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RESUMEN

La palabra competencia es una clara tendencia mundial que estd siendo
adoptada en diversos ambitos sociales, profesionales, del desarrollo disciplinar y
académico. En relacién a la educacion, de manera global, el panorama acerca de
los avances obtenidos se extiende cada vez mas rapido hacia los diferentes centros
de formacion profesional, de manera tal que, los cambios en los modelos
educativos estdn siendo revisados, analizados y reformados con verdadera
conciencia critica por parte de técnicos y expertos curriculares y del area. En tal
sentido, el compromiso de la Facultad de Odontologia de la Universidad de
Carabobo es implementar un proceso formativo de mayor calidad que cumpla con
las caracteristicas del Perfil del Egresado con competencias profesionales que
reflejen la integracion del proceso ensefianza-aprendizaje adaptado a su entorno
biopsicosocial, de manera que los futuros profesionales puedan ser evaluados
tanto en el pais como en el exterior.

Palabras Clave: competencias, curriculum, educacion odontologica.
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SUMMARY

The word competition is a clear global trend that is being adopted in various
social, professional development and academic discipline. In relation to education,
overall, the picture on the progress made is spreading faster and faster towards the
different vocational training centers, so that changes in educational models are
being reviewed, analyzed and reformed with true critical awareness by technical
and curriculum experts and area. In this regard, the commitment of the Faculty of
Dentistry, University of Carabobo is to implement a higher quality training
process that meets the characteristics of the Graduate Profile with competencies
that reflect the integration of the teaching-learning environment tailored to their

biopsychosocial so that future professionals can be assessed both at home and
abroad.

Key Words: competencies, curriculum, dental education.
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INTRODUCCION

En Venezuela, existe una verdadera preocupacion por la brecha creada en
diversas clases sociales y su disparidad en materia de salud. Ante esta situacion
las Universidades y su sistema educativo adopta una gran responsabilidad en la
formacion de sus futuros profesionales con mira hacia la produccion de bienestar,

servicios y educacion de la sociedad civil en general.

Es por ello, que las universidades, sus facultades de odontologia,
organizaciones nacionales e internacionales relacionados con la profesion estan
analizando sus disefios de vision y mision institucionales y abren sus horizontes a
todo lo relacionado al cumplimiento de propdsitos para satisfacer en lo posible
todas estas carencias de salud de la sociedad. Es asi, como en materia de
educacion superior comienzan a revisarse las curricula de las diversas escuelas
con el propdsito de eliminar contenidos superfluos y de esta manera crear un
espacio para incorporar las competencias del odontélogo propiamente dichas a
través de la creacion de nuevos programas en las distintas unidades curriculares
los cuales estan siendo sincerados y ajustados, orientados a la capacitacion

integral del profesional y su participacion con el entorno social.

El estudio de las estructuras organicas y sistemas del cuerpo humano, asi como
la comprension de sus funciones, forman parte de una red de unidades curriculares
que no por estar inmersas en un mismo departamento adquieren la misma
competencia. Por tal motivo, cada area deberia formular una propuesta para el
reajuste del contenido programatico que induzca a la formacion del estudiante no
solo en el momento de cursar la materia sino a través del tiempo aplicando estos

conocimientos previos 0 basicos en su trayectoria clinica y profesional.



CAPITULO I
EL PROBLEMA

PLANTEAMIENTO:

El término Perfil por Competencia aparece en un principio ligado a los
procesos productivos a nivel empresarial, especificamente en el campo
tecnoldgico donde el desarrollo del conocimiento es acelerado y constante; en
relacion a ello (1), las competencias intentan construir un modo operacional en la
gerencia de recursos humanos para permitir una mejor articulacion entre gestion,
trabajo y educacion, es decir, que mas que una moda la competencia es un

“vinculo entre el trabajo, la educacién formal y la capacitacion”.

De acuerdo a esto, el término de competencia también puede ser definido de
manera global como un “saber hacer, sobre algo, con actitudes determinadas; o
expresado de otra manera como, el poder realizar una medicion de lo que es capaz

de hacer bien una persona como resultado de la integracion de sus conocimientos

2).

Ahora bien; a nivel educativo tanto internacional como nacional, este término
actualmente es una tendencia creciente, clara e importante que requiere del
estudio, conocimiento, comprension e identificacion de las diversas opciones de
formacion bésica y profesional que existen de acuerdo a la realidad de cada pais

para su implementacion y posterior adecuacion.

El Centro de Salud de Guadalajara (3) destaca que una cualidad importante es
la relacion entre las instituciones educativas y la sociedad, para asegurar que los
conocimientos obtenidos en las aulas sean transferidos a los contextos concretos

donde se realiza la practica profesional.

En el caso especifico de la Odontologia el Congreso Global de Educacién

Dental Europea realizado en Praga 2.002 (4) al tratar las competencias de perfiles
2



profesionales las define como: “la conducta que se espera del profesional una vez
que este se inicia independientemente y concluye con un enfoque filoséfico de la
educacion basada en competencias como un método sano para el disefio de la
instruccion y su evaluacion”. Posteriormente en Sydney 2003 mediante una
declaracion aprobada en Asamblea General, la Federacion Dental Internacional
introduce el término de competencia clinica (5) como una combinacion de
habilidades, actitudes, conocimientos que proveen al clinico de suficiente
idoneidad para emprender una tarea especifica; este saber requerido comprende el
entendimiento apropiado de principios biolégicos moleculares, a través de las
caracteristicas anatémicas y fisiol6gicas hasta la patogénesis de la enfermedad.

El Centro de Politicas Educativas e Investigacion de la Asociacién Americana
de Educacion Dental (ADEA) (6) al describir las competencias para el nuevo
odontologo, afirma que el valor y la utilidad dependerd de su aplicacién y los

cambios que se produzcan.

Actualmente, en nuestro pais en las Instituciones educativas odontoldgicas
venezolanas, la educacion basada en competencias es aceptada, y en conjunto con
su profesorado estimula la discusion y profundizacion en esta area para la

creacion de disefios tanto de la instruccion como de la evaluacion (2).

En tal sentido, es pertinente que cada unidad curricular ajuste sus contenidos
integrandolos de manera tal que los mismos sirvan como sustento 0 apoyo para
lograr la competencia deseada en sus estudiantes y futuros profesionales. Para
ello, es necesario que la formacion en las &reas basicas realice un proceso
metacognitivo para desarrollar los contenidos de manera tal que el perfil del
egresado integre dichos conocimientos a sus habilidades clinicas de su practica

independiente no supervisada.

En relacion a las Ciencias Morfofuncionales de la Facultad de Odontologia de
la Universidad de Carabobo existen una serie de areas que en el presente ajustan
sus contenidos, en el caso especifico de este Departamento dichas unidades estan



conformadas por Histologia General y Bucodentaria, Anatomia Humana y Dental
Bioquimica y Fisiologia General; las cuales forman parte de una red de unidades
curriculares béasicas e imprescindibles en la formacion de profesionales de la

salud.

Ahora bien, las primeras tres areas mencionadas anteriormente son parte del
primer afo de la carrera y del actual curriculum por competencia implementado a
partir del afio en curso y las cuales son unidades previas en la preparacion del
estudiante para posteriormente, es decir, en el segundo afio de la carrera tener los
fundamentos necesarios para poder conocer la funcion normal (Fisiologia
General) de los diversos organos del cuerpo, luego diferenciar cuando existe un
mal funcionamiento que en correspondencia seria a través de la Fisiopatologia
(Ciencias Morfopatologicas) y finalmente poder ser aplicados estos saberes en el

area clinica abordando asi al paciente de manera integral.

En este mismo orden de ideas, el problema se presenta cuando se realiza el
enfoque por competencias ya que estas dos areas del saber han permanecido (al
igual que muchas otras en la FOUC) con programas disefiados para impartir a los
alumnos de manera tradicional, en el caso especifico de Fisiologia General y
Fisiopatologia, esto permite que el alumno avance con éxito en cuanto a los
conceptos, funcionamiento normal y disfunciones del cuerpo humano, pero surge

la pregunta ¢es este alumno realmente competente para avanzar en su carrera?

La respuesta es No, debido a que si no se sinceran los programas con vision de
lo que en realidad se quiere alcanzar a futuro y no solo por un momento, este
estudiante no va a ser capaz de poder integrar los conocimientos tanto
funcionales, asi como también los aspectos patologicos que influyen en el
organismo y aplicarlos a otras asignaturas posteriores en su formacion académica,
es asi como tampoco se consigue asegurar el aprendizaje de contenidos utiles y

necesarios para su desenvolvimiento en el ambito clinico.

En este sentido, de continuar en estos mismos canales y no realizar una anélisis

4



donde se pueda observar con claridad las debilidades o fortalezas que se pueda
ofrecer al estudiante en estas areas prioritarias y por ende a su casa de estudio, el
futuro profesional podria estar cuestionado en relacion al no solo a nivel nacional

sino también internacional.

La Fisiologia como area de las Ciencias de la Salud, tiene una vision muy
amplia e importante en el estudio de las funciones normales del organismo, y con
este enfoque ha estado enmarcada hasta el presente, lo que ha permitido sin duda
alguna que el estudiante egrese de la asignatura con conocimientos basicos
importantes sobre el cuerpo humano y preparado para que sin duda alguna pueda

asi entender las disfunciones respectivas.

En relacién a lo anteriormente expuesto, el estudiante de odontologia adquiere
una formacion global en estas areas pertenecientes a distintos departamentos de la
facultad las cuales cursa de manera exitosa en la mayoria de los casos en sus
respectivos afios académicos y ubicados oportunamente por una Comision
Curricular respetable y comprometida con la formacion profesional, la cual
después de analizar los niveles de repitencia en el area de Fisiologia ubicada
inicialmente en el primer afio de la carrera determino que la misma debia
implementarse en el segundo afio de la misma una vez que el estudiante conociera
la ubicacion macro y microscopica de diversos drganos asi como también el
comportamiento y reacciones bioquimicas de los diversos drganos del cuerpo

humano.

Es asi, como hasta ahora el alumno ha comprendido los contenidos dados,
pero al avanzar hacia su practica clinica o asignaturas consecutivas no logra

integrar de un todo competencias fundamentales.

Cabe destacar, que esto sucede en varias areas de formacion del profesional de
la odontologia y no solo en las asignaturas en cuestion, esto puede explicarse en la
actualidad con la planificacion de los perfiles del egresado basado en competencia

la motivacion académica es tal que obliga a reestructurar los objetivos del area de



manera que se puede diagnosticar algunos desajustes programaticos donde se debe
estar atento con las maltiples repeticiones de contenido a lo largo de la carrera,
con prondstico reservado en caso de no ser tratado con compromiso por las partes
interesadas, cuyo plan de tratamiento es el analisis de los programas respectivos

para favorecer asi el perfil del egresado.

Ahora bien, aprovechando este momento de transformacién académica donde
la discusion abierta, reflexion constructiva, comunicacion efectiva trabajo en
equipo y capacidad de innovacion van de la mano de los principios éticos; este
proyecto busca la manera de analizar en forma comparativa la mejor manera de
integrar los saberes en estas dos unidades curriculares de la Facultad de
Odontologia de la Universidad de Carabobo (Fisiologia y Fisiopatologia), dejando
claramente expuesto que no hay intencion alguna de eliminar ninguna area de

conocimiento fundamental para la formacion del odontologo de la FOUC.

De lo antes expuesto y explicado cabe destacar ;Coémo deben integrarse estos
saberes en el area? Se puede pensar en varias formas para establecer métodos o
estrategias que conduzcan a una verdadera formacion por competencia de los
estudiantes de la FOUC, para ello serd necesario la colaboracion o aporte que
puedan dar los docentes de las unidades curriculares afines con la misma para
contribuir con el diagndstico de la problematica asi como también la disminucion
en la desconexion de los contenidos y pertinencia de los mismos hasta ahora

impartidos en forma tradicional.
OBJETIVOS:
Objetivo General:

- Establecer una estrategia que permita la integracion de los saberes
necesarios en el &rea de Fisiologia, para la formacion por competencias del

Odontologo de la Universidad de Carabobo.



Objetivos Especificos:

- Diagnosticar la necesidad de la integracion de los saberes necesarios en el
area de Fisiologia, para la formacion por competencias del Odontélogo de

la Universidad de Carabobo.
- Determinar la factibilidad de la propuesta.

- Elaborar un Programa en la Unidad Curricular Fisiologia y Patologia
Humana mediante la integracion de saberes necesarios enfocado hacia las
competencias globales y especificas que contribuyan con la formacién por
competencias de los estudiantes de la Facultad de Odontologia de la

Universidad de Carabobo.

JUSTIFICACION:

Con el proposito de formar odontdlogos competentes con una solida
preparacion en ciencias biomédicas, se propone un proyecto basado en la
integracion de saberes del contenido programatico de las unidades curriculares
Fisiologia y Fisiopatologia con la finalidad de incorporar al estudio de los
fendmenos fisicoquimicos, bioquimicos y anatdbmicos mas importantes que
explican desde el punto de vista funcional la etiologia de diversas patologias para
la comprension en el proceso de aprendizaje del estudiante de odontologia lo que
sucede en el organismo a nivel general y sus respectivas repercusiones a nivel
bucal, sirviendo de base para que el alumno desarrolle su capacidad de analisis,
interpretacion y asociacion de conocimientos respecto al funcionamiento del

organismo de manera integral.

De alli la necesidad de introducir aspectos tedricos, practicos y semi-
presenciales en dichas asignaturas con el debido consentimiento y colaboracion
de sus respectivos docentes para llevar los conocimientos de lo abstracto a lo

concreto. En este sentido, se pretende lograr que el estudiante perciba lo cerca que



se encuentran estas areas de la aplicacion clinica-odontoldgica, demostrando asi

la utilidad de las mismas en el ejercicio de su profesion en un futuro mediato.

Es importante destacar que los conocimientos adquiridos en estas asignaturas
integradas bien sea como modulos en un mismo afio, 0 a través del ajuste
programatico de sus contenidos en los afios académicos correspondientes resultan
de fundamental importancia para la comprensién y aprendizaje de otras areas que
seran abordadas en el transcurso de la carrera Odontolégica, motivo por el cual,
un proyecto oportuno que realice un analisis comparativo que determine de que 0
cual manera esta integracion de saberes favorezca las necesidades del estudiante
en el proceso de aprendizaje y formacion profesional conforme a las exigencias
académicas actuales apegadas a las reformas establecidas por la UNESCO en

torno a un nuevo sistema educativo.

En concordancia con lo antes expuesto, este proyecto busca la integracion de
saberes necesarios para aproximarlos a las competencias especificas en la
formacion holistica del futuro profesional encaminado a realizar los aportes
necesarios para que el futuro Egresado de la Facultad de Odontologia de la
Universidad de Carabobo aplique los conocimientos basados en el analisis e
interpretacion con enfoque fisioldgico y patologico de los datos derivados en la

practica clinica para el abordaje del paciente.



CAPITULO 1l

FUNDAMENTACION TEORICA

ANTECEDENTES:

Se tomara como antecedentes de la presente investigacion toda la informacion
posible y pertinente a la formacion por competencias a nivel académico superior

desde 1.970 hasta nuestros dias.

El concepto competencia aparece en los afios 70, especialmente a partir de los

trabajos de McClelland en la Universidad de Harvard. (7)

En el afio de 1.995, la UNESCO publicé su documento de orientacion sobre
Cambio y desarrollo en la educacion superior(8). Posterior a ello, se celebraron
cinco consultas regionales en La Habana, noviembre de 1996; Dakar, abril de
1997; Tokio, julio de 1997; Palermo, septiembre de 1997 y Beirut, marzo de
1998).

Siguiendo este mismo orden cronoldgico, fueron realizadas varias consultas
como se menciond anteriormente con la intencion de encontrar soluciones para
estos desafios y de poner en marcha un proceso de profunda reforma de la

educacion superior.

Finalmente en Octubre de 1.998 en la Ciudad de Paris, la UNESCO convoco a
una Conferencia Mundial, durante la misma, se realiz6 una DECLARACION
MUNDIAL SOBRE LA EDUCACION SUPERIOR EN EL SIGLO XXI:
VISION Y ACCION.

Como predmbulo de la misma se comentd acerca de que en los albores del
nuevo siglo, se observan una demanda de educacion superior sin precedentes,

acompafiada de una gran diversificacién de la misma, y una mayor toma de

9



conciencia de la importancia fundamental que este tipo de educacion reviste
para el desarrollo sociocultural y econémico(8)y para la construccion del
futuro, de cara al cual las nuevas generaciones deberan estar preparadas con

nuevas competencias y nuevos conocimientos e ideales.

La educacion superior comprende "todo tipo de estudios, de formacion o de
formacion para la investigacion en el nivel postsecundario, impartidos por una
universidad u otros establecimientos de ensefianza que estén acreditados por las

autoridades competentes del Estado como centros de ensefianza superior™(8).

En tal sentido, la educacion superior se enfrenta en todas partes a desafios y
dificultades relativos al financiamiento, la igualdad de condiciones de acceso a los
estudios y en el transcurso de los mismos, una mejor capacitacion del personal, la
formacion basada en las competencias, la mejora y conservacién de la calidad de
la ensefianza, la investigacion y los servicios, la pertinencia de los planes de
estudios, las posibilidades de empleo de los diplomados, el establecimiento de
acuerdos de cooperacion eficaces y la igualdad de acceso a los beneficios que

reporta la cooperacion internacional.

La educacion superior debe hacer frente a la vez a los retos que suponen las
nuevas oportunidades que abren las tecnologias, que mejoran la manera de
producir, organizar, difundir y controlar el saber y de acceder al mismo. Debera
garantizarse un acceso equitativo a estas tecnologias en todos los niveles de los

sistemas de ensefanza.

En consecuencia, se aprob6 esta Declaracion Mundial sobre la Educacién
Superior en el Siglo XXI: Visién y Accion. Para alcanzar los objetivos
consagrados en esta Declaracion y, en particular, a fin de tomar medidas sin
tardanza, expresado de acuerdo con el siguiente Marco de Accidn Prioritaria para

el Cambio y el Desarrollo de la Ensefianza Superior.

De las Misiones y Funciones de la Educacion Superior: dos articulos.
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Sobre Forjar una nueva vision de la EducacionSuperior: ocho articulos.
De la Vision a la Accion: siete articulos.

Posteriormente, anunciarén el compromiso de los participantes a dicha
Conferencia para aprobar y reafirmar el derecho de todos a la educacién y acceso
a la ensefianza superior sobre la base de los méritos y capacidades individuales; y
en el marco de sus responsabilidades individuales y colectivas acatar todas las
medidas necesarias a fin de hacer realidad los principios relativos a la ensefianza
superior que figuran en la Declaracion Universal de Derechos Humanos y en la
Convencion relativa a la lucha contra las discriminaciones en la esfera de la

ensefianza.

En el afio 2.000, los miembros de la Unesco se hicieron participes en la
celebracion del Afio Internacional de la Cultura de Paz donde dieron méxima

prioridad a la educacion para la paz (8).

En Sydney 2.003 En una Declaracion de la Federacion Internacional aprobada
en Asamblea, el término competencia clinica se refiere a una combinacién de
habilidades, actitudes, conocimientos que provee al clinico de suficiente
idoneidad para emprender una tarea clinica especifica (5). ElI conocimiento
requerido comprende el entendimiento apropiado de los principios bioldgicos
moleculares, a través de caracteristicas anatomicas y fisiologicas, hasta la

patogénesis de la enfermedad.

Mas adelante Plasschaert, et al. (2004) sefiala que los odontdlogos en Europa
deben contribuir a lograr la salud general de los pacientes a traves de la
consecucion de la salud oral(9). Un odontélogo debe haber adquirido esta
habilidad mediante la obtencion de una serie de competencias, habilidades

esenciales para comenzar una practica independiente y no supervisada.

En este mismo afio, Enla Carta Anual del Centro para el Desarrollo de
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Ensefianza y Aprendizaje al tratar el curriculo basado en competencias se
concluye que al aplicarlo el profesorado se hace mas reflexivo, y muchos
buscaron cambiar sus estrategias, es decir, no es suficiente que un docente
conozca el contenido teorico de su asignatura, Sino que es necesario que sea capaz

de crear un clima de aprendizaje, de atencion al estudiante.

Posteriormente, en el afio 2.006 ElI Centro para Politicas Educativas e
Investigacion de la Asociacion Americana de Educacion Dental (ADEA),
describe las competencias para el odontélogo destacado rasgos como:
Pensamiento critico, profesionalismo, comunicacion, promocién de la salud,

evaluacion del paciente, diagnostico y plan de tratamiento de la salud oral(10).

El Proyecto DentEd III (2004-2007) en su "Documento de Perfil y
Competencias"” (PCD) busco continuar facilitando la convergencia hacia mayores
estandares en educacion dental asi como también armonizar los diferentes planes
de estudio y transferir tanto conocimientos y habilidades como actividades,
incluidas consultas y controles de calidad de la Asociacion Educacion Dental

Europea(9).

En abril de 2.011 la UNESCO dicté la “Primera Conferencia Internacional de
educacion avanzada Venezuela 2.011”(11) durante la misma, se explic6 el método
de investigacion educativa, nuevas tecnologias psicolégicas para el aprendizaje
efectivo, avances en la comunicacion andragogica y heutagogica en la educacion

de alto nivel.

En la actualidad la academia venezolana busca la transformacion en el proceso
educativo debido a las reformas establecidas por la UNESCO en torno a un nuevo
sistema educativo; al mismo tiempo, se dio a conocer que se quiere establecer una
politica académica de acuerdo al siglo XXI debido a todas las exigencias

que se plantean tanto a nivel nacional como internacional para asi, generar un
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aprendizaje fuera de las aulas realizando un proceso de aprendizaje a través de la
resolucion de problemas internos y externos(12).

En el pasado 08 de marzo 2.012, Las Universidades del pais, analizaron el
disefio curricular por competencia, en tal sentido 17 miembros de la Comision
Nacional de Curriculo, que representan estas casas de estudio se reunierdn para
presentar, discutir y estudiar los avances en disefio curricular por competencias.
Dicha reunion se llevé a cabo en el Rectorado de la Universidad de Carabobo
(UC) y se trabajo en un documento que permitira sentar bases en el disefio
curricular de las instituciones superiores segun sefiald el Profesor de la
Universidad de Oriente (UDQO) Coordinador Nacional de Curriculo, el mismo
manifestd la importancia de la formacion por competencias es el egreso de
profesionales que puedan desempefiarse en el nivel requerido en el campo de
trabajo(13).

Asi mismo, se dio a conocer que en Venezuela existen algunas universidades
que estan mas avanzadas que otras, en relacion al disefio curricular(14). En tal
sentido, se seguiran realizando reuniones de la Comision Curricular Nacional con
fecha proxima de 10 y 11 de Mayo de 2.012 en la Ciudad de San Cristobal en la

Universidad Nacional de Téachira.

BASES CURRICULARES.

Definir las bases curriculares del disefio basado en competencias, implica
transitar por la orientacion legal, filosofica, psicologica, socioldgica, andrago-

pedagdgica y teorica que lo sustenta.
Bases Legales:

Las universidades tienen la obligacion de fundamentar las carreras que ofrecen

en el marco legal de la Republica Bolivariana de Venezuela, en la legislacion
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educativa nacional y en un conjunto de documentos que orientan el trabajo

curricular. A saber:

La Constitucion de la Republica Bolivariana de Venezuela (1999), en su

Predmbulo, indica que el fin supremo es establecer una sociedad democrética,

participativa y protagonica, multiétnica y pluricultural en un estado de justicia

federal y descentralizado que asegure, entre otros derechos, el de la cultura y la

educacién. Adicionalmente, en las normas establecidas en el Capitulo V1, “De los

Derechos Culturales y Educativos”(15), especificamente las contenidas en los

Articulos 102 al 111 que recogen entre otros principios:

>

La educacién es un derecho humano y un deber social fundamental, es
democratica, gratuita y obligatoria.

La educacion es un servicio publico y esta fundamentada en el respeto a
todas las corrientes del pensamiento, con la finalidad de desarrollar el
potencial creativo de cada ser humano y el pleno ejercicio de su
personalidad.

Toda persona tiene derecho a una educacion integral.

El derecho a educar y a la existencia de instituciones educativas publicas y
privadas.

La obligatoriedad de la educacion ambiental.

La incorporacion del conocimiento y aplicacion de las nuevas tecnologias
y de sus innovaciones en los procesos de ensefianza y aprendizaje.

El reconocimiento de la autonomia universitaria como principio y
jerarquia que permite a la comunidad universitaria dedicarse a la basqueda
del conocimiento a través de la investigacion cientifica, humanistica y
tecnoldgica, para beneficio espiritual y material de la Nacion.
Reconocimiento del interés publico por la ciencia, la tecnologia, el

conocimiento, la innovacion y sus aplicaciones.

14



La Ley Organica de Educacién (1980), en los Articulos 2 al 7, define la
politica y la filosofia del sistema educativo nacional encaminado a lograr el pleno
desarrollo de la personalidad y el logro de un individuo sano, culto, critico y apto
para convivir en un sociedad democratica, justa y libre, basada en la familia, en el
trabajo, en la transformacién social, con los valores de la identidad nacional, la
tolerancia, la comprensién y el fortalecimiento de la paz entre las naciones(16). La
educacion fomentara el desarrollo de la conciencia ciudadana para la conservacion
y defensa del ambiente, uso de los recursos naturales y formacion de equipos
humanos para el desarrollo del pais en forma integral. Ademas, se sefiala que el
proceso educativo debe estar vinculado al trabajo con el fin del armonizar la

educacion con las actividades productivas del pais.

La Ley de Universidades (1970) en los Articulos 2 y 3 enuncia que las
universidades son instituciones que se orientan a la contribucion de las soluciones
de los problemas nacionales; ejercen la funcidn rectora de la educacion, la ciencia
y la cultura, por lo que se les otorga la misién de las actividades de investigacion
y ensefianza (17); y tienen como mision complementar los ciclos de ensefianza
previos y la formacion de los profesionales cuya accion se oriente al desarrollo del

pais.

La Ley Organica sobre el Derecho de las Mujeres a una Vida Libre de
Violencia (2007) en los Articulos 24, 25 y 27, indica la incorporacion necesaria en
los planes, proyectos y programas de estudios, de actividades dirigidas a
transmitir a los y las estudiantes los valores de la igualdad de género, el respeto, la
mutua tolerancia, la autoestima y, en general, la igualdad de condiciones entre
hombres y mujeres. Para tal fin, se impone transversalizar los planes de estudio,

evitando la discriminacién o violencia en contra de las mujeres(18).
Asi mismo, las bases legales incluyen el contenido de las siguientes leyes:

» Ley Orgéanica para la Proteccion del Nifio y del Adolescente (LOPNA)
(1998).
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>

Ley Organica de Pueblos y Comunidades Indigenas (2005).

Adicionalmente, aportan elementos importantes los documentos que se refieren

a continuacion:

>

Y

El Instructivo para Tramitar ante el Consejo Nacional de Universidades la
Creacion de Instituciones de Educacion Superior, de Carreras Nuevas en
las Instituciones Existentes (29/04/1994.).

Politicas y Estrategias para el Desarrollo de la Educacion Superior en
Venezuela 2000-2006. Conferencia de la Vice-Ministra de Educacion
Superior dictada en Mérida en el 2001.

Politicas, Programas y Acciones del Ministerio de Educacion, Cultura y
Deporte. Boletin Estadistico Estudiantil 1997-2001. Editado por la
Universidad Central de Venezuela (2002).

Sistema de Evaluacion y Acreditacion de las Universidades (Documento
Preliminar) (MECD-CNU-OPSU, 2000).

Proyecto Alma Mater para el Mejoramiento de la Calidad y la Equidad de
la Educacion Universitaria en Venezuela. Caracas, Noviembre de 2002,
Cuadernos OPSU.

Encuesta Nacional de Recursos Humanos. (Conindustria-Fundei, 1998).
Programas de Gestion de Tecnologia de los Ministerios de Ciencia y
Tecnologia y Produccién y Comercio (2001)

Proyecto Educativo Nacional. (MECD. Mayo del 2001).

Estatuto del Profesor Universitario de la Universidad de Carabobo (2009)
Informes Presentados por la Comunidad Andina de Naciones Respecto al
Sistema de Reconocimiento (Mutuo) de Licencia, Titulos Profesionales, y
Acreditaciones en la Comunidad Andina (CAN, Agosto 1997 — 2002).
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Bases Filoso6ficas

En primer término, es preciso destacar los aportes que hace el humanismo,

como teoria socio filoséfica centrada en la persona, al disefio por competencias.

Desde esta corriente filosdfica se intenta superar el concepto educativo basado
en la conducta observable y en los procesos de estimulo y respuesta, que en
nombre de la objetividad, codifican al sujeto, invisibilizando sus capacidades
cognitivas, humanas, sociales, culturales, profesionales y laborales pertinentes a la
realidad del contexto en el cual este se desempefia. (19) Por el contrario, esta
concepcion hace de la persona el centro de toda accion de aprendizaje.

En consecuencia, es pertinente, frente a las exigencias del curriculo por
competencia, plantear una educacion basada en el ser, saber, saber hacer y
convivir, como cuatro ejes rectores fundamentales que impulsan el desarrollo de
las competencias genéricas, profesionales y especificas en las distintas areas del
conocimiento. Por otra parte, desde este enfoque, se requiere la flexibilizacion del
conocimiento y el reconocimiento de la otredad como expresion para garantizar la

diversidad humana y cultural.
Bases Psicologicas

En la modalidad del disefio por competencias, se retoman las teorias
psicoldgicas de aprendizaje dadas desde el cognoscitivismo y el constructivismo,
a partir de las cuales se reivindica el valor de las estructuras cognoscitivas del ser
humano y las capacidades para insertarse en un aprendizaje basado en la zona de
desarrollo proximo con pertinencia socio-cultural. De modo que, se hace
referencia a los aportes de Ausubel, Vygostky y Rogers, como alternativas
posibles para la construccion de un curriculo, en el que se rescate el valor de la
metacognicion, los aprendizajes significativos, el pensamiento critico, reflexivo y

creativo y el valor de lo sociocultural.
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Es asi como, Ausubel (1963) plantea que el aprendizaje depende de la
estructura cognitiva previa que se relaciona con la nueva informacion,
entendiéndose por estructura cognitiva, al conjunto de conceptos e ideas que un
individuo posee en un determinado campo de conocimiento, asi como la forma en
la cual los ha organizado. Para este autor una metacognicion ocurre cuando los
contenidos son relacionados de modo sustancial con lo que el alumno ya sabe
(19).

Esto explica el por qué una competencia no puede estar representada por
saberes y habilidades no pertinentes con la realidad en la cual esta inserto quien la
posee, por el contrario, ella debe representar sistemas de relacionalidad entre lo
que la persona conoce, hace y lo que la realidad social e institucional requiere. Se
trata de lograr un aprendizaje para la vida, basado en competencias pertinentes

socialmente.

Es asi como también, el autor adopta la teoria de aprendizaje del
constructivismo social, bajo la cual se considera al individuo como un producto
del proceso histérico y social, donde el lenguaje desempefia un papel primordial y
el conocimiento constituye un proceso de interaccion entre el sujeto y el medio,
asumiendo el medio desde una perspectiva social y cultural. Este autor, hace
mencion a un sistema de aprendizaje basado en la interaccion con los demas, al
cual llama “Zona de Desarrollo Proximo” o posibilidad de los individuos segun el

cual se puede aprender en el ambiente social y en la interaccion con los demas.

En este sentido, desde la “Zona de Desarrollo Proximo” el proceso de ensefiar
a aprender se convierte en un sistema de mediacién, mas alla de lo instruccional,
el cual abarca lo cultural, lo social y lo historico. Segun esta vision, se habla de
estrategias metacognitivas centradas en el desarrollo del pensamiento
creativo y flexible, y en procesos educativos reflexivos y autonomos, en el que

los individuos aprendeny reafirman continuamente, y desarrollan autonomia,
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criticidad y responsabilidad con la vida desde una actitud saludable,

comprometida y creativa (19).

Bases Socioldgicas

Dentro de las teorias que fundamentan el disefio se puede destacar la teoria del
enfoque de sistemas. Bajo esta teoria es posible comprender una estructura como
un todo integrado con sus partes en relacién, entendido como procesos o tejidos
que se vinculan a partir de puntos en comun (19). En el caso del disefio por
competencia, se trata de un sistema universitario que vincula a las carreras a
través de competencias genéricas, que a su vez permiten precisar las relaciones
que, desde las competencias profesionales y especificas, establecen el tronco
comun de perfiles, independientemente del contexto sociocultural, geogréfico y

econdémico que defina a cada unidad académica del sector universitario.

Bases Andrago Pedagogicas:

Bajo el enfoque de la formacion por competencias es preciso comprender y
diferenciar qué implica hacer pedagogia y hacer andragogia, ya que los y las
estudiantes que ingresan a la universidades, estan entre estos dos procesos por las
edades en las que oscilan su participacion universitaria, entre 16 afios y mas;
edades en las que seglun Piaget:“El sujeto todavia conserva referentes de la

adolescencia con constructos ciertamente de la edad infantil” (19).

Pedagogia, significa docencia para nifios y adolescentes y Andragogia, es la
ciencia y el arte, que inmersa en la educacion permanente, se desarrolla a traves
de una practica fundamentada en los principios de participacion y horizontalidad.

Se entiende asi la Andragogia como Educacion de Adultos, lo cual indica que las
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formas de aprendizaje y ensefianza, asi como de evaluacién en este ciclo de vida,

no son las mismas que en la Pedagogia.

La Andragogia, a diferencia de la Pedagogia(19), requiere que al adulto se le
reconozca su bagaje historico, cultural y social, que participe en el aprendizaje y
gue construya su propio conocimiento con ayuda del mediador. De manera que el
adulto necesita saber el por qué debe aprender algo y debe involucrarse en la
planificacion y evaluacion de la instruccion. Ademas, el aprendizaje de los
adultos, se centra en la solucién de problemas y no en los contenidos. En

consecuencia, la instruccion se enfoca mas en el proceso que en los contenidos.

En otras palabras, el aprendizaje andragdgico se basa en la confrontacion
directa de problemas practicos, sociales o personales, constituyendo la
autoevaluacion el método principal para determinar si el aprendizaje se ha
logrado. Asi, entre los principios que rigen la educacion de adultos destacan,
priorizar la experiencia de los individuos, adaptar el aprendizaje a la edad de los
participantes y garantizar que el participante intervenga en la organizacién de su
propio aprendizaje (20).

Por su parte, la Pedagogia, a diferencia de la Andragogia, tal y como lo sefiala
Alvarez (ob. cit.), “requiere de un instructor mas que de un mediador, que sin
coartar las potencialidades de nifios, nifias y adolescentes, estimule la creatividad y
el pensamiento reflexivo bajo estrategias de aprendizaje supervisadas y dirigidas

para el logro de las metas esperadas” (19).

Bases Teoricas:

La construccion del curriculo, desde la perspectiva de las competencias,
responde a un enfoque complejo. Esta perspectiva integra el liderazgo y la gestion

de calidad, con los postulados del pensamiento complejo de Morin. En este
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sentido, el proyecto educativo responde a un modelo orientado por el trabajo en
equipo y la planificacién estratégica, con el fin de orientarse a la gestion de

calidad, la autoevaluacion y la acreditacion (19).

Pensamiento Complejo

Bajo este paradigma, el curriculo es asumido como un campo
multidimensional y complejo, reflejo de la realidad educativa. Asi, segun lo sefiala
Morin (2002), el curriculo debe asumir los principios del pensamiento sistémico,
entre los que destacan el hologramatico, el recursivo y el retroactivo. Estos
principios implican la no fragmentacion del conocimiento, la flexibilidad y la
integralidad(21). En este contexto, una de las funciones bésicas de la educacion es
la formacién de un ciudadano y ciudadana capacitado para elaborar respuestas
desde su misma condicion de complejidad (22). Asi, puede plantearse la
integracion curricular desde un enfoque basado en la fusion de saberes que
encierran una nueva manera de tratar, organizar y producir conocimiento. En

consecuencia, se asumen tres grandes enfoques:

» Multidisciplinariedad: representa el nivel minimo de integracion

disciplinar. Basicamente consiste en reunir diferentes asignaturas en torno
a un referente, por lo general, de marcado caréacter acadéemico (23).

» Interdisciplinariedad: interaccion entre los objetos de estudio de las

diferentes disciplinas, logrando la interaccion de sus aportes respectivos en
un todo coherente y logico (23).
» Transdisciplinariedad: plantea lo que esta al mismo tiempo entre, a traves

de, y mas alla de las disciplinas. Su finalidad es la comprensién del mundo
y la articulacion de saberes. Es una estrategia didactica que pone en juego
una serie de saberes para facilitar la interiorizacion de los conocimientos
(22).
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Principios Curriculares

En el disefio por competencias se enfoca el curriculo desde los principios de
(22):

» Transversalidad: tiene como propdésito el desarrollo integral del y la
estudiante mediante la accion pedagogica de areas o proyectos curriculares
y la incorporacién de temas criticos y emergentes de su medio social (24).

» Pertinencia: principio que se relaciona con el impacto y calidad en el
disefio esperado, privilegiando la argumentacion desde la prospectiva de la
atencion razonable a las necesidades futuras, de acuerdo con las
provisiones de los cambios cientificos, tecnologicos, demograficos,
sociales, econémicos y politicos (24).

» Hologramatico: se refiere a la integralidad curricular, dada por la inclusion
en la propuesta curricular de campos, tales como medio ambiente,
ciudadania, derechos humanos, salud, organizacion, entre otros (25).

» Coherencia: elaboracion y presentacion de los conocimientos a fin de darle
sentido y aplicabilidad tedrica y practica en su desarrollo profesional,
academico y cientifico (26).

» Flexibilidad: proceso de intercomunicacion disciplinaria orientado a,
facilitar la movilidad de actores académicos, acelerando los flujos de
comunicacion, conectar el conocimiento con la accion y democratizar la
regulacion del trabajo académico (27).

» Educacion permanente: Segun la UNESCO (1998) el conocimiento
contemporaneo, su renovacion y vertiginoso incremento lleva al concepto
actual de educacion permanente como complemento indisoluble de los

estudios conducentes a grados Y titulos.

Disefio Curricular por Competencias:

El disefio curricular por competencias se define como una actividad de
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seleccién de contenidos, actitudes, capacidades y conocimientos basicos para
vivir en la sociedad y desempefiarse en ella. El disefio del curriculo, bajo este
paradigma, toma en cuenta, ciertos aspectos o requerimientos del mundo laboral
profesional, como los problemas de la sociedad y el proyecto ético de vida de los
estudiantes (19).

Bajo esta perspectiva, hay participacion amplia de todos los elementos
relacionados con el programa académico tales como docentes, estudiantes y
personal administrativo y obrero; y se plantea una continua sistematizacion de los
cambios a partir de la evaluacion, de la planeacién y de la ejecucion. Ademas, esta
orientado hacia los resultados, pero teniendo como base los procesos y busca
apoyar los procesos de gestion de la calidad en los programas.

Ahora bien, las competencias constituyen el conjunto de caracteristicas que las
personas poseen o desarrollan en funcién de las necesidades del entorno y de sus
motivaciones y aspiraciones personales; abarcando el saber reflexionar, valorar,
organizar, seleccionar e integrar la mejor opcion para el desarrollo de la actividad

profesional.

En consecuencia, implica saber, saber hacer, tener actitudes para ejecutar
eficientemente un grupo similar de acciones, ademas de un conjunto de valores
que guien las acciones (20). En otras palabras, la competencia se define como las
capacidades que todo ser humano necesita para resolver, de manera eficaz y
autonoma, las situaciones de la vida, fundamentada no sélo saber qué y saber

cdmo, sino saber ser persona en un mundo complejo, cambiante y competitivo.

El objetivo de formacidn plantea una clasificacion de las competencias en
genéricas y especificas. Las competencias genéricas son aquellas comunes a
varias ocupaciones o profesiones, las cuales se complementan con las relacionadas
con cada area de estudio. Las competencias especificas son las propias de una
determinada ocupacion o profesién y, por lo tanto, tienen alto grado de
especializacién y procesos educativos especificos.
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Actualmente se preconizan principios de profesionalizacion y
fundamentacion de los contenidos, papel activo del alumno ante el aprendizaje,
interdisciplinariedad, el profesor como facilitador del proceso de educacion
técnica y profesional dentro de su funcién de direccion, principio de integracion
escuela-empresa, el principio estudio-trabajo, pilar fundamental de la educacion

superior, como eslabones esenciales necesarios en la formacion.

Estos importantes eslabones tienen su materializacion en la formacion por
competencias laborales, concepcion practica que cada dia cobra méas fuerza y se
acentlia aun mas ante el avance vertiginoso de la evolucién cientifico-profesional

y la informatizacién de la sociedad.

Calatrava (2.009), la educacién por competencias es claramente una tendencia,
la cual se extiende a la mayoria de los centros educativos. Su presencia dentro del
panorama educativo requiere ser estudiada, para conocerla y comprenderla,
ademas de identificar las opciones que hay para su implementacion y para elegir
la que pueda adecuarse a las caracteristicas propias del pais(2). EI modelo
educativo por competencias profesionales integradas para la educacion superior es
una opcion que busca generar procesos formativos de mayor calidad, pero sin
perder de vista las necesidades de la sociedad, de la profesion, del desarrollo

disciplinar y del trabajo académico.
Identificarse con la ideologia

Un profesional competente sera aquel polivalente, flexible, multifuncional,
culturalmente integral, con una amplia formacién cientifica y humanista,
responsable, creativo, protector de su entorno, critico y autocritico, sensible ante
los problemas de los demas y comprometido con su carrera, lo que le permitira
desplazarse horizontal y verticalmente dentro de una amplia gama de ocupaciones

e integrarse plenamente a la sociedad.
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Ubicacion y enfoque de interés de algunas Universidades en relacion al
estudio:

En funcién de vincular la investigacion en relacion a la formacion de diversos
profesionales de la Odontologia a nivel Mundial se citan algunas escuelas
enunciando el perfil del profesional y la competencia en relacion a la ubicacion y

formacion en las areas de estudio.

En este sentido, La Universidad de Sevilla, Espafia: ubica en su malla
curricular el area de Fisiologia Humana en su formacién cuatrimestral ubicada en
el segundo curso, cuyo objetivo principal obedece a el conocimiento de las
funciones del organismo, la adquisicion de la metodologia necesaria para su
estudio y desarrollo de actitudes frente al mantenimiento de la salud y tratamiento
de la enfermedad.

Asi mismo, para la Titulacion del Odontdélogo por competencias siguiendo con
el contexto Europeo tenemos que: La Universidad Rey Juan Carlos, ubica la

asignatura en un curso anual y define el perfil de la asignatura: dentro de ciencias

biomédicas en las que se fundamenta la Odontologia, el conocimiento de la
Fisiologia Humana va a permitir al estudiante integrar conceptos adquiridos en
otras asignaturas previas o de primer curso como Anatomia, Citologia e
Histologia y Bioquimica Humana; para asi, conocer las funciones celulares y de
los distintos sistemas de manera coordinada con la finalidad de permitir al alumno
tener la base suficiente para cursos superiores como farmacologia y patologia

médica.

Es asi como también, en la Universidad del Desarrollo ubicada en la ciudad de
Concepcion Chile otorga a la Carrera de Odontologia en su malla curricular
conocimientos generales en el area de Fisiologia General y Oral en la formacion
académica ubica a la misma en el segundo y tercer semestre de la profesion
previa formacion en Histologia y Embriologia, Anatomia, Biologia y Genética,

Fisica aplicada ademas de Quimica General y Organica. Es importante destacar
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gue este curso anual (dos semestres) para fisiologia, ubica paralelamente en un

curso en el tercer semestre de la carrera el area de patologia general y oral.

En el Pais, La Universidad Central de Venezuela orienta la duracién del curso
de Fisiologia con 60 horas tedricas (2 horas de clases semanales) dividiendo el
grupo de dos grandes secciones y fundamenta su programa en la necesidad de
conocer el funcionamiento normal de todo organismo para asi poder detectar

cualquier trastorno causado por alguna alteracién en el mecanismo Fisiol4gico.

DEFINICION DE TERMINOS:

Se han establecido multiples definiciones de las competencias, pero todas ellas
tienen problemas por su reduccionismo o falta de especificidad con otros
conceptos (22). La definicion que propone el autor, y que se ha debatido con
expertos en diversos seminarios, publicaciones y congresos, es que las
competencias son procesos complejos de desempefio con idoneidad en un
determinado contexto, con responsabilidad. A continuacion se clarifican los

términos de esta definicion.

Procesos: los procesos son acciones quese llevan a cabo con un
determinado fin, tienen un inicio y un final identificable. Implican la articulacion
de diferentes elementos y recursos para poder alcanzar el fin propuesto. Con
respecto a las competencias, esto significa que estas no son estaticas,
sino dindmicas, y tienen unos determinados fines, aquellos que busque la

persona en concordancia con las demandas o requerimientos del contexto.

Complejos: lo complejo se refiere a lo multidimensional y a la evolucion
(orden-desorden-reorganizacién). Las competencias son procesos complejos
porque implican la articulacion en tejido de diversas dimensiones humanas y
porque su puesta en accion implica muchas veces el

afrontamiento de la incertidumbre.
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Desempefio: se refiere a la actuacion en la realidad, que se observa en
la realizacion de actividades o en el andlisis y resolucion de problemas,
implicando la articulacion de la dimension cognoscitiva, con la dimension

actitudinal y la dimension del hacer.

Idoneidad: se refiere a realizar las actividades o resolver los problemas
cumpliendo con indicadores o  criterios de eficacia, eficiencia,
efectividad,pertinenciay apropiacion establecidos parael efecto. Estaes
una caracteristica esencial en las competencias, y marca de forma muy

importante sus diferenciascon otros conceptos tales como capacidad.

Contextos: constituyen todo el campo disciplinar, social y cultural,
como también ambiental, que rodean, significan e influyen
una determinada situacion. Las competencias se ponen en acciéon en un
determinado contexto, y este puede ser educativo, social, laboral o cientifico,

entre otros.

Responsabilidad: se refiere a analizar antes de actuar las consecuencias de los
propios actos, respondiendo por las consecuencias de ellos una vez se
ha actuado, buscando corregir lo mas pronto posible los errores. En las
competencias, todaactuaciéon es un ejercicio ético, en tanto siempre es
necesario prever las consecuencias del desempefio, revisar como se ha actuado y
corregirlos errores de las actuaciones, lo cual incluye reparar posibles perjuicios
a otras personas 0 a si mismo. El principio en las competencias es entonces que

no puede haber idoneidad sin responsabilidad personal y social.

Ahora bien, una vez aclarados los conceptos anteriores, para la formacion
por competencias como proceso, €s necesario esclarecer los términos
competencia, competencia académica y competencia laboral o profesional. En
diversas literaturas se habla de competencias, competencias laborales y
competencias profesionales, en muchas ocasiones indistintamente. El criterio del

investigador en este sentido, es que el concepto competencia laboral engloba al
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concepto de competencia profesional, porque lo laboral implica todo lo
relacionado con el mundo del trabajo, ya sea profesion u oficio.

Existen multiples definiciones de competencia que pueden ser agrupadas de

diferentes maneras; unos la consideran una capacidad, por ejemplo:

“Competencia: Capacidad objetiva de un individuo para resolver problemas,
cumplir actos definidos y circunscriptos. EI hecho de disponer conocimientos y
aptitudes o de emplearlas con un propdsito para expresar una capacidad que
manifiesta un dominio exitoso sobre determinadas tareas o situaciones

problematicas.” (28)

Otros autores consideran la competencia como conjunto de componentes y no

ven la relacion que existe entre ellos. Por ejemplo:

"Una competencia es el conjunto de comportamientos socioafectivos y
habilidades cognoscitivas, psicoldgicas, sensoriales y motoras que permiten llevar

a cabo adecuadamente un papel, una funcion, una actividad o una tarea." (29)
Un concepto méas completo de competencia seria:

"Una competencia, es un sistema de conocimientos, conceptuales y de
procedimientos, organizados en esquemas operacionales y que permiten, dentro
de un grupo de situaciones, la identificacion de tareas - problemas y su resolucion

por una accion eficaz." (28)

Se considera la competencia como un sistema de componentes que establece la
complejidad de este concepto y a su vez resalta el resultado y el caracter holistico
de la misma. Presenta como dificultad que no reconoce la importancia de las
cualidades de la personalidad, lo motivacional, ni lo metacognitivo, solo se queda

en la esfera cognitiva instrumental.
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TABLA DE ESPECIFICACIONES:

- Objetivo Especifico: Diagnosticar la necesidad de integracion de los

saberes necesarios en el area de Fisiologia, para la formaciéon por

competencias del Odontdlogo de la Universidad de Carabobo.

CATEGORIAS DIMENSIONES CRITERIOS E
INDICADORES
- Areas afines con - Fisiologia

Integracion de los
saberes necesarios en
el &rea Fisiologia
General en la
formacion por
competencias del
Odontologo de la
FOUC

correspondencia

en los contenidos.

Nivel de

profundidad de los

contenidos.

Pertinencia de los
contenidos

impartidos.

Fisiopatologia.

Repeticion de

contenidos.

Claridad en los

contenidos impartidos.

Integracion de saberes
a las competencias

globales y especificas.

Correspondencia de los
saberes.
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CAPITULO I1I:

MARCO METODOLOGICO

TIPO DE INVESTIGACION:

Modalidad Proyecto Factible: La UPEL (op. cit) define este tipo de proyectos
“... como la investigacion, elaboracion y desarrollo de una propuesta de un
modelo operativo viable para solucionar problemas, requerimientos o necesidades
de organizaciones o grupos sociales...”(30). Incluye en este tipo de proyectos: la
formulacién de politicas, tecnologias, programas, métodos y procesos. En tal
sentido, este tipo de trabajos se centran en la produccion de tecnologia blanda
(elaboracion de estrategias y modelos operativos, de normativa legal, disefio
curricular, modelos organizativos) entre otros, que puedan conducir a la ejecucion
y evaluacion de otros proyectos factibles presentados y aprobados que

contribuyan a dar continuidad a una linea de investigacion institucional.

DISENO DE LA INVESTIGACION:

No Experimental — Transeccional: Basado en la clasificacion realizada de
manera integrada y complementaria de varios autores, los Disefios de
Investigacion No Experimentales, son aquellos realizados sin manipular
deliberadamente las variables(30). Los fendmenos simplemente son observados
como se dan en el contexto natural y luego se explican. Con relacion a esto, se
clasifica como transeccional debido a que la variable es medida una sola vez;
derivada de los datos obtenidos de la muestra tomada en un momento Unico

proveniente de cualquier evento, problema o situacion.
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POBLACION Y MUESTRA:

Tamafio de la Poblacién: Se tomé una poblacion 60 Docentes: 30 Profesores
pertenecientes a los Departamentos de Ciencias Morfofuncionales y 30 de

Ciencias Morfopatoldgicas.

Muestra: Debido a que la poblacion es pequefia se tomo la misma cantidad
para la muestra 30 Profesores pertenecientes a los Departamentos de Ciencias

Morfofuncionales y 30 de Ciencias Morfopatoldgicas.
TECNICA E INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE DATOS:

Para la obtencién de las informaciones requeridas de la muestra seleccionada
se utilizo la técnica de La Encuesta y se elabord un Cuestionario de preguntas
cerradas dicotomicas en funcion de los objetivos especificos propuestos, el cual

fué aplicado de manera individual con sus instrucciones respectivas (31).

Para el andlisis de los contenidos de los programas de Fisiologia y
Fisiopatologia se utilizo un cuaderno de notas donde se resumierén las
caracteristicas de cada uno de ellos, analizado como base para la modificacién o

disefio correspondiente a cada una de las unidades curriculares.
VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO:
Juicio de Expertos:
1 En Metodologia de la Investigacion.

2 Expertos en el Area del Conocimiento.

La validez del instrumento se realizo a través del juicio de Expertos, quienes
analizaron la redaccion del contenido y la pertinencia de las preguntas segun las

variables objeto de estudio.
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En relacion a la confiabilidad se aplicé una prueba piloto a 10 sujetos de la
muestra seleccionada el cual se evalué a través del Coeficiente Kuder Richardson

(31). Mediante la aplicacion de la formula:

2
M k. st - Ypg se tiene que: 15 .52 - 061;
2

k-1 st 14 5,2

donde: 1,1. 4,59 ; resulta: (1,1).(0,88) = para una confiabilidad de 0,97
0,52
Lo cual hace altamente confiable el instrumento aplicado, y si se quiere
realizar otra validacion adicional aparte del Juicio de Expertos, se toma el valor de
la raiz cuadrada de el resultado de la confiabilidad V0,97= 0,98

ANALISIS DE DATOS:

En lo que respecta a los programas analizados se tomd en cuenta aquellos
aspectos que favorezcan la integracion de los contenidos para el logro de un mejor

proceso de aprendizaje por parte de los cursantes.

Se realiz6 un analisis descriptivo de las opiniones emitidas por los sujetos
encuestados y dichas opiniones fueron expuestas en cuadros estadisticos y

graficos respectivos para cada item a nivel porcentual (31).
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CAPITULO IV
RESULTADOS DEL DIAGNOSTICO

En el siguiente cuadro se resumen los resultados del cuestionario tipo encuesta

de preguntas cerradas dicotomicas aplicado a la muestra:

RESPUESTA
ITEM Sl NO TOTAL
K % K % K %
1 47 78,3 13 21,7 60 100
2 46 76,7 14 23,3 60 100
3 40 66,7 20 333 60 100
4 39 65,0 21 35,0 60 100
5 27 45,0 33 55,0 60 100
6 31 51,7 29 48,3 60 100
7 28 46,7 32 53,3 60 100
8 57 95,0 3 50 60 100
9 57 95,0 3 50 60 100
10 55 91,7 5 83 60 100
11 60 100,0 - - 60 100
12 59 98,3 1 1,7 60 100
13 60 100,0 - - 60 100
14 52 86,7 8 13,3 60 100
15 54 90,0 6 10,0 60 100

CUADRO 1. Fuente: cuestionario (encuesta) aplicada.
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Los resultados del instrumento aplicado permiten sefialar en primer lugar que
el 78,3% (item 1) considera conveniente la integracion de los contenidos para un
mejor proceso de aprendizaje en el ciclo basico de la formacion del odontologo.
El 76,7% (item 2) conoce los contenidos de la unidad curricular Fisiologia
General y el 66,7% (item 3), los contenidos de la unidad curricular Fisiopatologia.
(graficos 1, 2y 3).

En concordancia con los resultados, se denota claramente que en la actualidad
la academia venezolana busca la transformacion en el proceso educativo debido a
las reformas establecidas por la UNESCO; al mismo tiempo, que los expertos en
las areas declaran conocer los contenidos teoricos impartidos hasta el presente de
manera tradicional con clara disposicion al cambio, es por ello que se quiere
establecer una politica académica de acuerdo al siglo XXI debido a todas
las exigencias que se plantean tanto a nivel nacional como internacional para
asi, generar un aprendizaje fuera de las aulas realizando un proceso de aprendizaje

a traveés de la resolucion de problemas internos y externos

ITEM1 ITEM 2 ITEM 3

Sl Sl SI
NO NO NO

Gréfico 1 Grafico 2 Grafico 3
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En lo que respecta a los contenidos que se repiten en ambas asignaturas el
65% (item 4) responden afirmativamente; mientras que un 45% (item 5) piensa
que existen contenidos innecesarios en la unidad curricular Fisiologia General, el
51,7% (item 6) considera lo mismo para la Unidad Curricular Fisiopatologia. Sélo
un 46,7% (item 7) esta de acuerdo con la integracion de las unidades curriculares
en un solo programa. (graficos 4, 5,6y 7)

Como indican los indices expresados por los sujetos encuestados, estos aceptan
que existe repitencia en los contenidos impartidos en cada una de las unidades
curriculares respectivamente, pero a pesar de estar de acuerdo con los cambios
propuestos en la actual educacién superior y los principios de integracion de
saberes, los expertos opinan que ambas asignaturas no pueden estar en un solo

programa debido a la extension del contenido en las mismas.

En tal sentido, el curriculo debe asumir los principios del pensamiento
sistemico, entre los que destacan el hologramatico, el recursivo y el retroactivo.
Estos principios implican la no fragmentacion del conocimiento, la flexibilidad y

la integralidad

ITEM 4 ITEM5S
m S| u S|
ENO E NO
Gréfico 4 Gréfico 5
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ITEM 6 ITEM?7

LN m S|
mNO ENO

Grafico 6 Grafico 7

El 95% (item 8) considera como parte de las competencias previas de la
Fisiologia General La unidades curriculares: Bioquimica, Histologia General y
Bucodentaria y Anatomia Humana y Dental. En este mismo sentido, el 95% (item
9), considera que dichas unidades curriculares son parte de las competencias
fundamentales y a la Fisiologia General como competencia previa de

Fisiopatologia. (graficos 8 y 9).

Conviene destacar que de acuerdo con el resultado de los items mencionados
esta relacionados con la declaracion internacional realizada en Sidney 2.003
donde se expone que el término competencia clinica se refiere a una combinacion
de habilidades, actitudes, conocimientos que provee al clinico de suficiente

idoneidad para emprender una tarea clinica especifica.

Este conocimiento comprende el entendimiento apropiado de los principios
bioldgicos moleculares, a través de caracteristicas anatémicas y fisioldgicas, hasta
la patogénesis de la enfermedad, lo que se resume en que las competencias
fundamentales y previas requeridas se encuentran actualmente en la UC acopladas

a la competencia requerida en el ambito nacional e internacional.
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ITEM8 ITEM9

Sl Sl
NO NO

Grafico 8 Grafico 9

El 91,7% (item 10) considera que deben eliminarse los contenidos repetidos, y
que ambas unidades puedan funcionar en dos modulos de aprendizaje por
separado. (grafico 10).

Asi pues, debe abordarse la integracion curricular de acuerdo con el enfoque de
Morin, basado en la fusion de saberes que encierran una nueva manera de tratar,
organizar y producir conocimiento desde tres aspectos complejos como lo son: la

multi, inter y transdisciplinariedad.
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ITEM 10

\

m Sl

mNO

Segun el 100% (item 11) de los consultados, los contenidos pertenecientes al
Médulo | de Fisiologia General: Generalidades del Area, Sangre y Sistema
Nervioso, son importantes para el futuro profesional Odontologo. EI 98,3% (item
12) emite la misma opinion con respecto a los contenidos de Endocrinologia y

Digestivo, pertenecientes al Modulo 1l de la unidad curricular mencionada

Grafico 10

anteriormente. (gréficos 11y 12).

ITEM 11

SI
NO

Grafico 11

ITEM 12

S|
NO

Grafico 12
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En este mismo orden de ideas, la Fisiologia Cardiovascular, Respiratoria y
Renal por el 100% (item 13) de los encuestados considera que son aprendizajes

necesarios para la formacion integral del futuro Odontélogo. (grafico 13).

De acuerdo a lo expresado por Calatrava, la educacion superior es una opcién
que busca generar procesos formativos de mayor calidad, pero sin perder de vista
las necesidades de la sociedad, de la profesion, del desarrollo disciplinar y del

trabajo académico.

Desde la perspectiva de la poblacion encuestada expertos en el area los
contenidos hasta ahora aportados por la Fisiologia General son sumamente
importantes y responden a el proceso ensefianza-aprendizaje de alta calidad y
fundamentales en la formacion integral del futuro profesional Odontologo

egresado de la Universidad de Carabobo.

ITEM13

LN
E NO

Grafico 13
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Es importante sefialar la opinion de 86,7% (item 14) de los sujetos, al
considerar que los contenidos de la unidad curricular Fisiopatologia deben ser
redisefiados de manera tal que se puedan integrar los saberes a sus competencias
previas.

En tal sentido, se pone de manifiesto nuevamente el principio de
transdisciplinaridad en relacién a la unidad curricular Fisiopatologia, la cual debe
considerar que la finalidad de formacidn integral es la comprension del mundo y
la articulacion de saberes en relacion con sus competencias previas, para asi dar
respuesta a las areas clinicas consecutivas a través de alguna estrategia didactica

que facilite la interiorizacion de los conocimientos.

ITEM 14

S
NO

Grafico 14

Finalmente, el 90,0% (item 15) considera que ambas unidades curriculares
deben ser reestructuradas y ajustar sus programas actuales, adaptandolas a las

exigencias educacionales nacionales e internacionales.
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ITEM 15

\

u Sl
®m NO

Grafico 15
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones:

Existen muchos documentos internacionales acerca de las competencias que
debe alcanzar un Odontdlogo; todos estos incluyen la integracion de las
areas basicas, clinicas y sociales como parte fundamental para su

desempefio profesional.

La educacion actual por competencias esta centrada en el desarrollo de
estrategias novedosas que permitan al estudiante la resolucion de problemas

en los diversos contextos que se presenten con un enfoque humanistico.

- El compromiso de la Educacién Superior es involucrar a todos los
organismos responsables para la sistematizacion de las diversas carreras en

base a sus experiencias para la generacion de conocimientos.

- La adquisicion de conocimientos en las diversas areas del saber deben
incidir en el incremento los valores y habilidades, de tal manera que

favorezcan el desarrollo integral del estudiante.

- Se deben abordar teméticas emergentes que fomenten de manera transversal
el interés en el estudiante, asi como también en las propias unidades

curiculares.

- La formacion del futuro profesional debe vincular los diversos niveles de
aprendizaje en el participante con la finalidad de promover la integralidad

de las futuras acciones profesionales que reflejaran el perfil del egresado.

- Ladeconstrucciéon del curriculum actual y elaboracion de nuevos programas
basados en las competencias que debe desarrollar el futuro profesional, es

compromiso de cada uno de los docentes y comisiones curriculares de cada
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facultad (locales) y nacionales (de cada universidad del pais) para la

consolidacién de una vision integral y unificacion de criterios.

La reconstruccion de perfiles profesionales basados por competencias y
adaptados a las exigencias actuales, debe ir desde la revision de programas
tradicionales, propuestas de disefios, discusion por parte de los expertos en
curriculum y del area del conocimiento hasta el acuerdo y la elaboracion
completa de los objetivos que se persiguen, no siendo necesario la toma de

decisiones arbitrarias o no consultadas.

A través de los saberes aprendidos se debe fomentar en el estudiante la
investigacion y participacion activa, asi como también el desarrollo de

nuevas tecnologias.

La integracion de saberes no debe concebirse como eliminacion de unidades
curriculares, sino como compromiso de un area previa en dar respuesta a la
siguiente para favorecer el proceso de aprendizaje y formar un egresado

mas competente.
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Recomendaciones:

En relacion a los datos arrojados en la presente investigacion, se sugiere:

Las unidades curriculares Fisiologia General y Fisiopatologia pueden
formar parte de un mismo mdédulo de aprendizaje desarrollando sus
contenidos por separado con integracion de los contenidos en forma
paralela y fortalecer los conocimientos adquiridos en cada una de ellas, méas
no segun la opinion de los sujetos encuestados formar parte de un mismo

programa.

Realizar reuniones las partes interesadas para una nueva revision de
contenidos de cada unidad curricular, para asi tomar las medidas pertinentes
en cuanto a la repeticion de contenidos y reestruccturacion de los programas

para hacerlos mas dinamicos y competitivos.

Estructurar los contenidos de manera que se visualice el nivel de pertinencia

de acuerdo a las caracteristicas y competencia especifica de cada asignatura.

Proponer la discusion de los contenidos una vez elaborados los nuevos

programas.

Una vez discutidos los contenidos de los programas elaborados, determinar
la factibilidad de aplicacion por parte de los docentes de los Departamentos

gue conforman ambas unidades curriculares.

Promover el respeto, la ética profesional y el compromiso ensefianza-

aprendizaje entre las partes interesadas.

Dar relevancia a los contenidos de interés profesional, sin olvidar que

somos parte de una carrera de Ciencias de la Salud la cual no debe
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desligarse de sus fundamentos basicos, proponer nuevas estrategias de
aprendizaje y fortalecer los vinculos entre unidades curriculares afines para

lograr la competencia deseada en el profesional.

La educacion no se cambia a través de decretos; es necesario abrir espacios
para la discusion abierta, reflexion constructiva, comunicacion efectiva,

trabajo en equipo y capacidad de innovacién bajo principios éticos.
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CAPITULO V

LA PROPUESTA

Introduccion:

Los avances en la educacion superior conllevan al compromiso por parte de los
docentes a desarrollar nuevas estrategias para la motivacion y el desarrollo del
aprendizaje en los alumnos, de tal manera, que cada dia los mismos se hagan mas
competentes avanzando con paso firme hacia adelante en la ejecucion de nuevos
métodos y procedimientos de ensefianza que coadyuven a la formacion integral
del futuro profesional para el pleno desenvolvimiento en su entorno laboral y

social.

Objetivos:
General:

Integrar los contenidos de la unidad curricular Fisiologia General y
Fisiopatologia de manera tal que los mismos contribuyan al proceso de
aprendizaje en la formacion por competencias de futuro Odontologo.

Especificos

- Minimizar la desconexion de contenidos mediante la eliminacion de
contenidos repetidos y no necesarios para la formacién por competencias del

Profesional Odontologo.

- Buscar la correspondencia de los contenidos en relacién a la competencia
especifica de la unidad curricular para asi favorecer a la formacion del futuro

Odontdlogo.
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Justificacion:

Ante la necesidad de relacionar e integrar de una manera mas efectiva los
saberes en el proceso de ensefianza, las instituciones o facultades que pretendan
mantener un nivel de excelencia y en su calidad de formadores de futuros
profesionales realmente capacitadas en el campo Odontoldgico deben abordar este
método de manera abierta, flexible y permanente sin perder de vista los principios
éticos que identifican no so6lo los conocimientos de las ciencias baésicas
adquiridos, sino el uso que estos individuos hagan de ellos para realizar las
practicas con pensamiento critico y comprometido con la evolucion integral del
paciente basada en principios humanisticos, cientificos fundamentados en analisis

y sintesis de la informacion adquirida durante el desarrollo del aprendizaje.

FUNDAMENTACION TEORICA:

La propuesta que a continuacion se presenta surge de la necesidad actual en los
centros de educacion superior de enfocar integralmente los saberes para medirse a
nivel nacional e internacional en cualquier contexto donde se desenvuelvan sus

egresados.

Por tal motivo, y en vista de que en las diversas reuniones realizadas por la
Comision Curricular con las diferentes areas que conforman el actual pensum de
estudio de la Facultad de Odontologia surgié el hecho de que las unidades
curriculares Fisiologia General y Fisiopatologia poseian mucha frondosidad de
objetivos, desajuste en los afios académicos donde se impartian y no correspondia
una de ellas en relacion al nombre de la asignatura con los pensa de otras

universidades nacionales e internacionales donde se impartian.
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Debido a tales observaciones se realiz6 una revision en los programas de las
unidades curriculares referidas en el parrafo anterior, con la finalidad de visualizar
como pueden ser integrados los saberes en estas asignaturas; en tal sentido, se
pudo observar de acuerdo a la forma tradicional como han venido desarrollando

en relacion a:

Estructura o Forma:

Con respecto a la unidad curricular Fisiologia General, estd se encuentra
dividida de manera global en tres (3) mddulos anuales, subdivididos a su vez de la

siguiente manera:

- Programacién Tedrica: siete(7) unidades.
- Programacién Practica: cinco(5) unidades.

- Programacion Seminarios: siete (7) unidades.

Ahora bien, en lo que respecta a la unidad curricular Fisiopatologia, de
forma general esta también dividida en tres (3) modulos anuales, repartidos en

once (11) unidades tedricas.
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ANO NIVEL DEPARTAMENTO
ASIGNATURA

Fisiologia Segundo Pregrado Ciencias Morfofuncionales

LAPSO ACADEMICO
TIEMPO SEMANAL

1 hora aprendizaje de aula/ 2 v. semana.

2 horas Laboratorio- Seminarios/ semanal 2012
grupos alumnos.

ANO NIVEL DEPARTAMENTO
ASIGNATURA

Fisiopatologia Tercero Pregrado Ciencias Morfopatoldgicas

LAPSO ACADEMICO
TIEMPO SEMANAL

1 hora aprendizaje de aula/semanal

2 horas dinamicas de grupo /alumno 2012

CUADRO 2: Forma Programas actuales de ambas asignaturas

Desarrollo:

Fisiologia General: (ver en anexos objetivos especificos actuales de cada

tema):

- Programa Tedrico:

Unidad I: Fisiologia General y de la Sangre: Compartimientos liquidos.
Funciones Generales de la Sangre y Globulos Rojos. Funciones de los Leucocitos.

Plaquetas, Hemostasia y Coagulacion.

Unidad II: Fisiologia Nerviosa: Membrana Celular y Transporte a través de la

Misma. Excitabilidad Celular. Receptores. Conducciéon del Impulso Nervioso,
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Sinapsis. Musculo Estriado Esquelético y Mdasculo Liso. Reflejos medulares.
Hipotalamo, Control de la Temperatura, hambre y Saciedad. Sistema Nervioso

Autonomo.

Unidad I11: Fisiologia Endocrina: Introduccion a la Endocrinologia, Hipofisis.
Médula y Corteza Adrenal. Hormonas Sexuales. Pancreas Endocrino. Tiroides y

Paratiroides.

Unidad IV: Fisiologia Digestiva: Fisiologia del Aparato Estomatognatico
(masticacion y deglucidn). Articulacion Temporomandibular (ATM). Salivacion.
Secrecion Gastrica, Pancredtica y Biliar.

Unidad V: Fisiologia Cardiovascular: Propiedades del Miocardio y Ciclo
Cardiaco. Circulacion Venosa y Capilar. Presion Arterial y su Regulacion.

Unidad VI: Fisiologia Respiratoria: Mecéanica Respiratoria. Intercambio y
Transporte de Gases. Regulacion de la Funcion Respiratoria.

Unidad VII: Fisiologia Renal: Filtracion Glomerular. Funciones Tubulares.
Regulacion del Equilibrio Acido- Basico. Regulacion del Volumen del Liquido
Extracelular (LEC).
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- Programa Practico:

Unidad I: Microhematocrito.

Unidad Il: Propiedades Biofisicas de Eritrocito.
Unidad I11: Reflejos Humanos.

Unidad IV: Toma de Tension Acrterial.

Unidad V: Signos Vitales.

- Programa de Seminarios:

Unidad I: Fisiologia General de la sangre y coagulacion:
Tema 2: Funciones generales de la sangre y glébulos rojos.
Unidad Il: Fisiologia Nerviosa:

Tema 6: Excitabilidad Celular. Tema 8: Conduccion del impulso nervioso,

sinapsis.
Unidad IlI: Fisiologia Endocrina:

Tema 14: Médula y Corteza Adrenal. Tema 14: Pancreas Endocrino.

Unidad IV: Fisiologia Digestiva:
Tema 21: Secrecion gastrica, Pancredtica y biliar.

Unidad V: Fisiologia Cardiovascular:

51



Tema 22: Propiedades del Miocardio y ciclo cardiaco.
Unidad VI: Fisiologia Respiratoria:

Tema 25: Mecanica Respiratoria.

Unidad VII: Fisiologia Renal:

Tema 30: Regulacion del equilibrio &cido-basico.

Fisiopatologia:_(ver en anexos Objetivos especificos actuales de cada tema).

Unidad 1. Signos Vitales. Fisiopatologia de la Hipertension Arterial.
Fisiopatologia de la Insuficiencia Cardiaca. Cardiopatia Isquémica. Endocarditis

Infecciosa.

Unidad Il Fisiopatologia de la Diabetes Mellitus. Manifestaciones Bucales de
Enfermedades Sistematicas: Diabetes y otras Enfermedades Metabdlicas en
Odontologia

Unidad 1ll: Fisiopatologia de las Alteraciones de los Gldébulos Rojos,

Leucocitos y Fisiopatologia de los Trastornos Hemostaticos.

Unidad 1V: Fisiopatologia de la Malnutricion y de las Alteraciones

Vitaminicas.

Unidad V: Fisiopatologia de las Alteraciones de las Glandulas Salivales.
Fisiopatologia de los Trastornos Esofagicos. Fisiopatologia de los Trastornos

Hepaticos: Ictericias, Hepatitis, Insuficiencia Hepatica.
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Unidad VI: Fisiopatologia de las Alteraciones de la Conciencia, Dolor y
Sensibilidad, Cefaleas.

Unidad VII: Fisiopatologia de la Disfuncion de la Articulacién

Temporomandibular.

Unidad VIII: Modificaciones de la Respuesta Inmunoldgica: Hipersensibilidad,
Inmunodeficiencia. Inmunopatologia de las Enfermedades con Manifestacion

Oral. Fisiopatologia de los Estados Inflamatorios de la Pulpa.

Unidad 1X: Fisiopatologia de la Obstruccion Nasal. Fisiopatologia de las

Perturbaciones Respiratorias y de los Signos y Sintomas Respiratorios.
Unidad X: Fisiopatologia de la Insuficiencia Renal Aguda y Crénica.

Unidad XI: Genética Humana: Conceptos basicos, caracteristicas de los
Patrones de Herencia, conceptos basicos de biologia molecular. Bases
biogquimicas y cromosdmicas de la herencia, conceptos basicos de biologia
molecular.  Mutaciones. Alteraciones Cromosomicas y de la Estructura

Molecular. Malformaciones Congénitas.

CONTENIDOS QUE SE REPITEN E INNECESARIOS EN AMBAS
UNIDADES CURRICULARES:

Es importante destacar que al realizar un curriculum por competencias se busca
eliminar la repeticion de contenidos en las diversas unidades curriculares que
conforman el perfil del futuro profesional. Por tal motivo, se toma como punto de
partida desde que punto de vista debe ser impartido el contenido para asi ubicarlo

en el area del saber que responda a los objetivos especificos de la misma.

Al mismo tiempo cabe destacar, que cuando se habla de contenidos
innecesarios se refiere a aquellos que no responden a la competencia especifica

del &rea de conocimiento.
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Asignatura Repetidos No necesarios

Fisiologia 26,27,144-154, 7,8,15,45,66,120,121,160
General 163,191,198,199,204,209,268 | (en relacion a la Diabetes
Mellitus),163,248,255, 283-
297

1,2,19,45,56,57,62,63,64,70, Repetir conocimientos de

. ] Fisiologia
Fisiopatologia 71,78,79,82,88-91

CUADRO 3. Nota: los nimeros expresados en las tablas corresponden a los objetivos especificos de los

programas actuales (anexos) de ambas unidades curriculares respectivamente.

COMPETENCIAS PARA LA FORMACION DEL PROFESIONAL
ODONTOLOGO DE LA UNIVERSIDAD DE CARABOBO:

Globales y Especificas de la Profesion:

Actualmente, son tres (3) las competencias macro (global) de la Facultad de
Odontologia de la Universidad de Carabobo que conforman el Perfil actual del

Egresado:
1.- Formativo Educativa.

2.- Salud Colectiva Bucal e Integral para el Desarrollo Social de las

Comunidades.
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3.- Clinica Integral Estomatologica.

Ahora bien, las unidades curriculares Fisiologia y Fisiopatologia, al igual que
otras asignaturas forman parte de la primera macrocompetencia, las cuales al
mismo tiempo comparten su competencia especifica (a nivel global), como se

presenta a continuacion:

Competencia Global Competencia Especifica

Analiza e integra saberes a las
competencias fundamentales y
especificas en el estudio odontoldgico,
Formativo Educativa relacionandolos con el proceso salud-
enfermedad del individuo en los
diversos contextos donde se
desenvuelve, como un ser

biopsicosocial.

CUADRO 4. Fuente: tomado del instrumento de validacion del perfil por competencias de la Facultad de

Odontologia de la Universidad de Carabobo. Direccién de Docencia y Desarrollo Curricular.

Competencias Previas:

En relacién a las unidades curriculares sobre las cuales basa el proceso de
aprendizaje la asignatura Fisiologia General en el alumno, estas son: Histologia
General y Bucodentaria, Bioquimica, Anatomia Humana y Dental; ya que los
mismos deben saber la estructura, ubicacion macro y micro, asi como también las
diversas reacciones, comportamiento y metabolismo de diversas sustancias para

posteriormente poder entender la funcién de los mismos en el cuerpo humano.

55




De tal manera, que para la asignatura Fisiopatologia es considerada como
competencia previa a la misma la unidad curricular Fisiologia General, ya que la
misma asume que una vez que el alumno domine todo el funcionamiento normal
del organismo esta en capacidad de reconocer cualquier trastorno patologico que
se presente en el individuo.

Factibilidad:

Humana:

Docente Investigador, Docentes Tutores, Asesores y demas colaboradores.
Técnica:

Textos, Revistas, Publicaciones Nacionales e Internacionales.

Materiales de Oficina.

Financiera:

Aportados por el Docente Investigador.

Institucional:

Aportes de las Diversas Universidades Nacionales: Central de
Venezuela(UCV), Del Zulia(LUZ), De Carabobo(UC).

Aportes de las Diversas Universidades Internacionales: De Sevilla (US-
Espafia), Del Rey Juan Carlos (Espafia), Del Desarrollo (UDD-Chile), Autdbnoma
de México (UAM), De Wiener (Peru).
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Ambito de aplicabilidad:

Programa tedrico anual de la unidad curricular Fisiologia y Patologia Humana
disefiado para estudiantes de segundo afio de pregrado de la Facultad de

Odontologia de la Universidad de Carabobo.
Limitaciones:

Estas pueden presentarse a lo largo de la deconstruccion y elaboracion del

Programa debido a:
- Extension del contenido tedrico para implementarse en 36 semanas.
- Pocas cantidades de horas académicas asignadas.

- Desacuerdos y modificaciones emitidos por las partes involucradas.
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Estructura de la Propuesta:

- ldentificacion de la Unidad Curricular:

Universidad de Carabobo

Facultad de Odontologia

Area Saber - Médulo

Unidad Curricular

Afo/ Nivel

Area: Formativo Educativa.

Médulo: por crear

Fisiologia y Patologia Humana

2° afio / Nivel 11

Bioquimica. Histologia
General y Bucodentaria.
Anatomia Humana y Dental.

Precenciales:
Docente

Autodirigidas:
Alumnos

4h 8h

Elaborado por: Validado por: Fecha de elaboracién:
Garcia Tamara Mayo 2012
Cadigo: por crear
Horas Tedricas: Horas Précticas:
Unidades Crédito: por crear 2h 2h
Requisitos Previos: Total Horas:
12h

- Lineamientos de la Unidad de aprendizaje:

Docente

Estudiante

Curricular
Humana
Creativo
Flexible
Integrador
Lider
Trabaja en Equipo
Etico

Sensibilidad Social
Actitudes Docentes

YVVVVYVYYY

» Médico u Odontélogo General, con
conocimientos  en
Fisiologia y Patologia

Proactivo
el  Unidad

VVVVVVYVYYVY

Honesto

Habito de Estudio
Cooperativo

Critico reflexivo
Destreza motora fina
Respetuoso

Sentido de Pertenencia
Responsable
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- Fundamentacién de la Unidad Curricular:

FUNDAMENTACION

La Fisiologia y Patologia Humana incluida en el curriculo de la Facultad de Odontologia de la
Universidad de Carabobo, define las caracteristicas del ser humano en estado de salud vy el
estudio de las desviaciones de ésta en la enfermedad. Desde este punto de vista, la ensefianza de
esta unidad curricular sirve de marco para el conocimiento de las funciones del organismo, asi
como también, de sus alteraciones y la adquisicidn de la metodologia necesaria para su estudio y

el desarrollo de actitudes frente al mantenimiento de la salud y el tratamiento de la enfermedad.

En resumen, la contribucion de la Fisiologia y Patologia Humana a la adquisicién de sus
competencias finales por parte del estudiante responde a otras areas clinicas de la carrera
proporcionando los conocimientos suficientes para comprender y describir las funciones de los
sistemas y aparatos del organismo sano en sus diferentes niveles de organizacién, y los procesos
de integracién que dan lugar a la homeostasis. Todo ello como base para la posterior
comprension de las alteraciones y los mecanismos de produccién de la enfermedad, las bases de
la terapéutica y los medios para el mantenimiento y prevencion de la salud. Es por ello el valor
de esta area del saber, ya que le permitira asimilar al estudiante el conocimiento en el que se
fundamentara su aprendizaje clinico integral y asi cumplir con el objetivo de todo proyecto

formativo.

- Competencias:

Global:

FORMATIVO EDUCATIVO
Competencia Especifica:

Analiza e integra saberes de las competencias fundamentales y especificas en el estudio
odontoldgico, relacionandolo con el proceso salud enfermedad del paciente en los diversos
contextos donde se desenvuelve, considerandolo como un ser Biopsicosocial.
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Genéricas o Transversales:

Comunicativa.
Trabajo en Equipo.
Investigacion.
Gestion de Proyecto.

Uso de la Tecnologia

Previas:

Conocimientos en las areas de:

Bioguimica. Anatomia Humana y Dental. Histologia General y Bucodentaria.

Especifica de la Unidad Curricular:

Analiza y asocia transdiciplinariamente los aspectos funcionales micro y macroscépicos de
los diversos 6rganos, sistemas y compartimientos del cuerpo humano para luego establecer
diferencias entre lo normal y alguna alteracion o patologia en los mismos; para asi establecer un
diagnostico, toma de decision en el tratamiento del paciente y logro de su optimo desempefio en

la clinica odontoldgica, con valores bioéticos en un contexto biopsicosocial.

- Métodos y Estrategias de Aprendizaje:

Estrategias de Aprendizaje Medios para el Aprendizaje
Clases Tedricas. Video beam
Précticas de Laboratorio. Retroproyector
Método expositivo. Videos
Discusion de grupo. Internet.

Desarrollo de aprendizaje sin presencia del
Docente.

Tutorias individuales del contenido.
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- Evaluacion:

Técnica

Instrumentos

La Observacion
Prueba

La expaosicion
Interrogatorio

Resolucion de problemas

Guia de observacion
Prueba

Lista de cotejo
Escala de estimacion

Quiz desarrollo corto
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- Programa:

UNIDAD I: FISIOLOGIA GENERAL Y CELULAR

TEMA N° 1: DEFINICION DE FISIOLOGIA Y COMPARTIMIENTOS LIQUIDOS DEL ORGANISMO

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
-Define el concepto de Fisiologia y sus campos de
aplicacion. - Facilita el objetivo del tema
-Establece el rango normal de agua corporal total.
-Menciona las variaciones fisiologicas. - Utilizael equipo audiovisual a criterio del
-Conoce los porcentajes de distribucion del agua facilitador

corporal total en los compartimientos corporales.
-ldentifica los compartimientos liquidos del organismo.

Gerencia el aprendizaje, involucrando al

-Menciona los elementos quimicos que se encuentran en estudiante a fortalecer la investigacion y
los diferentes compartimientos liquidos corporales comprometerse con el desarrollo del tema
CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA

Y APRENDIZAJE

INTRODUCCION
1.Concepto de Fisiologia. Meétodo expositivo
2.Relacion con otras ciencias. Interrogatorio.

3.Homeostasis. Tutorias individuales del contenido programado.

4.Fisiologia humana, medio interno y homeostasis.

5.Sistemas de regulacion.

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicion. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill, 108 Edicion,
2.000.
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UNIDAD I: FISIOLOGIA GENERAL Y CELULAR

TEMA N° 2: MEMBRANA CELULAR Y TRANSPORTE.

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Define un concepto de membrana.

-Explica las teorias estructurales del concepto de unidad
de membrana.

-Enumera todos los mecanismos que intervienen en el Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
intercambio entre los compartimientos. facilitador

-Explica el concepto de cada uno de estos mecanismos.
-Enumera los factores de los cuales depende la difusion

Facilita el objetivo del tema

Gerencia el aprendizaje, involucrando al

de una sustancia. estudiante a fortalecer la investigacion y
-Establece diferencias entre difusion simple y difusion comprometerse con el desarrollo del tema
facilitada.

-Establece diferencias entre transporte activo y pasivo.
-Explica el funcionamiento de la bomba de sodio y
potasio y su importancia.

-Explica el equilibrio de Gibbs — Donnan

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1. Estructura de la membrana plasmatica.

2. Intercambio entre los diferentes compartimientos
Difusion simple y Facilitada. Método expositivo
Osmosis y Filtracion. Discusion de Grupo
Presion Osmética y Tonicidad.

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
Filtrado/Ultrafiltrado. docente

Picnocitosis / Emecitosis. Tutorias individuales del contenido programado
3. Tipos de Transporte:
Activo y Pasivo

Bomba de Sodio-Potasio

4. Equilibrio de Gibbs y Donan

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicion. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicién,
2.000.
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UNIDAD II: SISTEMA NERVIOSO

TEMA N° 3: POTENCIAL DE MEMBRANA. DE ACCION: EXCITABILIDAD CELULAR

COMPETENCIA

ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Define conceptos basicos del tema.

-Explica las causas de la polarizacion de la membrana
“potencial de reposo”(base idénica del potencial de
reposos).

-Explica que es un potencial de equilibrio.

-Clasifica los tipos de excitabilidad.

-Establece la diferencias segln los tipos de estimulos.
-Explicar los dos tipos de periodos refractarios que existen
estableciendo las diferencias entre ellos.

-Explicar la ley del todo o nada de Bodwith.

-Explicar los mecanismos que generan el potencial de
accion.

- Facilita el objetivo del tema

Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
facilitador

- Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO

METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1. Conceptos Basicos.

2. Bases i6nicas del potencial de membrana en reposo.
3. Excitabilidad celular.

- Periodos Refractarios.

- Ley del todo o nada.

4. Potencial de accion.

- Fases del potencial de accion.

- Bases ionicas del potencial de accion.

- Caracteristicas funcionales del potencial de accion.

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.

Método expositivo
Discusion de Grupo

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

Tutorias individuales del contenido programado
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UNIDAD II: SISTEMA NERVIOSO

TEMA N° 4: CONDUCCION DEL IMPULSO

COMPETENCIA

ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Diferencia los tipos de fibras y su conduccidn nerviosa.
-Define el concepto de Sinapsis.

-Realizar un grafico donde se identifiquen los diferentes
elementos de las sinapsis

-Explicar los fendémenos electroquimicos de la sinapsis.
-Elaborar en forma gréafica una clasificacion de las
sinapsis.

-Define neurotransmisores.

-Establece la diferencia entre potenciales sinapticos.
-Define receptores y tipos.

- Explicar los eventos que intervienen en la transmision
neuromuscular.

Facilita el objetivo del tema

Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
facilitador

Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO

METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Conduccién del impulso nervioso.Tipos de fibras.
2.Sinapsis. Morfologia y Clasificacion.
3.Neurotransmisores

4.Potenciales Sinapticos

5.Receptores

6.Transmision Neuromuscular

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.

Método expositivo
Discusion de Grupo
Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

Tutorias individuales del contenido programado
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UNIDAD II: SISTEMA NERVIOSO

TEMA N° 5: MUSCULO ESQUELETICO ESTRIADO

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

- Facilita el objetivo del tema
-Explica la transmisién de los impulsos nerviosos desde la

fibra nerviosa a la fibra muscular esquelética. - Utilizael equipo audiovisual a criterio del
-Realiza un dibujo donde se exprese la estructura funcional facilitador

del masculo esquelético.

-Define el concepto de Sarcomera. - Gerencia el aprendizaje, involucrando al
-Describe en orden secuencial todos los eventos eléctricos, estudiante a fortalecer la investigacion y
i6nicos, moleculares y mecanicos que ocurren durante la comprometerse con el desarrollo del tema

contraccion y relajacion muscular.

-Establece una clasificacion de las fibras musculares.
-Explica el concepto de unidad motora y su método de
exploracion.

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Potenciales generados en la sinapsis muscular.

2.Anatomia funcional del musculo esquelético. . .,
Discusion de Grupo

3.Fendémenos eléctricos, idnicos y base molecular de la
Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

contraccion y relajacion muscular.
4.Tipos de contracciéon muscular.
5.Concepto anatémico de unidad motora. Tutorias individuales del contenido programado

BIBLIOGRAFIA Prueba desarrollo corto

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.
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UNIDAD II: SISTEMA NERVIOSO

TEMA N° 6: REFLEJOS MEDULARES

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Describe la médula espinal como centro de integracion de Facilita el objetivo del tema

la actividad refleja.

-Esquematiza el arco reflejo con sus componentes. - Utilizael equipo audiovisual a criterio del
-Clasifica los reflejos facilitador

-Define el concepto de tono muscular y las bases

fisiolégicas que lo determinan. - Gerencia el aprendizaje, involucrando al
-Define el concepto de reflejo miotético y el papel que estudiante a fortalecer la investigacion y
desempefia el huso neuromuscular en el mismo. comprometerse con el desarrollo del tema

-Define las bases fisiologicas que determinan el
mantenimiento de la postura

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Médula espinal como centro de integracion refleja.
2.Arco reflejo.Tipos de reflejo.

3.Tono muscular. Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
4.Reflejo miotatico y huso neuromuscular. docente

5.Mantenimiento de la postura o )
Tutorias individuales del contenido programado

; Prueba desarrollo corto
BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. — Fisiologia Médica. EI Manual | Practica de laboratorio
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill, 102 Edicion,
2.000.
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UNIDAD II: SISTEMA NERVIOSO

TEMA N°7: DOLOR Y SENSIBILIDAD

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
Describe los mecanismos de la sensacion y la respuesta a
estimulos dolorosos - Facilita el objetivo del tema
Analiza la importancia de la sensacion dolorosa y la - Utilizael equipo audiovisual a criterio del
facilitador

repercusion clinica que ello ocasiona

- Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

Analiza el mecanismo del dolor de origen odontoldgico

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Receptores sensoriales y sensaciones que detectan
2.Definicion de la sensacién dolorosa. Dolor agudo
(rdpido). Dolor cronica(lento).

3.Sistema somatosensorial. Nociceptores: clasificacion,
estimulacion. Fisiopatologia del dolor: transmision de los
estimulos dolorosos hacia el SNC (Via aferente).
4.Sistema de control del dolor en el cerebro y la médula
espinal (modulacion central y periférica).

5.Via eferente. Teorias sobre el mecanismo del dolor:

Método expositivo

Discusion de Grupo

especificidad, sumacion e interaccion, control de Interrogatorio

entrada.Tipos de dolor: superficial, profundo, dolor

referido (Mecanismos de produccién)Dolor de origen Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
odontoldgico. Via aferente y eferente. Conducta ante el docente

dolor.

Tutorias individuales del contenido programado

BIBLIOGRAFIA Prueba de desarrollo corto

Durand, M. Los Grandes Sindromes. Disinlimed.198S.

Guyton-Hall. Fisiologia y fisiopatologia. McGraw-Hill
Interamericana. 6ta edicion. 1997

Mcphee, S.; Ganong, W. Fisiopatologia médica. Manual
Moderno. 4ta edicion. 2004Smith/ Thier. Fisiopatologia.
Principios biol6gicos de la enfermedad. Editorial
Panamericana. 2da edicion 1988

Stein, J. Medicina Interna. Edit, Salvat. 3era edicion. 1989.
Porth, C. Fisiopatologia, Salud-Enfermedad, un enfoque

conceptual. Editorial Panamericana 7ma Edicion. 2006.
Madrid

68



UNIDAD II: SISTEMA NERVIOSO

TEMA N° 8: SISTEMA NERVIOSO AUTONOMO

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
-Define las caracteristicas generales del sistema nervioso |-  Facilita el objetivo del tema
auténomo.
-Establece las acciones generales del S.N.A. (Simpatico y |-  Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
Parasimpatico) facilitador

-Define las caracteristicas del sistema nervioso simpatico
-Define las caracteristicas del sistema nervioso Gerencia el aprendizaje, involucrando al
parasimpatico estudiante a fortalecer la investigacion y
-Establece el concepto claro de sinapsis ganglionar. comprometerse con el desarrollo del tema
-Define los intermediarios quimicos del simpatico y
parasimpatico.

-Menciona las modificaciones que producen los
intermediarios quimicos en el ambito de la sinapsis
ganglionar y unién neuroefectora.

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

.1 Acciones locales.
.2 Acciones generales.
Intermediarios quimicos.

docente

1.  Sistema nervioso auténomo.

2. Sistema nerviosos simpatico.

3. Sistema nervioso parasimpatico. Interrogatorio

4.  Sinapsis ganglionar.

g Unidn neuroefectora. Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
5

6.

Tutorias individuales del contenido programado

BIBLIOGRAFIA Prueba desarrollo corto

- Ganong W. - Fisiologia Médica. El Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill, 102 Edicion,
2.000.
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UNIDAD III: SANGRE Y SISTEMA CADIOCIRCULATORIO

TEMA N° 9: FUNCIONES GENERALES DE LA SANGRE ,GLOBULOS ROJOS Y SUS
ALTERACIONES

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
-Disefia un esquema que muestre la composicién de la|-  Facilita el objetivo del tema
sangre.
-Describe las funciones de la sangre. - Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
-Explica el concepto de Volemia, sus valores normales, y facilitador
sus variaciones fisiologicas.
-Explica la ventaja fisioldgica que representa la presencia | -  Gerencia el aprendizaje, involucrando al
de Hemoglobina en sangre y que ella se encuentre dentro estudiante a fortalecer la investigacion y
del eritrocito. comprometerse con el desarrollo del tema

-Describe origen, composicion, principales propiedades de
los eritrocitos.

-Reconoce valores normales hematologicos.

-Establece la diferencia entre plasma y suero.

-Enumera las principales proteinas plasmaticas.

-Establece la importancia del valor de hematocrito.
-Analiza la fisiopatologia de las alteraciones de los
Glo6bulos Rojos y su importancia clinico odontoldgica.

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Composicion y  funciones de la  sangre.
2. Funciones de la sangre.

3. Caracteristicas fisicas. Método expositivo
4. Composicion quimica de la sangre.
5. Eritrocito Discusion de Grupo

6.Concepto de plasma y suero.

7. Proteinas plasmaticas.

8. Hematocrito.

9. Anemias: Definicidn. Clasificacion patogénica.
10.Policitemia - Eritrocitosis: Definicion, clasificacion,,
mecanismo de produccion

11.Manejo del paciente anémico en el servicio R .
odontolégico Tutorias individuales del contenido programado

Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

BIBLIOGRAFIA Practica de laboratorio

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.

- Mcphee, S; Ganong, W. Fisiopatologia Médica.
Manual Moderno. 4ta edicién. 2004

- Pérez, J. L. Hematologia. Editorial Disinlimed,
C.A. 3eraedicion. Caracas 1995
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UNIDAD III: SANGRE Y SISTEMA CARDIOCIRCULATORIO

TEMA N° 10: FUNCIONES DE LOS LEUCOCITOS. ALTERACIONES DE LA SERIE BLANCA

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Explica el origen de los Leucocitos. - Facilita el objetivo del tema
-Explica la cinética de los leucocitos.
-Describe las propiedades generales de los leucocitos.

Utiliza el equipo audiovisual a criterio del

-Establece las funciones especificas de cada variedad, facilitador

Macrofagos, Linfocitos “T”, Linfocitos “B”

-Explica lineamientos generales sobre inmunologia. - Gerencia el aprendizaje, involucrando al

-Reconoce valores normales del recuento leucocitario. estudiante a fortalecer la investigacion y

-Analiza los mecanismos fisiopatol6gicos y su importancia comprometerse con el desarrollo del tema
CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA

Y APRENDIZAJE

Leucocitos: Origen
Leucocinética.
Leucocitos, propiedades. Interrogatorio
Funciones especificas de cada variedad.
Leucocitos, valores normales, recuento leucocitario | pesarrollo del Aprendizaje sin presencia del
absoluto y relativo.

Alteraciones de los Granulocitos, Monocitos y Linfocitos
Manejo odontolégico en el paciente oncolégico

docente

Tutorias individuales del contenido programado

. Prueba de desarrollo corto
BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. El Manual
Moderno. 182 Edicion. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill, 102 Edicion,
2.000.

- Pérez, J. L. Hematologia. Editorial Disinlimed,
C.A. 3eraedicién. Caracas 1995
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UNIDAD III: SANGRE Y CARDIOCIRCULATORIO

TEMA N° 11: PLAQUETAS, HEMOSTASIA Y COAGULACION

COMPETENCIA

ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Define el concepto de plaquetas, su origen, propiedades,
composicion y papel en la coagulacion.

-Establece el nimero normal de plaquetas.

-Explica el papel de las prostaglandinas en las plaquetas y
en la pared vascular.

-Define el concepto de Hemostasia.

-Explica en orden cronoldgico todos los eventos que
intervienen en la Hemostasia.

-Define el concepto de Coagulacion.

-Explica en orden cronoldgico todos los eventos que
intervienen en la coagulacion, explicando la accidn de cada
factor y sus caracteristicas.

-Explica los mecanismos limitantes de la coagulacion.
-Menciona los principales anticoagulantes y su mecanismo
de accion.

-Menciona las bases fisioldgicas de las alteraciones de la
coagulacion.

Facilita el objetivo del tema

- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
facilitador

- Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO

METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Plaquetas, origen, composicion, propiedades, funcion y
papel en la Hemostasia

3.Prostaglandinas en las plaquetas y en la pared celular.
4.Hemostasia.

5.Eventos de la Hemostasia.

6.Coagulacion.

7.Esquema de la coagulacion, nombre y numeracion de los
factores de la coagulacion, principales caracteristicas e
importancia.

8.Factores y mecanismos limitantes de la coagulacion,
anticoagulantes.

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. El Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill, 102 Edicion,
2.000.

Discusion de Grupo
Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

Tutorias individuales del contenido programado

Prueba de desarrollo corto
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UNIDAD III: SANGRE Y CARDIOCIRCULATORIO

TEMA N°12 : ALTERACIONES DE LA HEMOSTASIA

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

- Facilita el objetivo del tema

-Analiza el mecanismo fisiopatolégicos de la hemostasia |- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del

facilitador

-Analiza sus repercusiones clinicas odontoldgicas

- Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Alteraciones de la fase vascular de la hemostasia:
Purpuras  Vasculares, Caracteristicas, Etiopatogenia,
Diagnostico

2.Sindromes Trombocitopénicos: definicién, mecanismo
fisiopatogénico. Plrpura trombocitopénica idiopatica | piscusion de Grupo
aguda y crénica, Parpura trombocitopénica aloinmune,
3.Trastornos del mecanismo de la coagulacién.: 1)
Congénitos: Hemofilias, Enf. de wvon Wilebrand:
fisiopatogenia, manifestaciones clinicas y hematoldgicas.
2)Adquiridos: sintesis disminuida de los factores vit. K
dependientes, Coagulacion Intravascular Diseminada
(CID). Fisiopatogenia, Hallazgos clinicos y de laboratorio . ]
4.Estados de hipercoagubilidad. Trombocitosis, | Tutorias individuales del contenido programado
Trombocitemia. Etiologia
5.Manejo odontolégico del paciente hemorrégico Prueba de desarrollo corto

Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.

- Mcphee, S; Ganong, W. Fisiopatologia Médica.
Manual Moderno. 4ta edicion. 2004

- Pérez, J. L. Hematologia. Editorial Disinlimed,
C.A. 3eraedicién. Caracas 1995

- Porth, C. Fisiopatologia, Salud-Enfermedad, un
enfoque conceptual. Editorial Panamericana 7ma
Edicién. 2006. Madrid
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UNIDAD III: SANGRE Y SITEMA CARDIOCIRCULATORIO

TEMA N°13 : ORGANIZACION ESTRUCTURAL Y FUNCIONES BASICAS DEL CORAZON

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Conoce la actividad cardiaca - Facilita el objetivo del tema

Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
facilitador

-Reconoce el trazado normal del electrocardiograma

-Conoce la funcion y actividad de las fibras cardiacas
- Gerencia el aprendizaje, involucrando al

-Identifica el sistema de conduccion y acoplamiento del estudiante a fortalecer la investigacion y
corazén comprometerse con el desarrollo del tema
CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA

Y APRENDIZAJE

1.Actividad eléctrica cardiaca.

2.Electrocardiograma. Interrogatorio
3.Propiedades funcionales de las fibras musculares
cardiacas. Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del

4.Actividad eléctrica de las fibras musculares cardiacas. docente
5.Conduccidn de la excitacion en el corazon.

6.Sistema de Acoplamiento (excitacién-contraccion). Tutorias individuales del contenido programado

_ Prueba de desarrollo corto
BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.
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UNIDAD III: SANGRE Y SISTEMA CARDIOCIRCULATORIO

TEMA N°14 : ACTIVIDAD MECANICA DEL CORAZON

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
-Interpreta conceptos basicos de la actividad mecanica del | -  Facilita el objetivo del tema
corazon.
- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
-Valora la importancia del ciclo cardiaco facilitador

-Interpreta la importancia de determinaciéon de gasto Gerencia el aprendizaje, involucrando al
cardiaco e indice cardiaco. estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Gasto cardiaco.

2.El coraz6n como bomba. Discusion de Grupo
3.Ciclo cardiaco.
4.Gasto cardiaco e indice cardiaco. Interrogatorio

4.1Factores.

4.2Regulacion. Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del

docente

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

Tutorias individuales del contenido programado

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.
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UNIDAD III: SANGRE Y SISTEMA CARDIOCIRCULATORIO

TEMA N° 15: CIRCULACION VENOSA Y CAPILAR.

COMPETENCIA

ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Realiza un dibujo donde se visualicen los elementos
anatémicos mas importantes de la circulacién venosa.
-Explica la accion propulsora y aspirante del corazén.
-Explica la accién propulsora (bombeo) de la musculatura
esquelética.

-Explica cual es el efecto de la presion intratoracica en la
circulacion venosa.

-Establece diferencias entre la presion venosa central y
periférica.

-Explica los efectos de la presién atmosférica sobre la
presion venosa periférica.

-ldentifica la estructura de la unidad microcirculatoria,
explicando las caracteristicas de cada uno de los elementos
que la componen.

-Conoce y explica los elementos que intervienen en la
dinamica microcirculatoria.

-Establece los factores que controlan la circulacion
capilar.

- Identifica que sucede en el intercambio transcapilar en
funcién de la difusion y filtracion.

-Menciona los elementos de la ley del equilibrio de
Starling

Facilita el objetivo del tema

- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
facilitador

Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO

METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Conceptos anatomicos de la distribucion de la red
venosa, valvulas.

2.Accion propulsora y accion aspirante del corazon.
3.Accion de la musculatura esquelética.

4.Presién intratoracica.

5.Presion venosa periférica y central.

6.Efectos de la presion atmosférica sobre la presion
venosa periférica.

7.Unidad microcirculatoria, estructura, caracteristicas.
8.Dinamica microcirculatoria.

9.Control de la circulacion capilar.

10.Intercambio transcapilar: Difusion filtracion.

11.L ey del equilibrio de Starling.

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.

Discusion de Grupo
Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

Tutorias individuales del contenido programado
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UNIDAD III: SANGRE Y SISTEMA CARDIOCIRCULATORIO

TEMA N° 16: INSUFICIENCIA CARDIACA

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
-Define y clasifica la Insuficiencia Cardiaca - Facilita el objetivo del tema
-Analiza e interpreta el mecanismo de produccion de la|-  Utilizael equipo audiovisual a criterio del
insuficiencia cardiaca derecha e izquierda facilitador

Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

-Analiza las repercusiones clinica y fisiopatoldgicas

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Definicion. Clasificacion. Etiologia

2.Mecanismo de Produccion de la insuficiencia cardiaca
derecha y de la insuficiencia cardiaca izquierda.
Mecanismos compensadores Discusion de Grupo

3.Alteraciones circulatorias, renales y bioquimicas.

- . e e Interrogatorio
Manifestaciones clinicas Complicaciones

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del

4.Edema agudo de pulmén y cor pulmonale crénico
g P A P docente

BIBLIOGRAFIA

- Guyton. Hall. Fisiologia y Fisiopatologia. McGraw-
Hill Interamericana. 6ta ed. 1997

Tutorias individuales del contenido programado

- Harrinson. Medicina Interna. La prensa MEDICA
Mexicana 11 edicion 1989

- Kelley Medicina Interna. Edit. Panamericana 1992

- Mcphee, S.; Ganong, W. Fisiopatologia Médica.
Editorial Manual Moderno. 4ta edicién . 2004
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UNIDAD III: SANGRE Y CIRCULATORIO

TEMA N° 17: PRESION ARTERIAL Y REGULACION

COMPETENCIA

ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Expresa el concepto de presion arterial sistolica y
diastolica, diferencial y media

-Considera los determinantes de la presién arterial sistdlica
y diastolica sus variaciones fisiol6gicas, edad, sexo,
-Expresa los valores normales de presion arterial.

-Expresa los factores que pueden alterar la presion arterial:
-Variaciones fisiologicas, edad, sexo, suefio, ejercicio,
embarazo, cambios de posicion corporal.

-Explica los diferentes métodos existentes para determinar
la presion arterial sistémica (Auscultatorio, palpatorio)
-Reconoce los mecanismos de regulacion rapida de la
presion arterial (regulacién nerviosa), funcion de los
barorreceptores.

-Explica los mecanismos de control a mediano plazo de la
presion arterial, (regulacion quimica) funcion de los
barorreceptores.

-Explica los mecanismos desencadenados por los
receptores auriculares y pulmonares.

Facilita el objetivo del tema

- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
facilitador

- Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO

METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Introduccién, determinantes de la presién arterial
sistolica y diastélica, presion arterial diferencial, presion
arterial media.

2.Valores normales de presion arterial.

3.Factores que pueden alterar tos valores normales de
presion arterial: Variaciones fisioldgicas, edad, sexo,
suefio, ejercicios, embarazo, cambios de posicién corporal.
4.Determinacion de la presion arterial en el hombre,
método indirecto, auscultatorio, palpatorio.

5.Control nervioso de la presidn arterial, mecanismos de
regulacidn a corto plazo o de regulacion rapida, funcién de
los barorreceptores.

6.Control quimico de la presion arterial, mecanismos de
control a mediano plazo, funcion de los quimiorreceptores.
Reflejos auriculares y pulmonares.

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.

- Giglio, M., Nicolosi, L. Semiologia en la practica
de la Odontologia. McGraw-Hill Interamericana.
2000.

Discusion de Grupo
Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

Tutorias individuales del contenido programado

Practica de laboratorio
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UNIDAD III: SANGRE Y CIRCULATORIO

TEMA N°18 : FISIOPATOLOGIA DE LA PRESION ARTERIAL

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Define y Clasifica la HTA - Facilita el objetivo del tema

-Reconoce los Criterios de O.M.S. y Criterios actuales - Utilizael equipo audiovisual a criterio del
facilitador

-Explica las etiologias de la HTA y analiza sus

mecanismos de produccion - Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y

-Analiza evolucion clinica y complicaciones comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA

Y APRENDIZAJE

1.Hipertension arterial: Consideraciones de orden general.
2.Concepto. Clasificacion. Cifras tensionales: Criterios de
O.M.S. Criterios actuales.

3.Patogeniade la HTA

4.Hipertensién Arterial Primaria o esencial: Factores
predisponentes y modificables. Etiologia

5.Hipertension Arterial Secundaria: Etiologia. Mecanismos
de Produccién: Nerviosos, renales, endocrinos,
cardiovasculares, toxemia gravidica.

6.Fisiopatologia de las Complicaciones de la HTA
(cerebrales, cardiovasculares, retinianas y renales)
7.Evolucién benigna y maligna

Discusion de Grupo

Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del

BIBLIOGRAFIA
docente
- Guyton. Hall. Fisiologia y Fisiopatologia. McGraw-
Hill Interamericana. 6ta ed. 1997 Tutorias individuales del contenido programado

- Harrinson. Medicina Interna. La prensa M{EDICA Préctica de laboratorio
Mexicana 11 edicion 1999

- Mcphee, S.; Ganong, W. Fisiopatologia Médica.
Editorial Manual Moderno. 4ta edicién . 2004

- Porth, C. Fisiopatologia, Salud-Enfermedad, un
enfoque conceptual. Editorial Panamericana 7ma
Edicion. 2006. Madrid

- Smith/ Thier. Fisiopatologia. Principios biologicos de
la enfermedad. Editorial Panamericana. 2da edicion.
1988.
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UNIDAD IV: APARATO RESPIRATORIO

TEMA N° 19: MECANICA RESPIRATORIA

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

-ldentifica los musculos que intervienen en el ciclo
respiratorio normal y forzado indicando los factores fisicos
que intervienen en los cambios de volumen. - Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
-Explica los cambios de presiones intralveolares e facilitador

intrapleurales durante un ciclo respiratorio.
-Establece los factores que evitan el colapso pulmonar. Gerencia el aprendizaje, involucrando al
-Explica el mecanismo de produccién de la tension estudiante a fortalecer la investigacion y
superficial. comprometerse con el desarrollo del tema
-Establece el concepto de sustancia tesoactiva y su
actividad en le alvéolo.

-Establece diferencias entre inspiracion y espiracion.
-Explica el concepto de Espirometria, establecer los
diferentes volumenes y capacidades pulmonares.

-Conoce como se calculan los volimenes pulmonares
-Reconoce los elementos que determinan el trabajo
respiratorio.

-Explica el concepto de relacién ventilacion perfusion.
-Diferencia el espacio muerto y ventilacion desigual.

Facilita el objetivo del tema

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Mdsculos respiratorios.
2.Presiones intraalveolares e intrapleurales

3.Factores que evitan el colapso pulmonar. Método expositivo
4.Tension superficial alveolar.
5.Sustancia tensoactiva. Discusion de Grupo

6.Inspiracion y espiracion.

7.Espirometria: Volimenes y capacidades pulmonares.
8.Trabajo respiratorio.

9.Flujo sanguineo y ventilacion en el pulmoén.

Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. — Fisiologia Médica. EI Manual | Tutorias individuales del contenido programado
Moderno. 182 Edicion. México. 2.001.

Practica de laboratorio.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.
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UNIDAD IV: APARATO RESPIRATORIO

TEMA N° 20: INTERCAMBIO Y TRANSPORTE DE GASES

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
-Visualiza los elementos anatomicos de conducciéon y de | -  Facilita el objetivo del tema
intercambio gaseoso.
-Reconoce la estructura histoldgica de la membrana |-  Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
hematogaseosa. facilitador
-Enumera los factores que intervienen en el intercambio
gaseoso a través de la membrana hematogaseosa. - Gerencia el aprendizaje, involucrando al
-Establece las presiones parciales de los diferentes gases estudiante a fortalecer la investigacion y
del aire inspirado y espirado. comprometerse con el desarrollo del tema

-Establece las presiones parciales de los gases alveolares y
sanguineos que permiten el intercambio gaseoso.

-Conoce la capacidad de difusion del O, y CO, a través
de la membrana hematogaseosa.

-Explica la curva de disociacion de la hemoglobina.
-Establece los factores que afectan la curva de disociacion
de la hemoglobina.

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Vias respiratorias recuento anatémico y funcional.
2.Estructura anatémica de la membrana respiratoria.

3.Factores que intervienen en el intercambio gaseoso. Método expositivo
4.Aire inspirado y espirado, composicion y presiones
parciales. Discusion de Grupo

5.Presiones parciales e intercambio gaseoso.
6.Difusion, capacidad de difusién del O,y CO,
7.Curva de disociacion de la Hb.

8.Factores que afectan la curva de disociacion de la Hb.

Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. — Fisiologia Médica. EI Manual Tutorias individuales del contenido programado
Moderno. 182 Edicion. México. 2.001.

Practica de laboratorio.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.
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UNIDAD IV: APARATO RESPIRATORIO

TEMA N° 21: REGULACION DE LA FUNCION RESPIRATORIA

COMPETENCIA

ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Reconoce graficamente los diferentes centros bulbares y
pontinos que intervienen en la respiracion.

-Explica las influencias corticales en la respiracion.
-Explica los mecanismos de control nervioso de la
respiracion.

-Establece  la  ubicacion  anatémica  de los
quimiorreceptores.

-Explica el mecanismo de  control quimico de la
respiracion.

-Explicarla influencia de la respiracion en el control del pH
sanguineo.

Facilita el objetivo del tema

- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
facilitador

- Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO

METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Centros bulbares y pontinos.

2.Influencias corticales.

3.Control nervioso de la respiracion.

4.Quimiorreceptores centrales y periféricos.

5.Control quimico de la respiracion

6.Influencia de la respiracion en el control del pH
sanguineo.

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.

Método expositivo
Discusion de Grupo
Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

Tutorias individuales del contenido programado

Practica de laboratorio.
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UNIDAD IV: APARATO RESPIRATORIO

TEMA N° 22: FISIOPATOLOGIA DE LOS TRASTORNOS RESPIRATORIOS

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
-Define los diferentes tipos de trastornos ventilatorios - Facilita el objetivo del tema
-Diferencia los trastornos respiratorios - Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
facilitador

-Analiza los mecanismos fisiopatologicos ) o
- Gerencia el aprendizaje, involucrando al

estudiante a fortalecer la investigacion y

-Reconoce las manifestaciones clinicas y funcionales
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Trastornos Respiratorios: Definicion de Perturbacion
respiratoria, insuficiencia respiratoria, trastornos

ventilatorios. Método expositivo
2.Tipos de trastornos ventilatorios. Causas y ejemplos.
Mecanismos fisiopatolégicos. Discusion de Grupo

3.Enfermedad Obstructiva de las vias aéreas: Asma,
bronquitis cronica, enfisema pulmonar: definicion,
etiologia, fisiopatologia, manifestaciones clinicas, funcion
pulmonar, gasometria

4.Enfermedad restrictiva de las vias aéreas: Enf. de la

Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del

pared toracica. Enf. de la pleura. Enf. del parénquima docente

pulmonar: Fisiopatologia. Manifestaciones clinicas. . ]

Funcion pulmonar. Gasometria Tutorias individuales del contenido programado
BIBLIOGRAFIA Prueba desarrollo corto

Guyton. Hall. Fisiologia y Fisiopatologia. McGraw-Hill
Interamericana. 6ta ed. 1997

Harrinson. Medicina Interna. La prensa M{EDICA
Mexicana 11 edicién 1989

Mcphee, S.; Ganong, W. Fisiopatologia Médica. Editorial
Manual Moderno. 4ta edicion . 2004

Smith/ Thier. Fisiopatologia. Principios bioldgicos de la
enfermedad. Editorial Panamericana. 2da edicion. 1988.

Gonzalez, A. Semiologia Respiratoria. Edit. Disinlimed.
lera edicién. 1994

West, John. Fisiopatologia Pulmonar. 5ta edicién. Editorial
Panamericana. 2000

Porth, C. Fisiopatologia, Salud-Enfermedad, un enfoque
conceptual. Editorial Panamericana 7ma Edicién. 2006.
Madrid
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UNIDAD IV: APARATO RESPIRATORIO

TEMA N° 23: FISIOPATOLOGIA DE LA OBSTRUCCION NASAL

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Clasifica etiolégicamente la obstruccion nasal crénica Facilita el objetivo del tema

-Define sinusitis y menciona sus factores etiolégicos. - Utilizael equipo audiovisual a criterio del

facilitador

-Explica los mecanismos de produccion ) o

- Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y

-Analiza la repercusion clinica odontolégica
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.0bstruccion nasal crénica: Etiologia: alergia nasal, rinitis
vasomotora, rinitis medicamentosa, rinitis hipertréfica | Método expositivo
cronica, septodesviacion: Definicion. Etiologia,Mecanismo
de  produccion,  repercusion  clinica-odontologica, | Discusion de Grupo
evolucioén.
. L . ; . Interrogatorio
2.Sinusitis:  Definicion.  Etiologia. Mecanismo de

produccion. Manifestaciones clinicas y evolucion. Sinusitis

- . Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
maxilar odontégena

docente

BIBLIOGRAFIA
- Cowea, J. Otorrinolaringologia elemental. 1984

Tutorias individuales del contenido programado

Prueba desarrollo corto
- Guyton. Hall. Fisiologia y Fisiopatologia. McGraw-

Hill Interamericana. 6ta ed. 1997

- Harrinson. Medicina Interna. La prensa M{EDICA
Mexicana 11 edicion 1989

- Kelley Medicina Interna. Edit. Panamericana 1992

- Levy-Pinto, Otorrinolaringologia Pediatrica. Edit.
Interamericana. 2da edicion 1985

- Smith/ Thier. Fisiopatologia. Principios biolégicos de
la enfermedad. Editorial Panamericana. 2da edicion.
1988.

- Stein, J. Medicina Interna. Edit. Salvat. 3era edicion
1989

- Porth, C. Fisiopatologia, Salud-Enfermedad, un
enfoque conceptual. Editorial Panamericana 7ma
Edicién. 2006. Madrid
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UNIDAD V: APARATO DIGESTIVO

TEMA N° 24: ORGANIZACION GASTROINTESTINAL.MOTILIDAD DEL TRACTO DIGESTIVO

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Conoce la morfologia e integracion del sistema digestivo.
-Reconoce la importancia del reflejo de masticacion y

Facilita el objetivo del tema

fases de la deglucion. - Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
-Establece la relacion de la actividad esofagica y facilitador

estomacal.

-Reconoce la  importancia de las secreciones |-  Gerencia el aprendizaje, involucrando al
gastrointestinales. estudiante a fortalecer la investigacion y
-Valora la funcién de los movimientos intestinales y el comprometerse con el desarrollo del tema

proceso de defecacion.

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Caracteristicas generales del sistema digestivo. Su
papel en la homeostasis.

2.Reflejo de masticacion. Método expositivo
3.Fases de la deglucion.

4.Eséfago y sus esfinteres.

5.0ndas esofégicas.

6.Regulacion de la motilidad esoféagica y sus esfinteres.

Interrogatorio

7.Actividad motora del estémago. Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
8.Regulacion del vaciamiento gastrico. | docente

9.Motilidad intestinal.

10.Complejo motor migratorio. Tutorias individuales del contenido programado

11.Secreciones.

12.Caracteristicas  morfofuncionales del intestino
delgado: valvulas conniventes.

13.Movimientos del intestino.

14.Defecacion.

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.
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UNIDAD V: APARATO DIGESTIVO

TEMA N° 25: SECRECIONES EN EL TRACTO DIGESTIVO

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Reconoce la importancia de las secreciones para el tracto | - Facilita el objetivo del tema
digestivo.

- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
-Conoce la composicion de las secreciones del aparato facilitador
digestivo.

- Gerencia el aprendizaje, involucrando al
- Analiza el mecanismo de regulacién y sinergia de las estudiante a fortalecer la investigacion y
diversas secreciones del aparato digestivo. comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Glandulas salivales. Composicion y funciones de la
saliva.

2.Regulacion de la secrecion salival.
3.Caracteristicas 'y funciones del jugo gastrico.
4.Mecanismos, regulacion y fases de la secrecion
gastrica.

5.Aspectos morfofuncionales del higado. .
6.Regulacion del vaciamiento de la vesicula biliar. | Interrogatorio
7.Composicion de la bilis.
8.Secrecion biliar. Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
9.Aspectos morfofuncionales del pancreas. docente

10.Sinergismo colédoco-pancreatico-duodenal.
11.Composiciéon del jugo pancreatico: constituyentes
hidrominerales y sistemas enzimaticos (peptidasas,
carbohidrasas, esterasas, nucleasas y otras).

Método expositivo

Tutorias individuales del contenido programado

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. El Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill, 102 Edicion,
2.000.
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UNIDAD V: APARATO DIGESTIVO

TEMA N°26 : FISIOPATOLOGIA DE LA HEPATITIS

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

- Facilita el objetivo del tema
-Define Hepatitis y los distintos agentes etiol6gicos
- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del

-Analiza los mecanismos de produccion de la hepatitis facilitador

-Analiza las manifestaciones clinicas - Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y

-Establece la importancia de sus complicaciones comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Hepatitis. Tipos
2.Hepatitis Aguda. Concepto. Etiologia: hepatitis a virus

A, B, C, D, E, Gy otros. Prevalencia, incubacion, Interrogatorio

mecanismos de produccidn. Interaccién entre las bases de

la infeccion y el ciclo del virus. Indicadores seroldgicas. Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
Formas clinicas de las hepatitis aguda: anictérica y docente

fulminante. Alteraciones bioquimicas

3.Hepatitis Crdnica. Concepto, Etiologia. Mecanismo de
produccion. Manifestaciones clinicas y alteraciones
bioguimicas

Tutorias individuales del contenido programado

Prueba desarrollo corto

BIBLIOGRAFIA

- Guyton. Hall. Fisiologia y Fisiopatologia. McGraw-Hill
Interamericana. 6ta ed. 1997

- Harrinson. Medicina Interna. La prensa M{EDICA
Mexicana 11 edicién 1989

- Mcphee, S; Ganong, W. Fisiopatologia Médica.
Manual Moderno. 4ta edicion. 2004

- Smith/ Thier. Fisiopatologia. Principios bioldgicos de la
enfermedad. Editorial Panamericana. 2da edicion. 1988.

- Stein, J. Medicina Interna. Edit. Salvat. 3era edicidn
1989

- Porth, C. Fisiopatologia, Salud-Enfermedad, un enfoque
conceptual. Editorial Panamericana 7ma Edicién. 2006.
Madrid
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UNIDAD V: APARATO DIGESTIVO

TEMA N° 27: DIGESTION Y ABSORCION EN EL TRACTO DIGESTIVO

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Analiza la importancia de las diferentes estructuras que | -  Facilita el objetivo del tema
coadyuvan al proceso de absorcion y digestion.
- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del

-Conoce los diversos elementos que intervienen en el facilitador
mecanismo de absorcion de agua; gllcidos, lipidos y
proteinas para favorecer el proceso digestivo. - Gerencia el aprendizaje, involucrando al

estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Vellosidades, microvellosidades, glicocaliz, células
mucosecretoras, enterocitos, células  endocrinas.
2.Mecanismos operantes en la absorcion intestinal. | Método expositivo
3.Absorcion de glucidos, lipidos, proteinas y demas
sustancias.

4.Absorcién del agua.

5.Mecanismos. Absorcién de agua y electrolitos.

Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

Tutorias individuales del contenido programado

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.
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UNIDAD V: APARATO DIGESTIVO

TEMA N° 28: FISIOPATOLOGIA DE LAS GLANDULAS SALIVALES:

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

- Facilita el objetivo del tema
-Clasifica las alteraciones de las glandulas salivales
- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del

-Conoce las alteraciones inflamatorias de las glandulas facilitador

-Analiza los mecanismos de produccién de las mismas - Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y

-Establece la repercusi6n clinica odontolégica comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Clasificacion de las alteraciones de las glandulas

salivales:

2.Defectos del desarrollo. Interrogatorio

3.Trastornos funcionales de las glandulas salivales:

sialorrea y xerostomia Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del

4.0bstruccion del flujo salival

5.Infecciones pidgenas agudas de las glandulas salivales
parétidas o submaxilares

6.Padecimientos infecciosos especificos de las GS
Enfermedades del colageno o de origen autoinmune que
producen inflamacion y atrofia.

docente
Tutorias individuales del contenido programado

Prueba desarrollo corto

BIBLIOGRAFIA

- Guyton. Hall. Fisiologia y Fisiopatologia. McGraw-
Hill Interamericana. 6ta ed. 1997

- Harrinson. Medicina Interna. La prensa MEDICA
Mexicana 11 edicion 1989

- Mcphee, S; Ganong, W. Fisiopatologia Médica.
Manual Moderno. 4ta edicion. 2004

- Smith/ Thier. Fisiopatologia. Principios biolégicos de
la enfermedad. Editorial Panamericana. 2da edicién. 1988.

- Giglio, M., Nicolosi, L. Semiologia en la practica de la
Odontologia. McGraw-Hill Interamericana. 2000.

- Porth, C. Fisiopatologia, Salud-Enfermedad, un enfoque
conceptual. Editorial Panamericana 7ma Edicién. 2006.
Madrid
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UNIDAD VI: APARATO RENAL Y URINARIO

TEMA N° 29: MORFOLOGIA FUNCIONAL DEL RINON

COMPETENCIA

ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Conoce y explica los diferentes elementos estructurales
que garantizan la funcién renal.

- Facilita el objetivo del tema

- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
facilitador

- Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO

METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Morfologia funcional del rifion.
2.Compartimentos liquidos corporales.
3.Equilibrios. Alteraciones.

4.Papel del rifion en la homeostasis.
5.Nefrona como unidad funcional.
6.Circulacion renal valores y medidas.
7.Aclaramientos

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. El Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill, 102 Edicion,
2.000.

Método expositivo
Discusion de Grupo
Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

Tutorias individuales del contenido programado

Prueba desarrollo corto
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UNIDAD VI: APARATO RENAL Y URINARIO

TEMA N° 30: FILTRACION GLOMERULAR Y FUNCION TUBULAR. (I PARTE)

COMPETENCIA

ESTRATEGIA DE EVALUACION

-Comprende los diferentes mecanismos que intervienen en
la formacion de la orina

- Facilita el objetivo del tema

Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
facilitador

- Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO

METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Filtracion glomerular.

2.Medida de presiones.

3.Permeabilidad de la membrana capilar.

4 Valores de filtracion: coeficiente, tasa,
5.Medida de la tasa de filtracion glomerular.
6.Control del flujo sanguineo renal y la filtracion.

fraccion.

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.

Método expositivo
Discusion de Grupo
Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

Tutorias individuales del contenido programado

Prueba desarrollo corto
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UNIDAD VI: APARATO RENAL Y URINARIO

TEMA N° 31: FILTRACION GLOMERULAR Y FUNCION TUBULAR (Il PARTE)

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

- Facilita el objetivo del tema

Comprende los diferentes mecanismos que intervienen en Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
la formacion de la orina facilitador

- Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Funcioén tubular.

2.Mecanismos de concentracion y dilucién de la orina.
3.Miccion.

4. Topografia funcional del tabulo.

5.Sustancias  reabsorbidas con tasa méaxima.
6.Reabsorcion de glucosa.

7.Manejo renal de la urea.

8.Reabsorcion de sodio: mecanismo. Método expositivo

9.Regulacion de la reabsorcién tubular.

10.Mecanismos de secrecion tubular. Discusion de Grupo

Secrecion de PAH:aclaramiento.

Aclaramiento del agua ||_pre. Interrogatorio

11.Lugares de reabsorcion del agua.

12.Mecanismos  de  concentracion: médula | Kesarrollo del Aprendizaje sin presencia del
hiperosmética por mecanismos de intercambio por

contracorriente y hormona antidiurética alta. docente
13.Volumen obligatorio de orina.
14.Mecanismos de dilucion: hormona antidiurética baja | Tutorias individuales del contenido programado
y reabsorcién de solutos.
15.LIenado Vesical. Cistometrograma. Prueba desarrollo corto
16.Vaciamiento Vesical. |
18.nervacion de la Vejiga y Uretra.
19Reflejo de miccién.
20Fisiopatologia de la miccion

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.
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UNIDAD VI: APARATO RENAL Y URINARIO

TEMA N° 32: FISIOPATOLOGIA DE LA INSUFICIENCIA RENAL AGUDA (1.R.A)

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

- Facilita el objetivo del tema
-Analiza los mecanismos fisopatolégicos de la I.R.A
- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del

-Reconoce las repercusiones clinicas facilitador
-Diferencia la I. R. A. Pre-renal, Renal y Post-renal. - Gerencia el aprendizaje, involucrando al
estudiante a fortalecer la investigacion y
-Analiza la importancia del tema para el odontdlogo. comprometerse con el desarrollo del tema
CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA

Y APRENDIZAJE

1.Pruebas de Funcién Renal.

2.Insuficiencia Renal Aguda: Definicion. Clasificacion.
Etiologia. Mecanismo Fisiopatoldgicos. Etapas de la IRA. | Método expositivo
Alteraciones bioquimicas( Agua, H+, sodio, cloro,,
potasio, calcio y fésforo, magnesio, equilibrio acido-base,
urea, creatinina y otros productos nitrogenados):
fisiopatologia de las mismas y manifestaciones clinicas.
Evolucion y pronéstico.

Discusion de Grupo
Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

BIBLIOGRAFIA

- Guyton. Hall. Fisiologia y Fisiopatologia. McGraw- | Tutorias individuales del contenido programado
Hill Interamericana. 6ta ed. 1997

- Giglio, M., Nicolosi, L. Semiologia en la practica de
la Odontologia. McGraw-Hill Interamericana. 2000

- Mcphee, S.; Ganong, W. Fisiopatologia Médica.
Editorial Manual Moderno. 4ta edicion . 2004

- Telles, R. Fisiologia renal basica. Universidad de
Carabobo. lera edicion 1994

- Stein, J. Medicina Interna. Ed. Salvat. 3era edicién
1991

- Porth, C. Fisiopatologia, Salud-Enfermedad, un
enfoque conceptual. Editorial Panamericana 7ma
Edicion. 2006. Madrid
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UNIDAD VI: APARATO RENAL Y URINARIO

TEMA N° 33: FISIOPATOLOGIA DE LA INSUFICIENCIA RENAL CRONICA (1.R.C)

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION

- Facilita el objetivo del tema
-Analiza los mecanismos fisiopatologicos de la I.R.C
- Utiliza el equipo audiovisual a criterio del

-Analiza las repercusiones clinicas facilitador
-Analiza la importancia del tema para el odontologo como |- Gerencia el aprendizaje, involucrando al
trabajador de la salud estudiante a fortalecer la investigacion y

comprometerse con el desarrollo del tema

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA
Y APRENDIZAJE

1.Insuficiencia Renal Cronica: Definicion. Etiologia.
2.Mecanismo Fisiopatologico.

3.Etapas de la IRC: Alteraciones Bioguimicas en cada una | Método expositivo
de las etapas (Agua, H+, sodio, cloro,, potasio, calcio y
fosforo, magnesio, equilibrio &cido-base, urea, creatinina y | piscusion de Grupo
otros productos nitrogenados). Alteraciones metabdlicas y
endocrinas, fisiopatologia de las mismas y manifestaciones
clinicas.

4.Evolucién y pronostico.

Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del

BIBLIOGRAFIA docente

- Guyton. Hall. Fisiologia y Fisiopatologia. McGraw- | Tutorias individuales del contenido programado
Hill Interamericana. 6ta ed. 1997

- Giglio, M., Nicolosi, L. Semiologia en la practica de
la Odontologia. McGraw-Hill Interamericana. 2000.

- Mcphee, S.; Ganong, W. Fisiopatologia Médica.
Editorial Manual Moderno. 4ta edicién . 2004

- Smith/ Thier. Fisiopatologia. Principios biolégicos de
la enfermedad. Editorial Panamericana. 2da edicion.
1988.

- Telles, R. Fisiologia renal basica. Universidad de
Carabobo. lera edicién 1994

- Stein, J. Medicina Interna. Ed. Salvat. 3era edicién
1991

- Porth, C. Fisiopatologia, Salud-Enfermedad, un
enfoque conceptual. Editorial Panamericana 7ma
Edicion. 2006. Madrid
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UNIDAD VII: SISTEMA ENDOCRINO

TEMA N° 34: MECANISMOS GENERALES DE ACCION HORMONAL

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
Al finalizar esta unidad el alumno: - Facilita el objetivo del tema
-explica los diferentes mecanismos de sintesis, secrecidn, | -  Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
transporte y regulacién de las hormonas producidas por las facilitador

diferentes glandulas endocrinas.
- Gerencia el aprendizaje, involucrando al

-Conoce las funciones y alteraciones hormonales que se estudiante a fortalecer la investigacion y
producen como consecuencia de la hiper o hipofuncion de comprometerse con el desarrollo del tema
las mismas.

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA

Y APRENDIZAJE

1.Conceptos y significado bioldgico.
2.Ejes endocrinos.

3.Tipos de hormonas. Interrogatorio
4.Propiedades generales.
5.Mecanismos de accion. Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del

6.Sistemas de regulacion.

7.Hormonas hipotalamicas.

8.Hormonas hipofisarias.

9.Efectos fisiologicos; regulacion de la secrecion.
10.Estructura funcional del hipotalamo.

11.Hormonas hipotaldmicas hipofisiotropas.

12.Hormonas adenohipofisarias: ACTH, TSH,
gonadotropinas.

13.Hormona del crecimiento. Secrecién, acciones
fisiolégicas y regulacién. Alteraciones. Prolactina.
Secrecion,  acciones  fisioldgicas 'y  regulacion.
14.Alteraciones

15.Hormonas neurohipofisarias: ADH y oxitocina.
Secrecién,  acciones  fisiolégicas y  regulacion.
16.Alteraciones

docente
Tutorias individuales del contenido programado

Prueba desarrollo corto

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. El Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill, 102 Edicion,
2.000.
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UNIDAD VII: SISTEMA ENDOCRINO

TEMA N° 35: HORMONAS TIROIDEAS Y PARATIROIDEAS

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
Al finalizar esta unidad el alumno: - Facilita el objetivo del tema
-explica los diferentes mecanismos de sintesis, secrecidn, | -  Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
transporte y regulacién de las hormonas producidas por las facilitador

diferentes glandulas endocrinas.
- Gerencia el aprendizaje, involucrando al

-Conoce las funciones y alteraciones hormonales que se estudiante a fortalecer la investigacion y
producen como consecuencia de la hiper o hipofuncion de comprometerse con el desarrollo del tema
las mismas.

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA

Y APRENDIZAJE

1.Efectos fisioldgicos; regulaciéon de la secrecion.
2.Aspectos generales del eje tiroideo.

3.Metabolismo del yodo. Secrecion. Mecanismo de accion. | Método expositivo
4.Acciones fisiologicas.

5.Regulacion de su secrecion. Alteraciones. Discusion de Grupo
6.Efectos en el ambito de la piel, S.N.C, intestino,

gbnadas, aparato respiratorio y cardiovascular. Interrogatorio
7.Efectos fisioldgicos y alteraciones en el crecimiento y

desarrollo.

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del

8.Efecto de las hormonas tiroideas en el metabolismo del
docente

calcio, reservorio de calcio, calcio plasmatico, captacion
del mismo por el hueso, membrana osteocitica.

9.Tetania, tendencia a la misma.

10.Metabolismo del fosforo.1,25DHcolecalciferol,
parathormona  Calcitonina: ~ Sitios de  produccion, | Prueba desarrollo corto
biosintesis, acciones fisiologicas en el hueso, rifién, calcio
y fosfato sérico efectos en la calcemia y su regulacion

Tutorias individuales del contenido programado

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. El Manual
Moderno. 182 Edicion. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill, 102 Edicion,
2.000.
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UNIDAD VII: SISTEMA ENDOCRINO

TEMA N° 36: HORMONAS SUPRARRENALES

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
Al finalizar esta unidad el alumno: - Facilita el objetivo del tema
-Explica los diferentes mecanismos de sintesis, secrecion, | -  Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
transporte y regulacién de las hormonas producidas por las facilitador

diferentes glandulas endocrinas.
- Gerencia el aprendizaje, involucrando al

-Conoce las funciones y alteraciones hormonales que se estudiante a fortalecer la investigacion y
producen como consecuencia de la hiper o hipofuncion de comprometerse con el desarrollo del tema
las mismas.

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA

Y APRENDIZAJE

1.Efectos fisiologicos; regulaciéon de la secrecion.
2.Aspectos generales. Estructura funcional.

3.El eje glucocorticoide. Mecanismo de accion. Acciones | Método expositivo
fisioldgicas.
4.Regulacion de su secrecion. Discusion de Grupo
5.El eje mineralocorticoide. Mecanismo de accion.
Acciones fisiologicas. Regulacion.

6.Alteraciones: sindrome de Cushing, enfermedad de
Adison.

7.Catecolaminas: biosintesis y liberacion. Mecanismo de
accion. Acciones fisiolégicas. Regulacion.

8.Alteraciones: feocromocitoma

Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

Tutorias individuales del contenido programado
BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. El Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

Prueba desarrollo corto

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,102 Edicion,
2.000.
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UNIDAD VII: SISTEMA ENDOCRINO

TEMA N° 37: PANCREAS ENDOCRINO

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
Al finalizar esta unidad el alumno: - Facilita el objetivo del tema
-explica los diferentes mecanismos de sintesis, secrecién, | -  Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
transporte y regulacién de las hormonas producidas por las facilitador

diferentes glandulas endocrinas.
- Gerencia el aprendizaje, involucrando al

-Conoce las funciones y alteraciones hormonales que se estudiante a fortalecer la investigacion y
producen como consecuencia de la hiper o hipofuncion de comprometerse con el desarrollo del tema
las mismas.

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA

Y APRENDIZAJE

1.Insulina y glucagoén.

2.Efectos fisiologicos; regulacion de la secrecion.
3.Mecanismo de accion. Acciones fisioldgicas y regulacion | Método expositivo
de su secrecion.
3. Diabetes: Definicion. Clasificacion. Etiologia. Discusion de Grupo
4.Mecanismo de Produccién de la diabetes tipo 1 y 11
Alteraciones metabdlicas en la DM
5.Manifestaciones clinicas. Complicaciones.
6.Cetoacidosis diabética, coma hiperosmolar
7.Implicaciones odontolégicas

Interrogatorio

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del
docente

BIBLIOGRAFIA Tutorias individuales del contenido programado

- Cortéz, Alfredo. Diabetes Mellitus. Disinlimed, | prueba desarrollo corto
CA. 1999

- Ganong W. - Fisiologia Médica. El Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill, 102 Edicion,
2.000.

- Malagén, L.; Malagon, B.; Urgencias
Odontoldgicas. Editorial Panamericana.3era ed.
2003. Bogota
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UNIDAD VII: SISTEMA ENDOCRINO

TEMA N° 38: HORMONAS SEXUALES FEMENINAS Y MASCULINAS

COMPETENCIA ESTRATEGIA DE EVALUACION
Al finalizar esta unidad el alumno: - Facilita el objetivo del tema
-explica los diferentes mecanismos de sintesis, secrecién, | -  Utiliza el equipo audiovisual a criterio del
transporte y regulacién de las hormonas producidas por las facilitador

diferentes glandulas endocrinas.
- Gerencia el aprendizaje, involucrando al

-Conoce las funciones y alteraciones hormonales que se estudiante a fortalecer la investigacion y
producen como consecuencia de la hiper o hipofuncion de comprometerse con el desarrollo del tema
las mismas.

CONTENIDO METODO Y ESTRATEGIA DE ENSENANZA

Y APRENDIZAJE

1.Efectos fisiologicos; regulacion de la secrecion. Ciclo
menstrual.

2.Estructura  funcional del ovario. Estrogenos y
progestagenos. Secrecion y metabolismo.

3.Acciones fisiologicas.Regulacion. Interrogatorio
4.Ciclo  menstrual. Interaccion  entre  factores
hipotalamicos, hipofisarios, y ovaricos.

Desarrollo del Aprendizaje sin presencia del

5.0vulacion.
docente

6.Estructura funcional testicular. Androgenos.
7.Secrecion y metabolismo. Otros origenes.
8.Acciones fisioldgicas. Regulacion. Espermatogénesis.

Interaccion entre factores hipotalamicos, hipofisarios, y
testiculares. Prueba desarrollo corto

Tutorias individuales del contenido programado

BIBLIOGRAFIA

- Ganong W. - Fisiologia Médica. EI Manual
Moderno. 182 Edicién. México. 2.001.

- Guyton A. C. Tratado de Fisiologia Médica
Interamericana — McGraw- Hill,10® Edicion,
2.000.
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FORMATO PARA VALIDAR GUIAS DE OBSERVACION A TRAVES DE JUICIO DE EXPERTOS

A continuacién se presenta una serie de categorias para validar los aspectos que conforman este
instrumento, en cuanto a quince (15) aspectos especificos. Paraello se presentan dos (2) alternativas

(Si- No) para que Usted seleccione la que considere correcta.

Instrumento: Cuestionario de Preguntas Cerradas.

Experto:

Aspectos

Rasgos Especificos

El aspecto
observado esta
en concordancia
con los objetivos

Existe el indicador
correspondiente al
aspecto
considerado

El indicador esta
sustentado
tedricamente

La escala de medicion
de variable es
pertinente

Sl NO

Sl NO

Sl NO

Sl NO

10

11

12

13

14

15
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Rasgos generales

Sl NO Observaciones

Los aspectos estan presentes en forma ldgica
secuencial

El nimero de aspectos es suficiente para recoger
informacion. En caso de ser negativa su respuesta
sugiera los aspectos que hagan falta

Validez: Marcar con una equis (X)

Aplicable No Aplicable Aplicable atendiendo a las observaciones
Firma:
Teléfono: Correo electronico:
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UNIVERSIDAD DE CARABOBO.

ESCUELA DE ODONTOLOGIA.

FACULTAD DE ODONTOLOGIA.

BARBULA. EDO. CARABOBO

EL PRESENTE INSTRUMENTO TIENE COMO FINALIDAD RECAUDAR INFORMACION EN RELACION A LA INTEGRACION DE LOS
CONTENIDOS EN LAS UNIDADES CURRICULARES FISIOLOGIA GENERAL FISIOPATOLOGIA DE LA FOUC. EL MISMO CONSTA DE 15

PREGUNTAS DE TIPO CERRADAS LAS MISMAS, PRESENTAN DOS (2) ALTERNATIVAS (SI Y NO) QUE REQUIEREN SER RESPONDIDAS CON

UNA “X” EN EL MARCO DESTINADO PARA SU ELECCION.

AGRADECIENDO DE ANTEMANO SU VALIOSA COLABORACION Y LA MAYOR SINCERIDAD EN SUS RESPUESTA. LA INFORMACION

SUMINISTRADA ES DE CARACTER ANONIMO Y CONFIDENCIAL.

ASPECTOS

SI

NO

1.- Considero conveniente Ta integracion de contenidos para un mejor proceso de aprendizaje del ciclo  basico en Ta formacion del

Odontdlogo.

2.- Conozco los contenidos de la Unidad Curricular Fisiologia General.

3.- Conozco los contenidos de la Unidad Curricular Fisiopatologia.

4.- He notado Ta existencia de contenidos que se repiten en ambas Unidades Curriculares.

5.- Pienso que existen contenidos innecesarios en la Unidad Curricular Fisiologia General.

6.- Pienso que existen contenidos innecesarios en la Unidad Curricular Fisiopatologia.

7.- Estoy de acuerdo con la integracion de algunos contenidos de ambas Unidades Curriculares en un solo programa.

8.- Considero como parte de las Competencias Previas de Fisiologia General, Tas Unidades Curriculares Bioguimica, Histologia General

y Bucodentaria, Anatomia Humana y Dental.

9.- Considero como parte de Tas Competencias fundamentales de Fisiopatologia, Tas Unidades Curriculares Bioquimica, Histologia

General y Bucodentaria, Anatomia Humana y Dental.
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ASPECTOS

SI

NO

10.- De eliminarse los contenidos repetidos: ;Creo que puede funcionar dos médulos de aprendizaje por separado?

11.- Considero que los contenidos pertenecientes al Modulo | de Fisiologia General: Generalidades del Area, Sangre y Nervioso son

importantes para el futuro profesional Odontélogo.

12.- En relaci6n a los contenidos de : Endocrinologia y Digestivo pertenecientes al Médulo 11 de la Unidad Curricular Fisiologia General

son necesarios para el futuro profesional Odontélogo.

13.- Opino que la Fisiologia Cardiovascular, Respiratoria y Renal son necesarias para la formacion integral del futuro odontélogo.

14.- En relacién a la Unidad Curricular Fisiopatologia considero que deben ser redisefiados los contenidos de manera tal que se puedan

integrar los saberes a su(s) competencia(s) previa(s).

15.- Considero que ambas Unidades Curriculares deben reestructurar y ajustar sus programas actuales adaptandolos a las exigencias

educacionales superiores nacionales e internacionales.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS ACTUALES DE LAS UNIDADES
CURRICULARES FISIOLOGIA GENERAL Y FISIOPATOLOGIA:

FISIOLOGIA GENERAL:

Identifica elementos fundamentales en Fisiologia General y de Sistemas a fin
de que pueda integrar los mismos y de esta manera le permitan la compresion de
otras asignaturas, asi como la incidencia de ciertas patologias en las enfermedades

del Aparato Estomatognatico. (31temas).

1) Definir el concepto de Fisiologia.

2) Enumerar los campos de estudios de la Fisiologia.

3) Establecer el rango normal de agua corporal total.

4) Mencionar las variaciones fisiologicas.

5) Mencionar los porcentajes de distribucion del agua corporal total en los
compartimientos corporales.

6) Mencionar los compartimientos liquidos del organismo.

7) Explicar los diferentes métodos existentes para determinar el contenido
porcentual de agua de los compartimientos liquidos del organismo.

8) Reconocer sustancias usadas como indicadores para medir el agua de los
diferentes compartimientos corporales.

9) Mencionar los elementos quimicos que se encuentran en los diferentes
compartimientos liquidos corporales

10) Disefiar un esquema que muestre la composicion de la sangre.

11) Definir el concepto de Hematocrito.

12) Establecer las caracteristicas del plasma y el suero.

13) Describir las funciones de la sangre.

14) Explicar el concepto de Volemia, sus valores normales, y sus variaciones
fisioldgicas.

15) Basandose en sus conocimientos de determinacion de Volemia resolver
problemas.

16) Explicar la ventaja fisioldgica que representa la presencia de Hemoglobina en
sangre y que ella se encuentre dentro del eritrocito.

17) Describir la composicion y principales propiedades de los eritrocitos.

18) Describir el sitio de produccion de losEritrocitos, reconocer valores normales
hematologicos

19) Establecer la vida media del Eritrocito y un metodo para determinarlo.

20) Describir el mecanismo de destruccion de los eritrocitos.

21) Enumerar los factores necesarios para la Eritropoyesis.

22) Explicar las bases fisioldgicas de las anemias
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23) Explicar el origen de los Leucocitos.

24) Explicar la cinética de los leucocitos.

25) Describir las propiedades generales de los leucocitos.

26) Establecer las funciones especificas de cada variedad, Macréfagos, Linfocitos
“T”, Linfocitos “B”

27) Explicar lineamientos generales sobre inmunologia.

28) Reconocer valores normales del recuento leucocitario.

29) Definir el concepto de plaquetas, su origen y composicion.

30) Describir las propiedades de las plaquetas y su papel en la coagulacion.

31) Establecer el nimero normal de plaquetas.

32) Explicar el papel de las prostaglandinas en las plaquetas y en la pared vascular.

33) Definir el concepto de Hemostasia.

34) Explicar en orden cronologico todos los eventos que intervienen en la
Hemostasia.

35) Definir el concepto de Coagulacion.

36) Explicar en orden cronoldgico todos los eventos que intervienen en la
coagulacidn, explicando la accién de cada factor y sus caracteristicas.

37) Explicar los mecanismos limitantes de la coagulacion.

38) Mencionar los principales anticoagulantes y su mecanismo de accion.

39) Mencionar las bases fisioldgicas de las alteraciones de la coagulacion.

40) Definir un concepto de membrana.

41) Explicar las teorias estructurales del concepto de unidad de membrana.

42) Enumerar todos los mecanismos que intervienen en el intercambio entre los
compartimientos.

43) Explicar el concepto de cada uno de estos mecanismos.

44) Enumerar los factores de los cuales depende la difusion de una sustancia.

45) Explicar estos factores por medio de la ley de Fick.

46) Establecer diferencias entre difusion simple y difusion facilitada.

47) Explicar en qué consiste la osmosis, presion osmotica, tonicidad, filtracion.

48) Diferenciar filtrado de ultrafiltrado.

49) Enumerar las caracteristicas del transporte activo.

50) Establecer diferencias entre transporte activo y pasivo.

51) Explicar el funcionamiento de la bomba de sodio y potasio y su importancia.

52) Explicar el equilibrio de Gibbs — Donnan

53) Realizar ejercicios aplicando el principio de equilibrio de Gibbs — Donnan.

54) Definir excitabilidad.

55) Definir excitabilidad especifica.

56) Explicar porque en experimentacion la “intensidad de un estimulo se mide en
unidades de voltaje.

57) En una tabla o grafico donde aparezcan distintos voltajes aplicados a una fibra
nerviosa y las respuestas obtenidas el alumno reconocera: Estimulos
subumbrales, umbrales, maximales, etc.

58) Analizara las consecuencias que tiene, sobre las respuestas, el aumento en la
velocidad de aplicacion del estimulo.

59) Explicar el concepto de excitabilidad iterativa

109




60) Explicar los dos tipos de periodos refractarios que existen estableciendo las
diferencias entre ellos.

61) Explicar la ley del todo o nada de Bodwith.

62) Mencionar métodos de estudio de los fendmenos eléctricos en las células
nerviosas.

63) Explicar el concepto de polarizacién de la membrana. Establecer el valor mas
usual del potencial de membrana en las neuronas.

64) Explicar las causas de la polarizacién de la membrana “potencial de
reposo”(base ionica del potencial de reposos).

65) Explicar que es un potencial de equilibrio.

66) Aplicar la ecuacion de Nernst para calcular el potencial de equilibrio.

67) Explicar los mecanismos del potencial de accion

68) Definir el concepto de receptor

69) Diferenciar tipos de receptor.

70) Explicar principios y leyes que se aplican a las sensaciones.

71) Definir el concepto de estimulo adecuado.

72) Definir el concepto de adaptacion.

73) Definir los conceptos de receptores idnicos y fasicos.

74) Definir el concepto de potencial de receptor.

75) Enumerar las caracteristicas del potencial de receptor.

76) Explicar las bases ionicas del potencial de receptor.

77) Definir las bases de la codificacion sensorial

78) Clasificar las fibras nerviosas en cuanto a diametro y velocidad de conduccion.

79) Comparar las fibras nerviosas en cuanto a diametro, velocidad de conduccion y
funcion.

80) Establecer las bases electroquimicas que determinan la génesis del potencial de
accion.

81) Diferenciar los tipos de conduccidn nerviosa.

82) Establecer el tipo de conduccion nerviosa normal en un ser vivo.

83) Establecer el tipo de potencial de accion registrado cuando un electrodo se
encuentra en el exterior del axén y otro en el interior.

84) Establecer diferencias entre los potenciales bifasicos y monoféasicos.

85) Numerar diferencias en la conduccion entre el axon y el nervio mixto.

86) Definir el concepto de Sinapsis.

87) Realizar un grafico donde se identifiquen los diferentes elementos de las
sinapsis.

88) Explicar los fendmenos electroquimicos de la sinapsis.

89) Elaborar en forma gréfica una clasificacion de las sinapsis.

90) Definir el concepto de neurotransmisor.

91) Establecer una clasificacion de los potenciales sinapticos.

92) Establecer las bases electroquimicas que determinan la facilitacion y/o
inhibicidn sinaptica.

93) Explicar los eventos que intervienen en la transmision neuromuscular.

94) Explicar la transmisién de los impulsos nerviosos desde la fibra nerviosa a la
fibra muscular esquelética.
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95) Realizar un dibujo donde se exprese la estructura funcional del musculo
esquelético.

96) Definir el concepto de Sarcomera.

97) Describir en orden secuencial todos los eventos eléctricos, i6nicos, moleculares
y mecanicos que ocurren durante la contraccion y relajacion muscular.

98) Establecer una clasificacion de las fibras musculares.

99) Explicar el concepto de unidad motora y su método de exploracion.

100) Realizar un gréafico donde se visualicen los diversos elementos
constitutivos del masculo liso.

101) Establecer una clasificacion del musculo liso de acuerdo a sus
caracteristicas fisioldgicas.

102) Explicar las diferencias anatomo — fisiologicas existentes entre los distintos
tipos de musculo liso.

103) Definir el concepto de musculo liso multiunitario.

104) Definir el concepto de musculo liso unitario

105) Describir la médula espinal como centro de integracién de la actividad
refleja.

106) Esquematizar el arco reflejo con sus componentes.

107) Clasificar los reflejos.

108) Realizar un diagrama donde se observen los diferentes elementos que
componen un reflejo monosinaptico.

109) Establecer la importancia de la inervacion reciproca.

110) Realizar un diagrama donde se observen los diferentes elementos que
componen un reflejo polisinaptico.

111) Establecer las bases anatomofuncionales que determinan el reflejo de
extension cruzada.

112) Establecer el concepto de posdescarga.

113) Establecer las bases fisioldgicas que determinan la sumacién espacial y
temporal y la oclusion.

114) Definir el concepto de tono muscular y las bases fisioldgicas que lo
determinan.

115) Definir el concepto de reflejo miotatico y el papel que desempefia el huso
neuromuscular en el mismo.

116) Definir las bases fisiologicas que determinan el mantenimiento de la
postura

117) Realizar un gréafico donde se observen los principales nucleos del
hipotalamo desde el punto de vista funcional.

118) Describir las principales funciones del Hipotalamo.

119) Explicar el mecanismo de termoregulacion Hipotalamico.

120) Explicar las teorias que explican el hambre y la saciedad (glucostatica,
lipostatica).

121) Explicar la regulacion hipotalamica del hambre y la saciedad.

122) Definir las caracteristicas generales del sistema nervioso auténomo.

123) Establecer las acciones generales del S.N.A. (Simpatico y Parasimpatico)

124) Definir las caracteristicas del sistema nervioso simpatico
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125) Definir las caracteristicas del sistema nervioso parasimpatico

126) Establecer el concepto claro de sinapsis ganglionar.

127) Definir los intermediarios quimicos del simpatico y parasimpatico.

128) Mencionar las modificaciones que producen los intermediarios quimicos en
el ambito de la sinapsis ganglionar y union neuroefectora.

129) Analizar las relaciones anatomofisioldgicas existentes entre el Hipotalamo
y la Hipofisis.

130) Mencionar y explicar el mecanismo de accion de los factores liberadores
hipotalamicos.

131) Explicar el metabolismo, las acciones fisioldgicas y la regulacion en la
produccion de las hormonas de la neurohipdfisis.

132) Explicar el metabolismo, las acciones fisioldgicas y la regulacion en la
produccion de las hormonas de la Adenohipofisis.

133) Realizar un dibujo donde se visualice la estructura quimica de la hormona
del crecimiento.

134) Explicar el metabolismo, las acciones fisioldgicas, y la regulacién en la
produccién de la hormona del crecimiento.

135) Realizar un dibujo donde se visualice la estructura anatomofuncional de la
médula suprarrenal.

136) Hormonas de la médula suprarrenal.

137) Analizar la biosintesis, metabolismo y excrecion de las hormonas
producidas por la médula suprarrenal.

138) Analizar los efectos biologicos de las hormonas producidas por la médula
suprarrenal en estructuras como, a) Ojo, b) Arteriolas del organismo y
coronarias, ¢) Area cutaneo mucosa, d) Musculo, e) Area esplacnica,
encefalica, pulmonar, Utero y Células yuxtaglomerulares f) metabolismo
glucidico (glicemia, higado, musculo)

139) Mencionar la estructura anatomofuncional de la corteza suprarrenal.

140) Explicar la biosintesis, metabolismo, transporte y regulacion en la
produccién de los glucocorticoides.

141) Explicar las acciones fisiologicas de los glucocorticoides sobre: Mdusculo,
S.N.C., tubo digestivo, metabolismo del agua, sangre, accion permisiva,
reactividad vascular, estrés, glucidos, lipidos.

142) Explicar la biosintesis, metabolismo, transporte y regulacién en la
produccidn de mineralocorticoides.

143) Explicar los efectos fisioldgicos de los mineralocorticoides en el &mbito de
Rifion, cloro, sodio, potasio, agua.

144) Realizar un dibujo donde se visualice la estructura histoldgica de las células
de Leyding.

145)  Analizar la sintesis quimica, metabolismo, transporte y excrecion de la
Testosterona.

146)  Analizar las funciones de la Testosterona en el ambito de proteinas,
musculo, crecimiento, fosfato, calcio, agua, caracteres sexuales primarios y
secundarios.

147) Explicar los mecanismos de regulacion de la funcion testicular.
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148) Realizar un dibujo donde se visualice la estructura anatomo — histologica
del ovario.

149) Mencionar las hormonas que se producen en el ovario.

150) Explicar las acciones de la F.S.H. y la L.H. en el &mbito del ciclo ovérico.

151) Explicar las acciones bioldgicas de las hormonas ovaricas.

152) Explicar las modificaciones del dtero durante el ciclo uterino.

153) Realizar un dibujo donde se visualice la estructura anatomo — histologica de
los Islotes de Langerhans en el Pancreas.

154) Explicar el concepto de especificidad de las hormonas producidas en los
Islotes de Langerhans.

155) Explicar la funcion de los receptores en la especificidad hormonal.

156) Analizar la biosintesis, transporte y metabolismo de la Insulina.

157) Analizar el efecto de sustancias plasmaticas con efecto tipo insulinico.

158) Explicar las funciones de la Insulina en el ambito de la captacion de
glucosa por parte de los tejidos, higado y masculo.

159) Explicar el efecto de la Insulina en el ambito del tejido adiposo y
crecimiento.

160) Analizar los efectos que regulan la produccién de Insulina, Diabetes
Mellitus.

161) Explicar los efectos del Glucagon sobre el higado, metabolismo glucidico y
lipidico.

162) Analizar los efectos que regulan la secrecion de Glucagon.

163) Explicar el desarrollo embrioldgico del tiroides.

164) Realizar un dibujo donde se visualice la estructura anatomo — histologica
del Tiroides y su relacion con la captacion de Yodo.

165) Analizar el metabolismo del Yodo en la produccion de T3y T4,

166) Analizar el transporte y metabolismo de las hormonas tiroideas.

167) Explicar el efecto de las hormonas tiroideas en el &mbito del metabolismo
de glucidos, lipidos y proteinas.

168) Explicar el efecto de las hormonas tiroideas en el ambito de piel, SNC,
intestino, gonadas, aparato respiratorio y cardiovascular.

169) Explicar el efecto de las hormonas tiroideas en el ambito del crecimiento y
desarrollo.

170) Explicar el efecto de las hormonas tiroideas en el metabolismo del calcio,
reservorio del mismo, calcio plasmatico y captacion de calcio por el hueso.

171) Explicar el mecanismo de produccidn de la tetania y los factores que la
determinan.

172)  Analizar el metabolismo del fésforo

173) Explicar la biosintesis y efectos fisiologicos del 1,25 DH colecalciferol.

174)  Analizar sitio de produccion, biosintesis y accion fisioldgica en el hueso,
rifdn, calcio y fosfato organico de la parathormona y calcitonina.

175) Explicar los mecanismos de regulacion de la calcemia.

176) Describir el patrén basico del movimiento mandibular durante la
masticacion.

177) Explicar la programacion de un ciclo masticatorio.
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178) Explicar porque existe variabilidad en los movimientos masticatorios.

179) Realizar un esquema donde se puedan explicar los patrones de actividad
muscular durante un ciclo masticatorio.

180) Explicar el efecto de la denticion sobre la eficiencia masticatoria.

181) Describir los efectos de la masticacion sobre la digestion.

182) Mencionar los eventos (cambios de presion, contracciones musculares) que
ocurren durante una deglucion unica.

183) Citar los hechos conocidos sobre la iniciacion de la deglucion.

184) Realizar un esquema donde se describa el centro nervioso de control de la
deglucion.

185) Mencionar algunas anormalidades de la deglucion.

186) Describir las respuestas electrofisiologicas de los aferentes del huso
muscular al estiramiento.

187) Describir la diferencia existente entre las respuestas del huso muscular y
del 6rgano tendinoso de Golgi.

188) Citar las terminaciones nerviosas asociadas con una articulacion.

189) Describir las respuestas de los receptores articulares a una rotacion articular
controlada.

190) Describir las respuestas caracteristicas de los husos musculares orales, de
los 6rganos de Golgi y de los receptores de la articulacion temporomandibular.

191) Realizar un dibujo donde se visualice los diferentes elementos anatomicos
de las glandulas salivales.

192) Establecer los mecanismos que determinan los diferentes tipos de
salivacion.

193) Explicar como se produce y cual es la composicidn de la secrecion salival
primaria.

194) Explicar como se produce y cual es la composicién de la secrecion salival
definitiva.

195) Realizar un cuadro comparativo donde se visualice la composicion quimica
de los diferentes tipos de salivacion.

196) Explicar las funciones de la saliva.

197) Explicar los mecanismos nerviosos que controlan la secrecion salival.

198) Realizar un dibujo donde se visualice los principales elementos anatdomicos
del estdbmago.

199) Realizar un dibujo donde se visualicen las diferentes células de la glandula
gastrica.

200) Expresar los componentes de las diferentes secreciones de las células de la
glandula gastrica.

201) Realizar un esquema con los diferentes elementos que componen la
secrecion gastrica final.

202) Explicar la regulacion nerviosa de la secrecion gastrica.

203) Explicar las funciones de la secrecion gastrica.

204) Realizar un dibujo donde se visualice los elementos anatdmicos del
pancreas.

205) Explicar los tipos de secrecion pancreatica.
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206) Realizar un esquema que exprese la composicion de los diferentes tipo de
secrecion pancreatica.

207) Explicar las funciones de la secrecidn pancreatica.

208) Explicar la regulacion nerviosa de la secrecidn pancreatica.

209) Realizar un dibujo donde se visualicen los elementos anatomicos del
higado.

210) Explicar el mecanismo de secrecion biliar (agua, electrolitos, sales biliares)

211) Mencionar los elementos constituyentes de la bilis.

212) Explicar las funciones de la secrecion biliar.

213) Enun dibujo de la anatomia funcional del corazdn el estudiante seré capaz
de reconocer el nddulo sinoauricular, atrioventricular, vias internodales y
sistema de Purkinje.

214) Explicar el significado funcional de cada uno de estos elementos.

215) Explicar el concepto de automatismo cardiaco, funcién del ritmo sinusal.

216) Explicar el concepto de excitabilidad cardiaca considerando las fases del
potencial de accidn, cardiaco, los eventos ionicos y duracion de cada una de
las fases.

217) Explicar el concepto de periodo refractario absoluto y relativo del potencial
de accidn cardiaco y sus funciones.

218) Explicar el concepto de conductividad o propiedad dromotrdpica de la fibra
miocardica, fase supernormal, retardo normal

219) Explicar el concepto de contractilidad o propiedad inotropica.

220) Explicar el concepto de excitacion — contraccion miocardica, relajacion
miocardica.

221) Enun electrocardiograma normal reconocer las diferentes ondas e
intervalos y su significado fisiologico.

222) Realizar un dibujo donde se visualicen los elementos anatomicos mas
importantes de la circulacion venosa.

223) Explicar la accion propulsora y aspirante del corazon.

224) Explicar la accion propulsora (bombeo) de la musculatura esquelética.

225) Explicar cual es el efecto de la presion intratoracica en la circulacion
venosa.

226) Establecer diferencias entre la presion venosa central y periférica.

227) Explicar los efectos de la presion atmosférica sobre la presién venosa
periférica.

228) Realizar un dibujo donde se visualice la estructura de la unidad
microcirculatoria, explicando las caracteristicas de cada uno de los elementos
que la componen.

229) Mencionar y explicar los elementos que intervienen en la dindmica
microcirculatoria.

230) Establecer los factores que controlan la circulacion capilar.

231) Mencionar el concepto de intercambio transcapilar en funcion de la
difusion y filtracion

232) Mencionar los elementos de la ley del equilibrio de Starling.

233) Expresar el concepto de presion arterial sistolica y diastolica, diferencial y
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234) Considerar los determinantes de la presion arterial sistélica y diast6lica sus
variaciones fisiologicas, edad, sexo,

235) Expresar los valores normales de presion arterial.

236) Expresar los factores que pueden alterar la presion arterial: Variaciones
fisioldgicas, edad, sexo, suefio, ejercicio, embarazo, cambios de posicion
corporal.

237) Explicar los diferentes métodos existentes para determinar la presion
arterial sistémica (Auscultatorio, palpatorio)

238) Describir los mecanismos de regulacion rapida de la presion arterial
(regulacion nerviosa), funcién de los barorreceptores.

239) Explicar los mecanismos de control a mediano plazo de la presion arterial,
(regulacion quimica) funcion de los barorreceptores.

240) Explicar los mecanismos desencadenados por los receptores auriculares y
pulmonares.

241) Enumerar los masculos que intervienen en el ciclo respiratorio normal y
forzado indicando los factores fisicos que intervienen en los cambios de
volumen.

242) Establecer los cambio de presiones intralveolares e intrapleurales durante
un ciclo respiratorio.

243) Establecer los factores que evitan el colapso pulmonar.

244) Explicar el mecanismo de produccion de la tension superficial.

245) Establecer el concepto de sustancia tesoactiva y su actividad en le alvéolo.

246) Establecer diferencias entre inspiracion y espiracion.

247) Explicar el concepto de Espirometria, establecer los diferentes volumenes y
capacidades pulmonares.

248) Realizar ejercicios de calculo de volimenes pulmonares

249) Establecer los elementos que determinan el trabajo respiratorio.

250) Explicar el concepto de relacion ventilacion perfusion.

251) Espacio muerto y ventilacion desigual.

252) Realizar un dibujo donde se visualicen los elementos anatomicos de
conduccidn y de intercambio gaseoso.

253) Establecer el concepto de espacio muerto.

254) Establecer el concepto de espacio de intercambio.

255) Realizar un dibujo donde se visualice la estructura histoldgica de la
membrana hematogaseosa.

256) Enumerar los factores que intervienen en el intercambio gaseoso a través de
la membrana hematogaseosa.

257) Establecer las presiones parciales de los diferentes gases del aire inspirado
y espirado.

258) Establecer las presiones parciales de los gases alveolares y sanguineos que
permiten el intercambio gaseoso.

259) Establecer la capacidad de difusion del O, y CO, a través de la membrana
hematogaseosa.

260) Dibujar y explicar la curva de disociacion de la hemoglobina.
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261) Establecer los factores que afectan la curva de disociacion de la
hemoglobina.

262) En un dibujo visualizara los diferentes centros bulbares y pontinos que
intervienen en la respiracion.

263) Explicar las influencias corticales en la respiracion.

264) Explicar los mecanismos de control nervioso de la respiracion.

265) Establecer la ubicacion anatomica de los quimiorreceptores.

266) Explicar el mecanismo de control quimico de la respiracion.

267) Explicar la influencia de la respiracion en el control del pH sanguineo.

268) Realizar un dibujo donde se visualicen los principales elementos
anatomicos del rifion.

269) Establecer el concepto de nefrén como unidad.anatomofuncional del rifion.

270) Realizar un dibujo donde se visualicen los principales componentes del
nefrdn, estableciendo su funcion.

271) Establecer los tipos de nefron.

272) Realizar un dibujo donde se visualicen los principales elementos de la
membrana glomerular.

273) Establecer el concepto de filtracion glomerular indicando las variables que
la afectan.

274) Establecer el concepto de tasa de filtracién glomerular y su determinacion.

275) Establecer el concepto de fraccion de filtracion y su determinacion.

276) Realizar un dibujo donde se visualicen los diferentes elementos anatbmicos
que intervienen en el proceso de transporte tubular.

277) Explicar el concepto de reabsorcion tubular (reabsorcion de glucosa)

278) Explicar el concepto de Tm.

279) Explicar el mecanismo de reabsorcion de sodio

280) Mencionar otras sustancias reabsorbibles.

281) Explicar el concepto de secrecion tubular.

282) Mencionar sustancias secretadas a nivel tubular.

283) Resolver ejercicios donde se calcule el F.P.R. y el flujo sanguineo renal.

284) Determinar el valor de la osmolaridad urinaria.

285) Explicar el mecanismo de la reabsorcion de agua en el nefron.

286) Explicar el origen del gradiente de osmolaridad cortico — medular.

287) Explicar los mecanismos de produccion de orina concentrada y diluida.

288) Explicar la teoria de contracorriente

289) Explicar los mecanismos renales en la regulacion del equilibrio &cido —
bésico.

290) Reconocer el valor del pH normal de sangre venosa y arterial.

291) Explicar los mecanismos de accion de los sistemas amortiguadores de los
liquidos corporales.

292) Explicar como interviene la funcion respiratoria y renal en la manutencion
del pH normal de los liquidos corporales.

293) Explicar el papel que desempefia la ADH en la regulacion del volumen y la
osmolaridad del liquido extracelular.

294)  Explicar los mecanismos de secrecion de ADH
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295) Mencionar los sitios de accion de la ADH.

296) Explicar la funcién de la angiotensina Il en la regulacién del volumen del
liquido extraceleular.

297) Explicar la relacion que existe entre el control de la osmolaridad y la
regulacion del Na"™ extracelular.

FISIOPATOLOGIA:

Analiza y relaciona los cambios funcionales que se producen con la
enfermedad, el mecanismo etiopatogénico de los mismos, evolucion y
manifestaciones clinicas derivadas y la capacidad del organismo para adaptarse a
esos cambios, a fin de que realice un diagnéstico clinico del proceso salud-
enfermedad de forma analitica y reflexiva y de esta forma interactle en equipos

multi e interdisciplinarios y asi lograr el fomento y preservacion de la salud

Diferenciar los signos vitales

. Analizar la importancia de su normalidad en el paciente

2. Realizar semiologicamente la exploracion de los signos vitales e
interpretar sus resultados

3. Definir y clasificar la Hipertension Arterial

Clasificar laHTA, Criterios de O.M.S. y Criterios actuales

Explicar las etiologias de la HTA y analizar sus  mecanismos de

produccion

Analizar su evolucion clinica y sus complicaciones

Definir Insuficiencia Coronaria.

Identificar los factores de riesgo coronario

Diferenciar las Cardiopatias Isquémicas

10. Analizar los mecanismos de produccion y la importancia de sus
complicaciones

11. Definir y clasificar la Insuficiencia Cardiaca

12. Analizar e interpretar el mecanismo de produccion de la insuficiencia
cardiaca derecha e izquierda

13. Analizar las repercusiones clinica y fisiopatoldgicas

14. Definir 'y mencionar los agentes etiologicos mas frecuentes de
Endocarditis Infecciosa (E.I.)

15. Diferenciar los factores de riesgos involucrados en la aparicion de la E.I.

16. Analizar su mecanismo de produccién y las manifestaciones clinicas y
complicaciones

17. Sintetizar el tratamiento preventivo de la E.l. de acuerdo al riesgo del
paciente

a &
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18.
19.
20.
21.

22.

23.

24.
25.
26.
27.

28.

29.
30.

31.
32.

33.
34.
35.
36.

37.

38.

39.
40.

41.
42.

43.
44,
45.
46.
47.
48.
49.
50.

Analizar la importancia del estudio de este tema para el odontélogo
Explicar el mecanismo de secrecion de la insulina

Definir y clasificar la Diabetes Mellitus

Analizar la etiopatogenia de la Diabetes tipo | y tipo Il, repercusiones
metabolicas y clinicas y sus complicaciones

Analizar las implicaciones de la Diabetes Mellitus en la evolucion y
tratamiento de las patologias bucales Relacionar

las alteraciones metabdlicas producidas en el paciente diabético con el
comportamiento de las patologias odontologicas

Analizar otras incidencias metabdlicas u hormonales sobre la cavidad oral
Analizarla fisiopatologia de las alteraciones de los Globulos Rojos
Analizar su importancia clinico-odontoldgica

Analizar los mecanismos fisiopatologicos de las alteraciones de los
Globulos Blancos

Analizar su importancia clinica-odontolégica Analizar el mecanismo
fisiopatoldgico de las diferentes patologias que

producen trastornos de la hemostasia

Analizar sus repercusiones clinicas y la importancia de las mismas para
el odontologo

Definir y clasificar Malnutricion

Analizarlos mecanismos de produccion de la desnutricion y su
repercusion clinica

Analizar la etiopatogenia de la obesidad y su repercusion clinica
Analizar la importancia de la malnutricion en odontologia

Enumerar y diferenciar cada una de las Avitaminosis e Hipervitaminosis
Anlizar la etiopatogenia de cada una de ellas y su repercusion clinica y
odontologica Clasificar las alteraciones de las glandulas salivales
Diferenciar las alteraciones inflamatorias de las glandulas salivales y
mencionar sus causas

Analizar los mecanismos de produccién de estas alteraciones y la
repercusion clinica odontoldgica de cada uno

Definir y clasificar las disfagias

Analizar los mecanismos fisiopatoldgicos de las mismas y diferenciar los
tipos de disfagia

Diferenciar los tipos de dolor esofagico

Analizar la fisiopatogenia del Reflujo Gastroesofagico y sus
repercusiones clinicas

Analizar la importancia del tema para el odontélogo

Definir y clasificar la Ictericia

Analizar las alteraciones del metabolismo de la bilirrubina

Analizar el mecanismo de produccién de la ictericia

Analizar su repercusion clinica y bioguimica

Definir Hepatitis. y diferenciar los distintos agentes etioldgicos
Analizar los mecanismos de produccidn de la hepatitis

Analizar las manifestaciones clinicas y alteraciones bioguimicas que las
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51.
52.
53.

54.
55.

56.
57.

58.

59.

60.
61.
62.
63.
64.

65.
66.
67.

68.

69.

70.

71.

72.
73.

74.

75.

76.

77.

78.

79.

80.

81.

diferencian y la importancia de sus complicaciones

Definir y clasificar la insuficiencia hepética

Diferenciar Insuficiencia Hepética Aguda y Cronica

Analizar sus mecanismos de produccidn y sus repercusiones clinicas y
bioquimicas

Valorar la importancia de sus complicaciones

Explicar los mecanismos fisiopatoldgicos de las alteraciones de la
conciencia y analizar su repercusion clinica

Clasificar el comay analizar sus mecanismo fisiopatoldgico

Analizar los mecanismos fisiopatoldgicos de la enfermedad epiléptica y
su repercusion clinica

Describir los mecanismos de la sensacién y la respuesta a estimulos
dolorosos

Analizar la importancia de la sensacion dolorosa y la repercusion clinica
que ello ocasiona

Analizar el mecanismo del dolor de origen odontol4gico

Definir cefalea e indicar su etiologia y clasificacion

Analizar los mecanismos fisiopatoldgicos de las cefalea

Describir las cefaleas de origen odontologico

Interpretar las teorias que tratan de explicar el mecanismo de produccién
de los disturbios funcionales de la ATM

Analizar su repercusion clinica

Analizar el mecanismo de produccién de los desarreglos meniscales
Definir y clasificar hipersensibilidad. Analizar el mecanismo
fisiopatologico de la respuesta inflamatoria

Diferenciar atopia, anafilaxia y shock anafilactico

Definir y clasificar las inmunodeficiencias

Diferenciar los tipos de inmunodeficiencia y analizar sus mecanismos
fisiopatoldgicos

Analizar la importancia epidemioldgica del SIDA y sus repercusiones
clinicas-odontologicas.

Clasificar los factores etioldgicos de las lesiones pulpares

Analizar el mecanismo fisiopatoldgicos de los estados inflamatorios de la
pulpa

Clasificar etiologicamente la obstruccion nasal cronica y explicar sus
mecanismos de produccién

Analizar la repercusion clinica odontologica

Definir sinusitis y mencionar sus factores etiolégicos.

Analizar sus su mecanismo fisiopatologico y repercusiones clinicas
Analizar la importancia de sus repercusiones en el paciente odontoldgico
Definir Perturbacion respiratoria, insuficiencia respiratoria y trastornos
ventilatorios

Diferenciar los trastornos respiratorios y analizar los mecanismos
fisiopatoldgicos y manifestaciones clinicas y funcionales consecuentes
Analizar los mecanismos fisiopatoldgicos de las enfermedades
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82.
83.

84.

85.

86.

87.

88.

89.

90.

91.

92.
93.

respiratorias obstructivas y restrictivas mas frecuentes y r sus
repercusiones clinicas y funcionales

Definir los signos y sintomas mas frecuentes

Analizar su mecanismo de produccion y las caracteristicas de cada uno de
ellos

Analizar los mecanismos fisiopatoldgicos de la Insuficiencia Renal
Aguda vy las repercusiones clinicas y bioquimicas que estas alteraciones
conllevan

Diferenciar la I. R. A. Pre-renal, Renal y Post-renal.

Analizar la importancia del tema para el odontélogo como trabajador de
la salud

Analizar los mecanismos fisopatoldgicos de la Insuficiencia Renal
Cronica y analizar las repercusiones clinicas y bioguimicas que estas
alteraciones conllevan

Analizar la importancia del tema para el odontélogo como trabajador de
la salud

Analizar los mecanismos fisopatoldgicos de la Insuficiencia Renal
Crobnica y analizar las repercusiones clinicas y bioguimicas que estas
alteraciones conllevan

Analizar la importancia del tema para el odontélogo como trabajador de
la salud Definir los conceptos basicos de genética

Describir y analizar las caracteristicas de los diferentes patrones de
herencia

Analizar las bases bioquimicas de la herencia

Analizar los mecanismos de produccién de las mutaciones y alteraciones
cromosdmicas y sus consecuencias
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