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VISTO el Expediente FCEQYN_EXP-S01:0000663/2018 cuya caratula dice: Causante:
Departamento de Bioquimica Clinica. Texto: Programa de la asignatura BIOQUIMICA
CLINICA I de la carrera BIOQUIMICA; y

CONSIDERANDO:

Que el Consejo Departamental del Departamento de Bioquimica Clinica eleva el
Programa de la asignatura BIOQUIMICA CLINICA Il de la carrera BIOQUIMICA.

Que la Secretaria Académica toma conocimiento del tramite y eleva al Presidente del
Consejo Directivo para su tratamiento.

Que la comisién de Asuntos Académicos emite el despacho N° 235/18 en el que

expresa lo siguiente: “Se sugiere APROBAR el Programa de la asignatura BIOQUIMICA
CLINICA Il de la carrera BIOQUIMICA”.

Que el tema se pone a consideracién en la VIII2 Sesién Ordinaria de Consejo Directivo
realizada el 05 de diciembre de 2018, aprobandose por unanimidad de los consejeros
presentes el despacho N° 235/18 de la comisién de Asuntos Académicos.

Por elio,

EL CONSEJO DIRECTIVO DE LA
FACULTAD DE CIENCIAS EXACTAS, QUIMICAS Y NATURALES
RESUELVE:

ARTICULO 1°- APROBAR por el periodo 2018-2021, el Programa de la asignatura
BIOQUIMICA CLINICA 1l de la carrera Bioquimica, el que se incorpora como Anexo de la
presente Resolucion.

ARTICULO 2° - REGISTRAR. Notificar al Sefor Decano. Comunicar. Cumplido.

ARCHIVAR.
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Mgter. Maria Celina VEDUYA
Secretaria Consejo Difectivo
Facultad de Ciencias Exactas,
Quimicas y Naturales

VISTQ: se deja expresa constancia que en la fecha se tomé conocimiento de la Resolucion N°......... del Honorable Consejo
Directive de ta FCEQyN de conformidad al Art. 1° inciso "c" de la Ordenanza N° 001/97.

Faemttad de Ciencias Exactas,
Quimicas y Naturales
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Ui VELRSIDAD WACIONAL DEF MISIONES
FACULTAD DE CIENCIAS EXACTAS, QUIMICAS Y NATURALES
Periodo
PROGRAMA DE BIOQUIMICA CLINICA i 2018-2019
CARRERA: BIOQUIMICA ANO EN QUE SE DICTA S ©
PLAN DE ESTUDIO: 2007 CARGA HORARIA: 100 horas
PORCENTAIJE FORMACION TEGRICA: 50 % PORCENTAJE FORMACION PRACTICA: 50 %
DEPARTAMENTO: BIOQUIMICA CLINICA
PROFESOR TITULAR/Responsable de la Asignatura: ELBA CRISTINA MALARCZUK
CARGO Y DEDICACION: PROFESOR ADIUNTO SEMIEXCLUSIVA
EQUIPO DE CATEDRA CARGO Y DEDICACION
MALARCZUK, Elba Cristina Profesor Adjunto - SE |
GALEANO VELAZQUEZ, Zulema Profesor Adjunto ~ EX {afectacion SE)
MALVASI, Graciela Noemi lefe de Trabajo Préacticos — SE
DUSSE, Graciela Viviana Jefe de Trabajos Practicos - SE
FORMICHELA, Maria Mercedes Auxiliar de Primera - S
REGIMEN DE DICTADO REGIMEN DE EVALUACION
Anual Cuatrimestre 12 Promocional
Cuatrimestral Cuatrimestre 28 $1 X NO | |
Atencidn: Marcar segun corresponda con una “x”
OTRAS CARRERAS EN LAS QUE SE DICTA LA MISMA ASIGNATURA
Denominacién Carreras en que se dicta Afio del Plan de
Curricular Estudios
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Mgter. MARIA CELINA V22012
SCRETARIA DEL CONSEJD DIRECTY
FCEQyYN - UNaM
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CRONOGRAMA

MODULO L

1% Semana, Unidad N°1. Gestién de Calidad en el laboratorio de Quimica Clinica. Metodologia

Analitica. Teoria. Trabajo Practico N21.

2% Semana, Unidad N°2. Proteinas Plasmaticas Disproteinemias. Compuestos Nitrogenados no
proteicos. Teorias.

3" Semana, Unidad N°2. Trabajo Practico N22. Trabajo Practico N2 3y 4, Taller de cierre.

4" Semana, Unidad N°2. Trabajo Practico N2 4, Taller de cierre. Unidad N°3. Enzimologia Clinica.
Teoria.

5 Semana, Unidad N°3. Enzimologia Clinica: Teorfa, Trabajo Practico N@

6" Semana, Unidad N°3 Taller de cierre. PARCIAL N® 1: Unidad 1, 2 y 3. Unidad N°4. Trastornos del
metabolismo de los Hidratos de Carbono. Teoria.

7™ Semana, Recuperatorio Parcial N21. Unidad N°4. Trastornos del metabolismo de los Hidratos de
Carbono: Teoria, Trabajo Practico N2 6.

8" Semana, Taller de cierre. Unidad N°4. Lipoproteinas: Teoria Unidad N°5; Teoria N2 1y Teoria
Ne2. Trabajo Practico N2 7, Taller de cierre. PARCIAL N2 2: Unidad 4y 5

9 ** Semana, Unidad N°5. Trabajo Préctico N2 7, Taller de cierre Unidad N®5.

MODULO 11,

10™ Semana, PARCIAL N2 2: Unidad 4 y 5. Recuperatorio parcial N22. Unidad N°6: Inmunoserologia
clinica | Teoria N21y N92.

11™ Semana, Unidad N°6: Trabajo Practico N° 8.Unidad N°7: Inmunoserologia clinica I, Teoria N21
12™ Semana, Unidad N°7: Inmunoserologia clinica lI, Teoria N22. Trabajo Practico N° 9. Unidad N°6
vy N°7. Taller de cierre.

13™ Semana, Unidad N°8: Conectivopatias. Teoria, Trabajo Practico N2 10. Taller de cierre.

14™ Semana, PARCIAL N2 3. Unidad 7, 8 y 9. Recuperatorio parcial N2 3.

15™ Semana: PARCIAL INTEGRATORIO
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FUNDAMENTACION

Los contenidos desarrollados por la asignatura, ordenados por Resolucién Ministerial N¢
565 del Ministerio de Educacién de la Nacidn, se corresponden a los conocimientos necesarios
requeridos para la formacién idénea del futuro profesional bioguimico.

El contenido curricular a desarrollar demanda de saberes contenidos en asignaturas de los
ciclos basico y biomédico, ejes: Fisico-Quimico, Matematico-Estadistico, Bioldgico, Genético,
Inmunolégico, Microbieldgico, Farmacoldgico v Sociales Generales como fuente de
conocimiento. Se articula horizontal y verticalmente con las asignaturas de los ciclos
biomédicos y superior aportando los conocimientos para el desarrollo de éstas asignaturas,
inefudibles al perfil del egresado. Abarca las dreas de Quimica Clinica, Inmunoserologia vy
Autoinmunidad. Desarrolla los mecanismos etiopatogénicos responsables de las alteraciones
bioguimicas, visualizadas a través de las reacciones de la quimica clinica y de la
Inmunoserologia mediante el procesamiento metodoldgice, sus alcances y la interpretacién
de los resultados. Integra las etapas pre-analitica, analitica y post-analitica en pos del
diagnostico, la diferenciacidn diagndstica, el prondstico, el seguimiento v prevencion de las
enfermedades humanas.

g
OBJETIVOS

s.—pPromover el desarrollo de la capacidad para realizar, informar e interpretar los analisis
mas frecuentes en el area de la Quimica Clinica e Inmunoserologia.

» Promover el desarrollo de la capacidad para realizar con eficiencia las etapas pre
analiticas, analiticas y pos analiticas.

= Estimular el desarrollo de la habilidad cognitiva individual.

= Incentivar la habilidad para el trabajo en equipo o cooperativo.

= Incentivar la capacidad para resolver situaciones problematicas habituales en un
laboratorioc de anadlisis clinicos.

; = Estimular la capacidad de anélisis, evaluacion e interpretacion de los procedimientos

& metadolégicos.

= Fomentar una actitud critica que le permita evaluar la validez de los resultados que
informa v la toma de decisiones.

= Capacitar para usar correctamente el instrumental del laboratorio clinico.

s Generar una actitud analitico-critica frente al desarrollo tecnolégico de modo que le
permita optimizacion de los recursos de laboratorio.

{}i Incorporar normas de seguridad operativas y de bioseguridad e incentivar el desarrollo de
actitudes tendientes a controlar y minimizar el riesgo de manipuleo de material biologico
en el laboratorio.

= Promover el desarrollo de una actitud ética y responsable en la relacion del bioquimico

- \“\ i wy oy
Dr. MARCELD JU AR]
PRESIDENTE CRNSHD !
FCEQyN-\

con la comunidad, en el equipo de salud y en los trabajos de investigacion y extension.
s Incentivar el desarrollo del aprendizaje a partir de un caso clinico, como herramienta pilar
en un laboratorio de andlisis clinicos.
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CONTENIDOS MINIMOS

Organizacion y control de calidad en el laboratorio clinico. Definicién de las etapas pre-
analiticas, analiticas y post-analiticas: su aplicacién al estudio del estado de salud vy
enfermedad mediante el analisis de casos. Valores de referencia. Valores predictivos.
Disproteinemias. Estudio de enzimas en el diagnostico y prondstico. de diversas patologias.
Diagndstico bioquimico de patologias pancreaticas, hepaticas, cardiacas y musculares,
Dislipoproteinemias. Factores de riesgo aterogénicos. Diagnostico diferencial de diabetes.
Inmunoserologia. Diagnostico inmunoldgico de las enfermedades del tejido conectivo.

MODULOS

MODULO I: QUIMICA CLINICA

®  Gestion de Calidad en el laboratorio.

= Metodologia Analitica en Quimica Clinica

= Proteinas Plasmaticas.

= Enzimologia Clinica.

= Trastornos del metabolismo Hidrocarbonado.

# lipidosy Lipoproteinas.

MODULO il: INMUNOSEROLOGIA CLINICA
- Diagnéstico, control y seguimiento inmunolégicos de las enfermedades infecciosas.

- Diagnéstico, control y seguimiento inmunoldgicos de las enfermedades del tejido
conectivo.

Mgter. MARTA CELINA VEDGIA
SECHETARIA DEL CONSEJQ DIREC
FCEQyN - UNaM
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| CONTENIDOS POR UNIDAD

| MODULO |

UNIDAD N°1:

Gestién de Calidad en el laboratorio. Metodologia Analitica en Quimica Clinica

Objetivos Especificos:

a) Comprendery explicar el sistema de Gestién de calidad.

b) Identificar los errores mas frecuentes en las distintas etapas.

c} Aplicar los sistemas de Control de Calidad Interno v Control de Calidad Externo en la
etapa analitica.

d) Analizar y describir las ventajas y desventajas de las metodologias analiticas: manuales y
autornatizadas.

e} Determinar /Evaluar / Reconocer la importancia de las caracteristicas de sensibilidad,
especificidad, exactitud y precision en la seleccidon de un método analitico.

f) identificar e interpretar las posibles interferencias en los estudios bioquimicos v

metodologia desarrollados en el laboratorio.
/ Identificar y aplicar los criterios de rechazo de muestras bioldgicas en las distintas etapas.

i3 .,»*"

FCEQyN - UNaM

VARDVELLE
b DIRECTVG

CONTENIDOS TEORICOS:

Sistema de gestién de calidad. Elementos del sistema de Gestion de calidad. Normas.

Certificacion, Acreditacion. Organigrama del laboratorio de andlisis clinicos. Gestion de
proceso de muestras bioldgicas: Etopa pre-angalitica: Condiciones e indicaciones al paciente;
Factores modificables y no modificables, Variabilidad bioldgica; toma de muestra; Errores,
Etapa analitica: Metodologia analitica (Métodos manuales y. automatizados: ventajas,
limitaciones; Fundamento, linealidad de la reaccion; Especificidad; Sensibilidad; Exactitud vy
Precisidn; Valores predictivos); Errores; Control de calidad Interno y Control de calidad
externo; Materiales de controles; Pardmetros estadisticos. Elaboracién de cartas de control e
Interpretacion; Graficos de Levey-lenning, Reglas de Westgard.

Ftapa post-analitica: Interpretacion; validacion; Entrega de los resultados; Errores.

Valores de: referencia, de corte, deseables, criticos, absurdos.

Criterios de rechazo de muestras. Seguridad del Paciente.

TRABAJO PRACTICO N21: Gestién de Calidad en el laboratorio. Metodologia Analitica en
Quimica Clinica

Organigrama del laboratorio de analisis clinicos. Comparacion de distintas metodologias para
un mismo analito; Criterios de seleccién. Control de calidad interno: Calculo de parametros
estadisticos, realizacién de cartas de control e interpretacion.

Actividad practico:

Actividad de campo: Visita a laboratorios de Analisis Clinico: Sistema de gestion de calidad,
elaboracion de un informe.

Actividad de laboratorio: Comparacion de distintas metodologias. Ejercitacion del Control de
calidad interno.
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UNIDAD N°2: Proteinas Plasmaticas. Compuestos Nitrogenados No proteicos
Objetivos Especificos:

a) Explicar las variaciones del proteinograma electroforético en base a los mecanismos
etiopatogénicos.

b) Interpretar las Gammapatias Monoclonales de significado indeterminado y malignas.

c) Aplicar los criterios diagnosticos y los distintos algoritmos de laboratorio a seguir en las
principales Disproteinemias y su correlacién con las manifestaciones clinicas.

d) Analizar y describir las metodologias utilizadas para las pruebas de laboratorio en el
estudio de las proteinas plasmaticas.

e) Identificar los errores mas frecuentes detectados en las etapas: pre analitica y analitica;
sus acciones preventivas y correctivas.

f) Informar e interpretar los resuitados obtenidos en las pruebas de laboratorio.

CONTENIDOS TEORICOS:

Generalidades. Sistemética de las alteraciones, reglas generales para la valoracion.
Disproteinemias: definicidn, clasificacidon Etiopatogénica y Sindrdmica. Hiperproteinemias.
Variacion ligera o nula e Hipoproteinemias. Discrasias de células plasmaticas, Gammapatias
_Monoclonales (GM): descripcion vy clasificacion, GM malignas, estadificacion. Gammapatias
ﬁf@onoclonales de Significado Indeterminado. El proteinograma electroforético como
“herramienta para su estudio y diferenciacién basica.

Compuestos Nitrogenados No proteicos: Tipos, factores que modifican sus concentraciones
plasmaticas, mecanismos de eliminacion, |ntefpretacién; Significacion clinica.

TRABAJO PRACTICO N¢ 2: Proteinas |

Proteinemia, albuminemia y Proteinograma Electroforético: Indicaciones y condiciones del
paciente, muestras biologicas (tipo, interferencias, conservacién y estabilidad).

Metodologia: manual y automatizada; Fundamentos. Informe, unidades, Valores de
referencia. Errores. Aplicacion del control de calidad analitico interno vy externo.
Interpretacién y significacion clinica.

Proteinograma Electroforético: manual y automatizada; Fundamentins; tipos de soportes,
cuantificacion y evaluacién de las distintas fracciones proteicas. Electroforesis capilar.
Informe, unidades, Valores de referencia. Errores. Aplicacion del control de calidad analitico
interno y externo. Interpretacidn vy significacién clinica.

Actividad de laboratorio: Proteinemia, albUminemia. Proteinograma electroforético:
Cuantificacion (evaluacién visual, elucién y densitometria). Informe. Interpretacion vy
significacién clinica.

TRABAJO PRACTICO N¢ 3: Proteinas il

Patrones electroforéticos. Algoritmo de estudios de las Proteinas plasmaticas. Cuantificacion
de proteinas especificas, metodologia analitica: Inmunodifusién Radial, Turbidimetria,
Enzimoinmunoensayo (EiA); Fundamentos, Informe, unidades, Valores de referencia. Errores.
Aplicacion del control de calidad analitico interno y externo. Interpretacion vy significacién
clinica. ldentificacién de componente monoclonal: Metodologia manual y automatizada;

inmunofijacién: Fundamentos, Informe. Errores. Interpretacion y significacion clinica.

[¢]




Mgter, MARIA CELIN:

FCEQyN - U

UNIVERSIDAD NACIONAL DE MISIONES
Facultad de Ciencias Exactas Quimicas y Naturales

Consejo Directivo
&9 Félix de Azara N° 1.552 - Posadas (Misiones)
BB 454 0378- 4435099 Int. 1368 FAX 4 425414-

2018 “Afio del Centenario
de la Reforma Universitaria”

Actividad de laboratorio: Cuantificacién de proteinas especificas. Inmunofijacion. Informe.
Interpretacion y significacién clinica.

TRABAIO PRACTICO N2 4: Compuestos Nitrogenados No Proteicos.

Uremia, Creatininemia, Uricemia, Amoninemia: Indicaciones y condiciones del paciente,
muestras biolégicas (tipo, interferencias, conservacién y estabilidad) para cada prueba
desarrollada. Metodologias: Manual y automatizada, fundamentos. informe, unidades,
Valores de referencia. Errores. Aplicacién del control de calidad analitico interno v externo.
Interpretacidn y significacién clinica.

Actividad de laboratorio: Dosaje de Uremia, Creatininemia, Uricemia. Informe, interpretacion
y significacion clinica.

UNIDAD N °3: Enzimologia Clinica

Objetivos Especificos:

a) Conocer las enzimas de interés clinico, su funcién, distribucion celular, tisular ¥
catabolismo.

‘ /6/) Interpretar los mecanismos generales de aumento y disminucion fisiologica y patoldgica

‘giw«»«de los pardmetros enzimaticos.

c) Conocer y aplicar los perfiles de pardmetros enzimdticos y no enzimaticos en
pancreopatias, Infarto de wmiocardio, hepatopatias con y sin ictericia, afecciones
prostaticas y miopatias. ' ‘

d}  Reconocer los factores preanaliticos que afectan la actividad enzimatica: condiciones del
paciente, muestra, estabilidad de los analitos, conservacion.

e} Desarrollar los criterios necesarios para la eleccidon de las metodologias éptimas para la
valoracion enzimatica, reconociendo en ellas ventajas y desventajas.

f) Identificar los factores analiticos que afectan la medicion de la actividad enzimatica en
suero. Explicar el fundamento y los cuidados analiticos recomendados por el IFCC para
dosar la actividad sérica de las enzimas

g} Informar e interpretar los resultados de los perfiles estudiados.

CONTENIDOS TEORICOS:

Enzimas, isoenzimas, isoformas y formas multiples de interés clinico: caracteristicas,
funciones, vida media, distribucion por organo, tejido y compartimento celular. Variaciones
fisioldgicas y mecanismos patogénicos generales de aumento y disminucion de sus niveles
séricos. Perfiles enzimaticos. Pancreopatias: Pancreatitis aguda vy crénica. Indicadores
bioguimicos: amilasa, lipasa. Infarto de miocardio: secuencia de eventos y alteraciones
bioguimicas. Indicadores bioquimicos: Creatinfosfoquinasa total, Iscenzima Creatinfosfoquina
MB, Lictico Deshidrogenasa, Troponinas y Mioglobina. Marcadores bioquimicos en
Insuficiencia Cardiaca: Péptidos Natriuréticos. Hepatopatias: Indicadores bioguimicos de
citélisis: Alanino aminotransferasa, Aspartato Aminotransferasa y Lactato deshidrogenasa.
Indicadores bioguimicos de colestasis: Fosfatasa Alcalina, Gama Glutamil Transpeptidasa, 5
Nucleotidasa, Bilirrubina. Indicadores bioguimicos de funcion. Colinesterasa, Tiempo de
Protrombina, Albumina. Ictericia: bilirrubinemia. Acidos biliares: importancia de su dosaje en
sangre. Afecciones prostdticos: Indicadores bioquimicos de lesion: Fosfatasa Acida total,
Fosfatasa acida prostédtica, Antigeno prostatico. Miopatios: indicadores bioguimicos:
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Aspartato Aminotransferasa, Lactato deshidrbgenasa, A'Fdolasa, Creatinfé%foquinasa total e
Isoenzima,

Importancia del laboratorio en el diagnéstico, seguimiento, grado de severidad y pronéstico.

TRABAIJO PRACTICO N2 5: Enzimas ~ Bilirrubina

Definicion de actividad catalitica, Cinética enzimatica y factores que-la modifican. Perfiles:
Cardiaco, Hepatico, Pancreatico, Muscular, Bilirrubinemia. Indicaciones y condiciones del
paciente, muestras biolégicas (tipo, interferencias, conservacién y estabilidad). Metodologia:
manual y automatizada; Fundamentos de punto final y cinético; Optimizacién de métodos.
Recomendaciones Internacionales. Informe, unidades, Valores de referencia. Errores.
Aplicacion del control de calidad analitico interno y externo. Interé)retacién y significacion
clinica

Actividad de laboratorio: Valoracion de enzimas por metodologia manual, con fundamentos

de punto final y cinético. Bilirrubinemia metodologia manual. informe, interpretacion v
significacion clinica.

UNIDAD N°4: Trastornos del metabolismo hidrocarbonado

é(/)ﬁ;etwos especificos:

Interpretar los Estados Hiperglucémicos.
b) Analizar y explicar los mecanismos fisiopatolégicos responsables de la Diabetes Mellitus
(DM} ¥ su epidemiologia.
c} Conocer e interpretar los criterios diagndsticos vy correlacionar adecuadamente con los
antecedentes y datos clinicos.
Describir e interpretar correctamente los parametros de control metabdlico vy
seguimiento de pacientes con DM.
Comprender e interpretar las complicaciones agudas, crénicas y los estudios de
laboratorio correspondientes.
Analizar y describir la metodologia utilizada en las pruebas: diagnésticas, seguimiento-
control en relacién con los procedimientos manuales y automatizados.
{dentificar los errores mas frecuentes detectados en las etapas pre analitica, analitica y
pos analitica; acciones preventivas y correctivas.
h) Informar e interpretar los resultados de los parametros estudiados.
CONTENIDOS TEORICOS:
Metabolismo y regulacion hormonal de los hidratos de carbono: glucosa. Alteraciones del
metabolismo de los Hidratos de carbono. Categorizacidn de hiperglucemias. Clasificacion,
diagnoéstico y epidemiologia de la DM. Etiopatogenia de la DM. Marcadores genéticos y
humorales de DM tipo 1, Tipo 2, Gestacional, otros Tipos Especificos. Manifestaciones clinicas.
Complicaciones crénicas macro y microvasculares. Complicaciones agudas: Cetoacidosis
Diabética, Fstado Hiperosmolar Hiperglucémico No Cetésico, Coma Hipoglucémico y Acidosis
Lactica: definicidn, secuencia de eventos y alteraciones bioguimicas.
El laboratorio en alteraciones del metabolismo de los hidratos de carbono, Criterios
diagnosticos de DM, complicaciones Agudas y Cronicas; Pruebas de seguimiento y control,
informe, Interpretacidn y significacion clinica.
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TRABAJO PRACT ICO N2 6: Trastornos del metabolismo hldrocarbonado

Laboratorio para la Categorizacion de hiperglucemios: Glucemia en ayunas, Glucemia al Azar,
Prueba de tolerancia oral a la glucosa, Hemoglobina Glicosilada, Dosaje de marcadores
inmunologicos. Pruebas de Control Metabolico: Hemoglobina Glicosilada, Fructosamina.
Criterios diagnosticos de Diabetes y otros Estados de Hiperglucemias; Algoritmo diagndstico
de: Diabetes Mellitus, Diabetes Gestacional. Control Metabélico: Criterios y Protocolo de

seguimiento en pacientes Diabéticos. Pruebas y criterios de diagndstico de complicaciones
Agudas y cronicas.

Indicaciones - y condiciones del paciente, muestras biolégicas
conservacion y estabilidad) para cada prueba desarrollada. Metodologia: y
automatizada, fundamentos, Recomendaciones Internacionales. Informe, unidades, Valores

de referencia. Errores. Aplicacidén del control de calidad analitico interno y externo.
Interpretacion y significacion clinica

(tipo, interferencias,
manual

Actividad de loboratorio: Glucemia en ayunas, Glucemia al azar, Prueba de tolerancia oral a la
glucosa. Informe, interpretacidn y significacion clinica.

ENIDAD N¢5: Lipidos y lipoproteinas

wﬁl;jetivos Especificos:

a} Conocer e interpretar el metabolismo de las lipoproteinas.

b) Comprender los mecanismos involucrados en las dislipoproteinemias primarias v
secundarias correlacionando antecedentes, datos clinicos y de laboratorio.

¢) Analizar y describir la metodologia utilizada en el estudio del perfil lipidico en relacion con
los procedimientos manuales y automatizados.

d) Identificar los errores mas frecuentes detectados en las etapas pre-analitica y analitica;
acciones preventivas y correctivas.

e) Explicar el significado clinico de las variaciones fisiologicas vy patolégicas de las
lipoproteinas.

f) Informar e interpretar los resultados de los parametros estudiados.

CONTENIDOS TEORICOS:

Clasificacion, caracteristicas composicion y  funciones.
Apoproteinas: clasificacion y funciones, su papel como marcador bioguimico. Enzimas gque
intervienen en el metabolismo de las lipoproteinas: Lipoproteina lipasa {LPL}, Lipasa Hepatica
(LH), Colesterol Acil Transferasa (LCAT), Lipasa Endotelial (LE). Receptores de lipoproteinas.
Metabolismo de lipoproteinas que contienen Apo B: Circuitos exogeno y enddgeno.

estructura, fisicoquimicas,

Metabolismo de HDL: su funcién y su significado clinico. Subfracciones. Transporte inverso del
colesterol. Proteina transportadora de colesterol esterificado. Metabolismo integrado de
todas las lipoproteinas.
Dislipoproteinemias: primarias y secundarias. Dislipidemias hipolipémicas:
abetalipoproteinemia, analfalipoproteinemia, deficiencia de LCAT. Defectos metabdlicos y
manifestaciones clinicas. Criterios diagndsticos. Deteccién en el laboratorio clinico.

Dislipidemias hiperlipémicas primarias: Sindrome de Hiperquilomicronemia. Déficit de LPL,

déficit de apo C-ll, Hipertrigliceridemia Familiar. Hipercolesterolemia Autosomica Dominante.

Hipercolesterolemia Autosomica Recesiva. Disbetalipoproteinemia. Genotipos de Apo E.
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Hiperlipemia familiar combinada. Defectos metabdlicos y manifestaciones clinicas. Criterios
diagnosticos. Deteccion en el laboratorio clinico. Clasificacién de Fredrickson,

Dislipidemias hiperlipemicas secundarias: Diabetes tipo 1 y tipo 2, Obesidad, Sindrome
Metabolico. Hipotiroidismo e hipertiroidismo. Post-Menopausia. Insuficiencia renal crénica y
sindrome nefrético. Insuficiencia hepatica, hepatitis v colestasis. Alcoholismo, efecto agudo vy
crénico del alcohol sobre el metabolismo lipidico. Embarazo. Mecanismos fisiopatologicos vy
deteccién de las alteraciones lipoproteicas en cada una de estas entidades.

Lipoproteinas aterogénicas. Subespecies. Lipoproteinas modificadas: oxidadas, glicadas,
carbamiladas. Receptores scavenger de los macréfagos.

Diagnostico de dislipoproteinemias. Perfil lipidico vy lipoproteico en adultos, adolescentes y
nifios. Algoritmos. Pardmetros y métodos de estudio. Determinaciones en el laboratorio
clinico y determinaciones especiales en el estudio lipidico y lipoproteico. Rol del laboratorio
de Lipidos en el diagndstico del Sindrome Metabdlico y como factor de riesgo para las
enfermedades cardiovasculares. Estudios epidemiolégicos.

TRABAJO PRACTICO N297: Estudio del metabolismo de los Lipidos y Lipoproteinas

Colesterol total, triglicéridos, colesterol HDL, colesterol LDL. Observacién de aspecto del
suero. Calculo de indices de riesgo aterogénico. Lipidograma electroforético. Cuantificacion
de Colesterol IDL. Apolipoproteinas. Indicaciones y condiciones del paciente, muestras
biolégicas (tipo, interferencias, conservacién vy estabilidad). Muestra de eleccion.
Metodologia: manual y automatizada, Fundamentos. Discusion metodoldgica. Informes,
unidades, Valores de referencia. Validacion de resultados. Errores. Aplicacién del control de
calidad analitico interno y externo. Interpretacién y significacion clinica

Actividad de loboratorio: Determinacidon de colesterol total, triglicéridos, colesterol HDL,
colesterol LDL, aspecto del suero. Célculo de indices de riesgo Aterogénico. Informes.
interpretacién y significacién clinica.

} Dr. MARCELE § MARINELLI
FIUO DIRECTIVD
FCEQYN - UNaM ‘

PRESIDENTE §
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MODULO I

Inmunoserologia Clinicaly Il

Objetivos Especificos:

a) Comprender la fisiopatologia de las entidades desarroliadas.

b) Seleccionar la metodologia analitica adecuada en el contexto inmunolégico y clinico del
paciente, que permitan identificar al agente infeccioso y/o respuesta inmunolégica.

c) Conocer y aplicar la sensibilidad y especificidad diagndsticas de las pruebas del
laboratorio inmunoserolégico. )

d) Aplicar los procedimientos de control de calidad en las distintas metodologias
inmunoserolégicas.

e} Interpretar los resultados de los pardmetros estudiados.

UNIDAD N° 6: Inmunoserologia Clinica |

. CONTENIDOS TEORICOS

¢ f;fEtiologia, epidemiologia, vias de transmisién, manifestaciones clinicas y perfil seroldgico de:

;&ﬁ’ﬁs; Enfermedades post-estreptocdcicas; Brucelosis; Leptospirosis; Leishmaniasis.

Etiologia, epidemiologia, vias de transmision, patogenia, manifestaciones clinicas y perfil
serologico de: Toxoplasmosis en inmunocompetente e inmunocomprometido, control

hQE;N- UNaM “faterno neonatal; Enfermedad de Chagas Agudo, crénico y congénito. Control materno

neonatal.

UNIDAD N° 7: Inmunoserologia Clinica Il

CONTENIDOS TEORICOS

Etiologia, epidemiologia, vias de transmisién, manifestaciones clinicas y perfil serologico en
Mononucleosis  Infecciosa; Dengue, otras emergentes; Rubéola; Infeccién por
DCitomega|0virus; Hepatitis Virales: A, B, C, D, E; Infeccién por Virus de Inmunodeficiencia
Humana.

L TRABAJO PRACTICO N2 8; Inmunoserologia Clinica |

Pruebas serologicas en Sifilis, Enfermedades post-estreptocdcicas, Brucelosis; Leptospirosis;
Leishmaniasis; Toxoplasmosis y Chagos. Indicaciones y condiciones del paciente, muestras
biolégicas (tipo, interferencias, conservacién y estabilidad). Algoritmos Diagnosticos.
Metodologias de tamizaje y complementarias: fundamentos, Criterios de positividad, Valores
de referencia, Informe, Errores. Aplicacién del Control de calidad. Interpretacion vy
significacion clinica.

Actividad de laboratorio: Pruebas serolégicas de Sifilis, Enfermedades post-estreptocdcicas,
Brucelosis; Toxoplasmosis y Chagas. Metodologias de Tamizaje y complementarias. Aplicacion
de control de calidad. Informe, interpretacion y significacion clinica.

TRABAJO PRACTICO N2 9: Inmunoserologia Clinica il
Pruebas serolégicas en Mononucleosis Infecciosa; Dengue; Rubeéola; Infeccién por
Citomegalovirus, Hepatitis Virales A, B, C, D, E; Infeccién por Virus de inmunodeficiencia
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Humana. Indicaciones y condiciones del paciente, muestras biolégicas (tipo, interferencias,
conservacion y estabilidad). Algoritmos Diagndsticos. Metodologias de Tamizaje vy
complementarias: fundamentos, Criterios de positividad, Valores de referencia, informe,
Errores. Aplicacién del Control de calidad. Interpretacion y significacién clinica.

Actividad de laboratorio: Pruebas seroldgicas en Mononucleosis Infecciosa; Hepatitis Virales
B, C, Infeccion por Virus de Inmunodeficiencia Humana. Metodologias de Tamizaje v

complementarias. Aplicacion del Control de calidad. informe, interpretacién vy significacion
clinica.

UNIDAD N2 8: Conectivopatias

Objetivos Especificos:

a) Comprender el rol del sistema inmune en las Enfermedades Autoinmunes {EAI).

b) Entender la fisiopatologia de estas enfermedades y relacionarlas con la presentacion
clinica.

¢} Conocer el fundamento, sensibilidad y especificidad de las metodologias que se utilizan
en el diagnostico y seguimiento de las EAI

d} Seleccionar la metodologia analitica adecuada en el contexto inmunolégico vy clinico del
paciente.

e} Informar e interpretar los resultados de los parametros estudiados.

CONTENIDOS TEORICOS:

Enfermedades del Tejido Conectivo. Consideraciones sobre su etiologia. Epidemiologia.

Caracteristicas clinicas. Sindromes de solapamiento y sobreposicion. Manifestaciones Clinicas.

Anticuerpos antinucleares: especificidad vy asociaciones clinicas. Estudio en el laboratorio

inmunolégico. Interpretacion de resultados. Hepatopatias Autoinmunes y Vasculitis. Etiologia

y epidemiologia. Manifestaciones clinicas. Tipos de autoanticuerpos: especificidad y

asociaciones clinicas. Estudios inmunolégicos. interpretacién y significacion clinica.

TRABAJO PRACTICO N2 10: Conectivopatias

Colagenograma. Proteina C Reactiva, Factor Reumatoide, Péptido Citrulinado, Anticuerpos
antinucleares y anti citoplasmaticos (ANA/FAN), Patrones de Fluorescencia. Algoritmo
diagnéstico para las Enfermedades del Tejido Conectivo. Indicaciones y condiciones del
paciente, muestras biolégicas (tipo, interferencias, conservacion y estabilidad). Metodologias
de Tamizaje y complementarias: fundamentos, Criterios de positividad, Valores de referencia,
Informe, Errores. Aplicacién del Control de calidad. Interpretacién y significacion clinica.
Actividad de laboratorio: Pruebas serolégicas para PCR, Factor Reumatoide, Anticuerpos
antinucleares y anti citoplasmaticos (ANA/FAN), Informe, Interpretacién y significacion clinica.
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ESTRATEGIAS | Aprendizaje significativo en la modalidad del Sistema Cooperativo, en diferentes
DE procesosy tipos de estrategias segun:
APRENDIZAJE

Tipo de
PROCESOS | Estrategia Finalidad/Objetivo Técnica/Habilidad

Tomar nota

Realizacion de un Reglas nemotécnicas

Elaboracién procedimiento Resumir
Aprendizaje Elaboracion conceptual
significativo Clasificacién

Organizacion Jerarquizacién y Redes semanticas

organizacion de la Mapas conceptuales

informacién
intercambio | Organizany Aprendizaje Desarrollo de planteos
de comparten cooperativo Aula Virtual

Informacién | informacion | Trabajo entre pares. | Tutorias y talleres
Trabajo con

docentes.

Objetivo: que cada estudiante logre capacidad de reflexion y actie en
consecuencia, regulando el propio proceso de aprendizaje mediante la aplicacion
de habilidades flexibles y apropiadas que se transfieren y adaptan a nuevas

situaciones.

FC*E.QyN - UNaM
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SISTEMA DE EVALUACION

ter, MARIA CELINA VEDOY

RETARIA DEL CONSEJO DIRECT)
FCEQyN - UNaM

RCELO JUKOI R
ENTE CONSEIDUE

EVALUACION EN PROCESO:
La evaluacién se realizara en 3 {tres) bloques tematicos, cada uno de los cuales esta constituido por
dos o mas unidades del programa, detalladas a continuacién:
I.  Gestién de Calidad en el laboratorio. Metodologia Analitica en Quimica Clinica. Proteinas
Plasmdticas. Enzimologia Clinica. ‘
Trastornos del metabolismo Hidrocarbonado. Lipidos y Lipoproteinas. Aplicacién de
Gestién de Calidad en el laboratorio y Metodologia analitica
.  Inmunoserologia clinica y Conectivopatias.
La evaluacion en proceso de cada bloque temdtico, estd definido por la acreditaciéon de los
conocimientos a través de las instancias 1, 2 y 3, descriptas a continuacion:
1. Evaluacién individual en las actividades prdcticas: examen escrito sobre los conocimientos
del tema del trabajo practico, més el informe de resultados de los andlisis realizados.
~7 » Deberén aprobar el 100% de los exdmenes. El Recuperatorio serd oral.
Evaluacion grupal en las Clases de Talleres: Se considerara aprobado con la exposicién y
defensa de las Situaciones de aplicacién Practica de la Guig de Dictado de Bioguimica Clinica
it y/o entregadas en el Taller.

V0 3. Evaluacién parcial escrita: un total de 3 (tres) parciales escritos correspondientes a los
bloques teméaticos (LILII). Para la aprobacién debera alcanzar los porcentajes establecidos
en cada una de las unidades del programa que forma parte del Blogue temdtico y/o sus
recuperatorios respectivos en fecha inmediata posterior.

EVALUACION INTEGRAL

Se realizara un Examen Integratorio al final de la cursada sobre las unidades del programa, a los
alumnos en condiciones de Promocionar la asignatura y hayan aprobado la Evaluacién en Proceso.
El examen Integratorio no tiene Recuperatorio.

REGULARIZACION DE LA ASIGNATURA:

1. Asistencia al 80% de cada una de las clases.

2. Acreditacién de las instancias 1. 2. 3 con un porcentaje igual o mayor a 50 %, de cada blogue
tematico.

PROMOCION DE LA ASIGNATURA

1. Asistencia al 80% de cada una de las clases.

3. Acreditacion de las instancias 1. 2. 3 con un porcentaje igual o mayor a 70 %, de cada bloque
tematico.

Aprobacién del Examen Integratorio.

EXAMEN FINAL DE LA ASIGNATURA
Los alumnos Regulares, podran acceder a rendir el Examen final en las fechas dispuestas por el

calendario académico.
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EXAMEN LIBRE DELA ASIGNATURA

Los alumnos libres, podran acceder a rendir Examen final, previo cumplimiento de la aprobacidn
del Examen Final de Trabajos Practicos.

Deberén inscribirse una semana antes de la mesa estipulada, para rendir el Examen Préctico. El cual

consistira en un examen tedrico escrito mas la actividad de mesada. El tema serd establecido por
bolillero.

REGLAMENTO DE CATEDRA

MODALIDAD DEL CURSADO

Carga horaria total de 100 horas, distribuidas de 6 a 7 horas semanales en tres clases, durante 15
semanas.

Clases: Teorias, Trabajos Practicos, Talleres y Tutorifas.

grupos cooperativos: los alumnos conformaran grupos de 3 a 5, los cuales deberdn mantenerse
"i;‘durante la cursada como tales. Seran responsables de actividades pre establecidas por la catedra
*8n la Guia de Dictado de Bioquimica Clinica 11

®Eormato escrito gue contiene Programa, Reglamento, Cronograma, Situaciones de aplicacién Practica
preestablecidas en la Guia de Dictado de Bioquimica Clinica li de los temas dictados, a desarrollar por los
y"érupos cooperativos.

DESCRIPCION DE LAS CLASES

TEORIA: Exposiciones tedricas dialogadas para introducir los contenidos de cada una de las
unidades tematicas del programa, a cargo del profesor.

AR Y
"WORresolucion de las Situaciones de aplicacion Prdctica preestablecidas en la Guio de Dictado de
Bioquimica Clinica Il a cargo de los grupos cooperativos y presentacion al docente responsable de la
Teoria en la clase proxima siguiente. El mismo evaluard y realizara las devoluciones en clases de
tutorias y/o taller.

TRABAJO PRACTICO: Consiste en el desarrollo de las metodologias analiticas aplicadas de los
diferentes parametros bioquimicos establecidos en el programa de Trabajos Practicos, aplicando el
sistema de Control de Calidad y las Normas de Bioseguridad en cada practico; interpretacion de
valores hallados, informe de los resultados, identificacion y discusién de las situaciones
problematicas que se plantean.
Desarrollo:

1. Evaluacion escrita individual de conocimientos de la actividad practica.

2. Organizacién y desarrollo de las actividades précticas.

3. Entrega de los informes de resultados.

Resolucién de las Situaciones de aplicacién Prdctica preestablecidas en la Guia de Dictado de
Bioguimica Clinica Il a cargo del grupo cooperativo y presentacién al docente responsable del
Trabajo practico en el mismo dia de la clase. El mismo evaluara y realizara las devoluciones en clases
de tutorias y/o taller.
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TALLER: Consiste en la presentacion de las situaciones de aplicacién Prdctica establecidas en la Guia
de Dictado de Bioquimica Clinica Il, a cargo del grupo cooperativo y coordinado por el plantel
docente; el mismo pretende generar instancias de discusion, reflexion, andlisis, integracion y
sintesis, con el fin de afirmar la comprension de la tematica y enfoque multidisciplinario.

TUTORIAS: encuentros entre docentes y alumnos con el propdsito de explicar, analizar, aclarar

temas especificos desarrollados en el proceso de la construccién del conocimiento, por iniciativa de
cualquiera de las partes.

METODOLOGIA DE TRABAIO de los GRUPOS COOPERATIVOS:

Los alumnos se organizaran en grupos de 3 a 5 integrantes que se mantendran inalterables durante
todo el curso. Cada tema serd leido y desarrollado grupalmente. Cada alumno tiene la
responsabilidad de aprender el material asignado' y asegurarse que todos los miembros del grupo
- también lo hayan hecho, debido a que el trabajo grupal representa una estrategia para el
'fébmadizaje individual.
T Situaciones de aplicacién Practica preestablecidas en la Guia de Dictado de Bioguimica Clinica I,
nidesarroliadas por el Grupo Cooperativo: debera identificarse con:

-Jivo e (Clase: Teoria o Trabajo Practico

* N de Unidad
* Fecha

*  N°de grupo e integrantes del mismo.

‘ SISTEMA DE EVALUACION
‘ MALUACI()N EN PROCESO:
REEE evaluacion se realizara en 3 (tres) bloques tematicos, cada uno de los cuales estd constituido por
§ dos o mas unidades del programa, detalladas a continuacion:
I. - Gestién de Calidad en el laboratorio. Metodologia Analitica en Quimica Clinica, Proteinas
Plasmaticas. Enzimologia Clinica.
. Trastornos del metabolismo Hidrocarbonado. Lipidos y Lipoproteinas. Aplicacion de
Gestién de Calidad en el laboratorio y Metodologia analitica
. Inmunoserclogia clinica y Conectivopatias.

La evaluacién en proceso de cada bloque temdtico, estd definido por la acreditacion de los
conocimientos a través de las instancias 1, 2 y 3, descriptas a continuacion:

1. Evaluacion individual en las actividades practicas: examen escrito sobre los conocimientos
del tema del trabajo practico, mas el informe de resultados de los analisis realizados.
Deberan aprobar el 100% de los exdmenes. El Recuperatorio serd oral.

2. Evaluacién grupal en las Clases de Talleres: Se considerara aprobado con la exposicion y
defensa de las Situaciones de aplicacién Prdctica de la Guia de Dictado de Bioquimica Clinica
it y/o entregadas en el Taller.

3. Evaluacion parcial escrita: un total de 3 (tres) parciales escritos correspondientes a los
bloques tematicos (LIL1I1). Para la aprobacién deberd alcanzar los porcentajes establecidos
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en cada una de las unidades del programa que forma parte del Blogue tematico y/o su
recuperatorios respectivos en fecha inmediata posterior.

SURSE———

EVALUACION INTEGRAL

Se realizara un Examen Integratorio al final de la cursada sobre las unidades del programa, a los

alumnos en condiciones de Promocionar la asignatura y hayan aprobado la Evaluacién en Proceso.
El examen Integratorio no tiene Recuperatorio.

REGULARIZACION DE LA ASIGNATURA:
4. Asistencia al 80% de cada una de las clases.

5. Acreditacion de las instancias 1. 2. 3 con un porcentaje igual 0 mayor a 50 %, de cada bloque
tematico.

PROMOCION DE LA ASIGNATURA
3. Asistencia al 80% de cada una de las clases.

6. Acreditacion de las instancias 1. 2. 3 con un porcentaje igual o mayor a 70 %, de cada bloque
tematico.

4. Aprobacién del Examen Integratorio.

EXAMEN FINAL DE LA ASIGNATURA

Los alumnos Regulares, podran acceder a rendir el Examen final en las fechas dispuestas por el
calendario académico.

EXAMEN LIBRE DE LA ASIGNATURA

Los alumnos libres, podran acceder a rendir Examen final, previo cumplimiento de la aprobacién
del Examen Final de Trabajos Practicos.

Deberdn inscribirse una semana antes de la mesa estipulada, para rendir el Examen Préctico. El cual
consistird en un examen teérico escrito mas la actividad de mesada. El tema serd establecido por
bolillero

O

FCEQYN - UNaM o
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