria y/o interconsulta reumatolégica a nifios con
enfermedades reumnaticas.

4 Tener un profundo conccimiente de las enfermedades reumaticas de |a infancia
asl como también de la pediatria en general y conocer suficientemente la historia
natural y seguimiento a largo plazo de dichas enfermedades, siendo capaz de ser
consultado por pacientes complejos con enfermedades desconocidas.

5 Tener un profundo conocimiento de la fisiclogia del sistema musculoesquelético,
farmacologia y efectos colaterales de las drogas utilizadas en el tratamiento de las
enfermedades reumaticas, mecanismos de injuria y reparacion tisular incluyendo los
mecanismos inmunoldgicos y de inflamacion y el conocimiento de las
consecuencias psicoldgicas y sobre el comportamiento que producen las
enfermedades reumaticas en los nifios

6 Comprender las distintas modalidades terapeuticas de las enfermedades
reumnaticas incluyendo drogas, consulta ortopédica y quirirgica, uso de valvas,
terapia fisica y consulta psiquiatrica y psicolégica.

7 Deberd ser capaz de realizar por si mismo: a) aspiracidon e inyeccién de
articulaciones y el andlisis del liquido sinovial. b) Prescripcion del plan de
rehabilitacion incluyendo terapia fisica, ocupacional, traccién de partes blandas, etc.
c) Interpretacion de las técnicas de diagndstice por imagenes utilizadas en el estudio
de los pacientes reumaticos d) Evaluacion pre v post quirtrgica del nino reumatico,
e) Interpretiacion correcta de las pruebas de l|aboratorio relacionadas con las
enfermedades reumdticas (serolégicas, inmunologicas, anatomopatolégicas,
electrofisiolégicas, etc.)

8 Organizar y dirigir eficazmente un equipo de salud para la atencién individual del
paciente. a) Educacion del nifio, padres, maestros, etc. b) Prescripcion de todas las
drogas necesarias y su monitoreo. ¢} Utilizar los servicios de profesionales auxiliares
como servicio social v en el area de rehabilitacian.

9 Debera tener un rol primario en la instruccian de Medicos Residentes de Clinica
Pediatrica, estudiantes, otros médicos y profesionales de la salud para el resto de su
carrera.

10 Debera ser capaz de organizar la informacion existente sobre una enfermedad y
volcarla en una conferencia con la ayuda de medios audiovisuales y presentarlo a
diversas audiencias médicas o no, otros profesionales de Ia salud, estudiantes, etc..
11 Debera ser capaz de impartir conocimiento acerca de las enfermedades
reumaticas y su manejo a nifios padres, maestros, etc.. Esto permitira ademas: a)
que el hospltal salga hacia la comunidad y b) que el pediatra reumatdlogo tenga
acces ritaicto con la sociedad que le dara una vision de la problematica que los
an enfrentar al salir del hospital.
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12 Debera resumir y comentar los conecimientos actualizados sobre un tema clinico
o basico especifico que sea relevante para la reumatologia pediatrica,

13 Formular una hipotesis, disefiar y conducit un estudio para probar dicha
hipétesis, evaluar la metodologia de una investigacién y valor estadistico de los
datos publicados.

14 Fodra escribir un trabajo original sobre la especialidad para presentarlo en
reuniones clinicas, congresos o para su publicacion,

V. ORGANIZACION DEL POSGRADO

a) institucional: reglamento del proyecto de posgrado que debera incluir modalidad
de designacion y régimen de periodicidad de las autoridades del posgrado;
funciones de cada una de ellas; medalidad de seleccion y designacion de
profesores/docentes/tutores; normas para la seleccidn de aspirantes; criterios de
regularidad de los estudiantes; criterios generales de evaluacion y requisitos de
graduacion; mecanismos de aprobacién  de programas analiticos de
cursos/seminarios/talleres, etc; mecanismos de seguimientos de las actividades
programadas.

Convenios; explicitar si se prevé la existencia de convenios con institucionas para &l
desarrollo de las actividades del posgrado

a) De acuerdo con lo especificado en la Rescolucion (C5) N° 4857/05.

Seleccion de aspirantes:

Es requisito para el ingreso al posgrado haber completado la Residencia o § afios
de concurrencia en Clinica Pediatrica, aprobado el examen de ingresc al sistema de-
Residencia o Concurrencia Post-basica y/o Beca.

Criterio de regularidad de los estudiantes. criterios generales de evaluacion
requisitos de graduacion: La Carrera tendra una duracion minima de dos (2) afios,
con una carga horaria total de 2520 horas y un promedio de 31,25 hs semanales,
6,3 horas diarias, adecuandose a la modalidad 3.

FPara aprobar la Carrera de especializacién se requiere:

a) Asistir al ochenta por ciento (80 %) de las actividades tedrico-practicas.

s} Rendir examenes tedricos practicos,

c) Al finalizar cada cuatrimestre se rendiran examenes parciales siendo
condicion su aprobacian para rendir examen final del tedrico de cada periodo lectivo
anual.

d) Para ser pasado al 2° afo se debe haber aprobado las de 1er. Afio

) Los examenes se calificaran de cero (0) a diez {10} puntos debiéndose
obtener por lo menos cuatro (4) para ser aprobado

f) F'ara ader renr:!lr la euaiuamfm final tedrico-practica a cargo del Comité de
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La evaluacion final podra rendirse hasta 3 veces dentro de los 2 afios de

finalizada la cursada del 2° afio, de no aprobarse debera recursar la Carrera.

h)

Requisitos para la graduacion: que el alumno se encuentre en condiciones

de poder manegjar un paciente reumatico y su familia, y debera rendir el Examen
Final Integrado en el ambito de la Facultad de Medicina, Universidad de Buenos

Alres.

Regularidad:

La regularidad de las asignaturas cursadas y de |a carrera tendra una duracién de 2

anos.

Los 2 afos se contaran a partir de la finalizacion de la cursada.

Titulo: se extendera un diploma —a quién haya aprobado la Carrera- que lo acredita
como Médico Especialista en Reumatolegia Pediatrica. A los extranjeros sin titulo
revalidado se aclarara al frente que el titulo de especialista no implica la revalida del

titulo de grado.

Institucién con la
gue se establecera

convenio
|

Recursos
humanos, fisicos
ylo financieros

| previstos

6bjetivns
esperados

Principales |
resultados
esperados |

Fundacion de
Reurmnatologia
Infantojuvenil

Colaboracion para I. Facilitar espacio
lograr apoyo en fisico y/o recursos
elementos para humanos afines a la
facilitar |a tarea carrera

| docente

Dado que
uno de los
objetivos de
la Fundacion
es estimular
| la docencia
e
investigacion
en el campo
de la
Reumatologi
| a Pediatrica, |
con la
colaboracidn
entre la !
mismayla -
Unidad
Acadéemica
se cubririan
objetives de
ambas.
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b) académica: plan de estudios. Explicitar denominacién completa de todos los
cursos, seminarios, modulos, talleres, practicas, etc con su respectiva carga
horaria presencial. Actividades de investigacion previstas en el desarrollo del
posgrade indicando momento de desarrollo, tipo de actividades, participantes
(sl corresponde) y articulacion con las otras actividades académicas,

Régimen de correlatividades. Contenidos minimos de cada uno de los cursos,
seminarios talleres yo las actividades previstas. (adjuntar contenidos por

actividad propuesta)

Cuadro correspondiente al Plan de estudios. A continuacion se detallan los
contenidos minimos a desarrollar en cada madulo de! disefio de la Carrera.

| Carga horaria Correlativ |
idades
Tedrica Practi
| | _cal |
MODULO | 60hs| 360hs '
MODULO Il Eﬂhsi 360hs
|
'ﬁﬁﬁﬁl_‘ | 6onhs| 360hs| '
MODULO IV Eﬂhsl 360hs [
MODULO V 60hs |
. A (I | 360hs|
|MODULO VI 60hs | 360hs ‘|
I
Carga horaria total tedrica y practica | 360hs i 2160h |
T LSS eeeSr | BIrTpoR ey . |
| Carga horaria total 2520hs | |

Carga horaria
Los alumnos participaran en los ateneos clinicos, anatomoclinicos y radiclogicos de

la Unidad Academica
esarrollar 6 (seis) monografias, una por cada médulo del pian de estudics

esfudio de investigacion clinica por cada afio de la Carrera.

CARLOS ESTERAN WAg e =+

_/
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CONTENIDOS MINIMOS
MODULO I:

Desarrollo embricgénico del aparato musculoesqueletico

Estructura de los tejidos musculoesqueléticos

Anatomia y fisiclogia de las articulaciones y musculos.

Sistema inmune : 1- Desarrollo, 2- Variaciones acordes con la edad, 3-

Inmunogenética, 4- Alteraciones, mecanismos de la inflamacion

o Estudios complementarios @ 1- Laboratorio (rutina - especializado -
inmunolégico — histopatologia) 2- Rx y estudios funcionales radioldgicos, 3-
Centellograma, 4- Arrografia y ecografia articular, 5- TAC , 8- RNM, 7-
Angiografia vy  angioresonancia, 8- Ecografia (cardic-abdomen), 9
Capilaroscopia, 10-Densitometria, 11- Electromiografia, 12- Estudios funcionales
respiratorios, 13- Obtencidn e interpretacién de biopsias (sinovial, hueso, piel,
musculo, mucosas)

» Conceptos generaies de las enfermedades reumaticas en pediatria

- & & @

MODULO Ii:

+ Epidemiclogia

* Semiologia del aparato musculoesquelético : interrogatorio e HC reumatologicas,
examen fisico del aparato musculoesquelético

s Dolores musculoesqueléticos: Generalidades, Hipermotilidad, Sobreuso,
Osteocondritis, Traumatico, Sindrome de Amplificacidn del dolor: Fibromialgia y
Distrofia simpatico refleja, Eritromelalgia, Sindromes dolorosos que afectan
cuello, regién dorsal y lumbar

» Artritis relacionadas con infeccion: Definicién v clasificacién. Artritis sépticas.
Osteomielitis. Desdrdenes relacionados. Artritis reactivas. Sinovitis transitorias.
Artritis flngicas. Artritis causadas por espiroquetas. Artritis postinfecciosa.

» Enfermedades malignas del hueso y sindromes relacionados: Tumares primarios
del hueso. Tumores metastasicos del hueso. Tumores de la sinovial. Tumores
de los tejidos blandos. Leucemias. Sindromes paraneoplasicos.

» Desordenes primarios del hueso y del tejido conectivo: Osteocondrodisplasias.
Desdrdenes hereditarios del tejido conectivo.

 Manifestaciones  musculoesqueleticas de  Enfermedades  Sistémicas:
Enfermedades nutricionales. Enfermedades metabélicas. Enfermedades
hematolégicas. Enfermedades enddcrinas. Hiperostosis. Esfingolipidosis. Fiebre
mediterranea familiar. Amiloidosis.

+ |nmunodeficiencias vy enfermedades reumaticas: Desdrdenes inmunoldgicos.
Desodrdenes inmunoldgicos congénitos asociados a enfermedades reumaticas.

inmunocldgicos adaptativos asociados a enfermedades reumaticas.

de las enfermedades reumaticas en pacientes con

CARLCA ESTESAN WA VELEL
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MODULO iz

Autritis Cronica |diopatica Infantil: Definicion v clasificacion. Revision histdrica.
Epidemiclogia. Eticlogia y patogénesis. Genética. Manifestaciones clinicas.
Manifestaciones extraarticulares de la enfermedad. Diagndsticcs diferenciales,
Examenes de laboratorio. Cambios radiclégizos. Tratamientos. Curso de la
enfermedad y prondstico. Perspectiva. Bioldgicos, la nueva era.
Espondiloartropatias: Definicion y clasificacidn. Sindrome de seronegatividad,
entesopatia y artropatia. Espondilitis Anquilosante Juvenil. Artropatia Psoriatica.
Sindrome de Reiter. Enfermedad inflamatoria del hueso.
Esclerodermia vy sindromes relacionados: Definicidn vy  clasificacion.
Esclerodermia sistémica. Sindrome de CREST. Escleordermias localizadas.
Fascitis eosinofilica. Enfermedad Mixta del Tejido Conectivo. Enfermedad
cronica de injerto versus huesped. Pseudoesclerodermias inducidas
guimicamente. Pseudoesclerodermias.

MODULO IV:

Lupus Eritematoso Sistémico: Revision historica. Diagnéstico, definicion y
clasificacion. Epidemiologia. Eticlogia y patogenia. Manifestaciones clinicas.
Patologia. Examenes de laboratorio. Evaluacion general de la actividad de la
enfermedad. Tratamiento. Curse y pronostico. Lupus neonatal. Sindromes
relacionados.

Dermatomiositis Juvenil. Definicidn y clasificacion. Epidemiclogia. Eticlogia vy
patogénesis. Estudios genéticos. Manifestaciones clinicas. Patologia.
Diagnosticos diferenciales. Examenes de laboratorio. Estudios radioldgicos.
Tratamiento. Curso de la enfermedad y prondstico.

Vasculitis: Definicién y clasificacion. Poliarteritis. Vasculitis leucocitoclastica.
\Vasculitis granulomatosa. Arteritis de células gigantes. Otros sindromes
vasculiticos. Sindromes que simulan vasculitis.

MODULO V:

Agentes terapéuticos: DAINE’s. Esteroides. Modificadores de la enfermedad
(Hidroxicloroguina, sales de oro, sulfazalacina, metotrexate, D’Penicilamina,
Thalidomida, otros inmunosupresores). Gammaglobulina. Agentes biologicos.
Procedimientos: artrocentesis diagnéstica y terapéutica, valvas, evaluacién de
rango de movimiento bajo anestesia, traccion de partes blandas.

Investigacion clinica en Reumatologia Pedidtrica : Historia de la investigacién en
Pediatria y RP, Disefic de estudios de investigacion, Bicestadistica, Buena
ctic ica en investigacién. Etica.

'|
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MODULO VI:

* Crecimiento y desamollo en el contextc de un nifio con una enfermedad
reumnéatica _

» El paciente reumatolégico y su insercidn social: Interrelacidn del equipo médico,
paciente, familia y escuela. Familia y enfermedades reuméticas. Grupo de
padres. Grupo de pacientes. Pasaje del adolescente a la adultez: orientacion
vocacional, insercion laboral, legislacidn, interrelacién entre reumatdlogos
pediatras y de adultos, visitas de adaptacidn previas al pasaje al servicio de
adultos.

+ El paciente con enfermedad cronica: pautas para la comunicacion e informacion
a la familia y el paciente. El paciente reumatico y la muerte.

» Las organizaciones internacionales y la Reumatologia Pediatrica

Vi ESTUDIANTES

a) requisitos de admision: poseer titulo de Médico expedido por Universidad
reconocida, publica o privada, nacional o extranjera. Acreditar Residencia completa
o régimen curricular afin en Pediatria o haber sido seleccionado para la Residencia
en Reumatologia Pediatrica en la sede gue cursara la carrera.

b) criterios de seleccién: antecedentes curriculares y enfrevista personal.

c) criterios de regularidad: se debera cumplir con el 80% de las clases tedricas y
practicas, al finalizar el plan de estudios se debera presentar un trabajo de
investigacion y se abonaran los aranceles estipulados por [a Universidad

d) requisitos para la graduacion: que el alumno se encuentre en condiciones de
poder manejar un paciente reumatico y su familia; debera rendir el examen final
Integrado en el ambito de la Facultad de Medicina, Universidad de Buenos Aires.

VIl.- MECANISMOS DE AUTOEVALUACION

Descripcion de las actividades de aufoevaluacion gue se han previsto para el
mejoramiento del posgrado: los alumnos deberan rendir una evaluacién de
seleccion multiple al final de cada médulo y una evaluacion final al completar el
primer ano y un examen final tedrico y practico al finalizar la carrera. Ademas se
cuestas de satisfaccion a los alumnos a los efectos de poder




