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| - Oferta Académica

Materia Carrera Plan ARo Periodo

NEUROPATOLOGIA PROF.EDUC.ESPECIAL 13/00 4 1c

Il - Equipo Docente

Docente Funcion Cargo Dedicacion
GOMEZ, CARLOSMARCELO Prof. Responsable P.ADJSEM 20 Hs
HERNANDEZ, NORMA BEATRIZ Auxiliar de Préactico A.1RA SEM 20 Hs
VELEZ, ADRIANA DEL VALLE Aucxiliar de Préactico A.1RA SEM 20 Hs

[l - Caracteristicasdel Curso

Credito Horario Semanal

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

10 Hs 60 Hs 2Hs 20 Hs 8Hs
Tipificacion | Periodo
A - Teoria con précticas de aulay campo 1 Cuatrimestre
Duracion
Desde Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad de Horas
12/03/2007 15/06/2007 14 90

IV - Fundamentacion

La Neuropatologia general y especial, tanto en sus procesos diagndsticos como terapéuticos, abarca un campo sumamente
especifico en la Educacion Especial .El conocimiento de las diversas enfermedades neurol égicas es una condicion
indispensable para el contacto con individuos con capacidades diferentes.Esta asignatura promueve € entendimiento de la
enfermedad neurol dgica, sus prondsticosy limitaciones, asi como el compromiso ético hacialas personas involucradas

V - Objetivos

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

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

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

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

-Incluir en el desarrollo de esta oferta académica datos actualizados de larealidad social del enfermo neuroldgico en nuestro
pais.

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

VI - Contenidos

BLOQUE UNO: NEUROPATOLOGIA GENERAL :
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UNIDAD I:

LA PATOLOGIA NEUROL OGICA: Breveresefia historica. La enfermedad neuroldgica a través de lostiempos. La
frenologiay otrosintentos. El estado actual del diagnéstico y la terapéutica.

Una aproximacion alarealidad social del enfermo neurol 6gico en la Argentina.

El diagndstico: el origen de la sospecha diagnéstica. La anamnesis. El examen fisico.

El relato familiar. El valor de los antecedentes personales, familiares y hereditarios. Lainterconsulta, tiempoy forma.

UNIDAD I1:

LOSMETODOS COMPLEMENTARIOSDEL DIAGNOSTICO: Laradiologia simple. Examenes contr astados.
Tomogr afia axial computada. L a resonancia nuclear magnética. Emision de positrones. Electr oencefalografiay
potenciales evocados visuales, auditivosy sensitivos.

Arteriografias y estudios especiales.

Resumen del origen de cada método. Estrategia de uso. Tasa de uso. Qué método utilizar, cuando y por qué.

UNIDAD I11:

LOS GRANDES SINDROMESNEUROL OGICOSI: El paciente frontal. Sindrome parietal.

El gran sindrome temporal. Alteracion de los |6bulos occipitales. Lébulo de lainsula

Explicacion de cadalocalizacion, significaciony relevanciafisiol6gica, la presentacién de la enfermedad, los signosy
sintomas de cada tipificacién, los métodos complementarios adecuados a cada caso. El prondstico.

UNIDAD IV:

LOS GRANDES SINDROMES NEUROL OGICOS 1: Sindrome Piramidal. Sindrome Cer ebeloso.

Alteraciones funcionales. epilepsias y mioclonias. Sindrome extrapiramidal: enfermedad de parkinson y otras. El sindrome
meningeo: meningoencefalitis, causas méas comunes en la Argentina. El dafio medular: origen del dafio, significaciony
pronostico del mismo. Los tumores en €l sistema nervioso central. Las malformaciones congénitas: hidrocefalias, defectos del
cierre del tubo neural. Trastornos metabdlicos.

Enfermedades cromosomicas: definicidn, tipificacion, consulta genética.

Secuelas: a)-parcialesy totales. b)-temporariasy definitivas.

UNIDAD V:

LA ACCIDENTOLOGIA COMO DANO NEUROL OGICO: Mecanismos de las lesiones. Prevencion y facilitacion. el
paciente cuadripléicoy parapléico, susdificultades socialesy familiares. Estadisticas actualizadas. L as secuelas méas
comunes. Presentacion de casos. L a persona secuelada en su tratamiento a largo plazo. Soluciones quirdrgicas. Sus
alcancesy suslimitaciones.

BLOQUE DOS: NEUROPATOLOGIA ESPECIAL:

UNIDAD VI:

TRASTORNOSDE LA ATENCION: El trastorno dela atencién con hiper actividad (hiperkinesia).
Sus origenes. Su diagnostico. Casos frustros. El prondstico de éstas personas en la sociedad.
Trastornos del desarrollo: retraso madurativo, sus causas y consecuencias, enfermedades concomitantes, disfuncion cerebral
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minima, torpeza motora. Sindrome de Down: tipificacion. Diversas presentaciones.
Habilidades diferentes: casos atipicos.

UNIDAD VI1I:

EL NINO AUTISTA: Un sindrome de disfuncién neurolégica. Patrones de conducta r epetitivos.
Diversas formas de presentacion. Incidenciafamiliar de la enfermedad.

Lapardlisis cerebral: origen, clasificaciones, manifestaciones. el diagnostico de certeza.

Equipo multidisciplinario de atencién. Causas mas comunes en nuestro pais. Prevencion.

UNIDAD VIlII:

LASEPILEPSIAS: Definicion. Clasificaciones. Grand mal y petit mal. Equivalencias convulsivas.
Diversas manifestaciones. El epiléptico como problema social. Su familia. Tratamiento médico clinico y quirdrgico.

EL SINDROME DEL CROMOSOMA X FRAGIL: El retraso mental ligado a la enfermedad cromosomica. El

consej o genético orientado a los padres. For mas de comienzo. Prondstico. Diver sas patologias asociadas. presentacion
neuroldgica pura. Asociaciones cardiovascular es, renales, ocularesy auditivas.

Casos de presentacion sutiles y de diagnéstico dudoso. El nifio sordo neurolégico: diagnéstico precoz, estadisticas en nuestro
pais. Examenes complementarios Utiles y practicos. Ladiscriminacidn social asociada ala sordera neurolégica. Apoyo
multidisciplinario en el diagndstico y tratamiento de |os nifios sordos neurol 6gicos. fonoaudiol égico, psicoldgico, pediatrico y
psicopedagdgico. El desempefio de la educacion especial en el apoyo asistencial de la enfermedad anacUsica e hipoacusica
definitiva

UNIDAD IX:

EL NINO MALTRATADO: (BATTERED CHILD SYNDROME): Elementos facilitadores. Potencialidad familiar. la
sospecha en la consulta por guardia. Lesionestipicasy atipicas. Complicaciones neuroldgicas del nifio cr 6nicamente
agredido. Estadisticas en la argentina. La confidencialidad de la consulta en estos casos. Recur so de amparo judicial.
Alteraciones dela memoria. Origenes. Patologia. La limitacion del tratamiento.

UNIDAD X:

SINDROME DE HIPERTENSION ENDOCRANEANA: M alfor maciones congénitas. Hidr ocefalias.
Mielomeningocele. Espina bifida congénita. M alfor maciones. Craneoestenosis. Trastornos del lenguaje: afasias,
agnosiasy apraxias. Causasrealesy aparentes.

Lasdislexias. El lenguaje del nifio y sus perturbaciones. Un modelo neurolingistico préctico como diagnéstico en el aula.
Larealidad social del enfermo neurol6gico en la argentina: la discriminacién. El entorno familiar. La enfermedad
vergonzante. Carencias en la terapéutica.

Larealidad del prondstico unida alos recursos asistenciales.

VIl - Plan de Trabajos Practicos

Trabajo Préctico N° 1. HISTORIA CLINICA NEUROLOGICA: confeccion de una historia clinica completa, sobre casos
hi potéticos entre los alumnos divididos en interrogadores y pacientes.

Trabajo Préctico N° 2: EL EXAMEN FiSICO: Realizacion de exdmenes fisicos neurol gicos de rutina en clase.
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Trabajo Practico N° 3. METODOS AUXILIARES DE DIAGNOSTICO: Observacion de diversos estudios diagnosticos,
normales y patol 6gicos, discusion sobre cada caso.

Trabajo Préctico N° 4. AFASIAS: Audicién de grabaciones de sujetos con distintos tipos de ateraciones del lengugje.

Trabajo Practico N° 5. HIPERKINESIA Y DEFICIT ATENCIONAL: Interrogatorio y examen neurol dgico a nifios con
alteraciones de la atencion e hiperkinesia.

Trabajo Préctico N° 6. DEFICIT MOTRIZ: Interrogatorio y examen fisico a sujetos con dafio en su motricidad.

V111 - Regimen de Aprobacién

NORMAS PARA REGULARIZAR LA ASIGNATURA.
1. Esta asignatura es cuatrimestral, no promocional, y se regulariza con la aprobacion de los trabajos préacticos y |os parciales.
2. Lostrabajos précticos son 6, de concurrencia obligatoria.

3. Paraadquirir la condicién de regular 1os alumnos deberan:

* Aprobar el 100% de los Trabajos Practicos; podréan recupar € 20% de los mismos.

» Aprobar los 2 (dos) examenes parcial es programados sobre |a parte préctica. Fechay modalidad a determinar. Tendrén solo
1 (uno) recuperatorio de cada uno de los dos parciales. Los alumnos que certifiquen actividad laboral y las alumnas con hijos
menores de 5 afios de edad tienen derecho a una recuperacion adicional.

* El examen final para alumnos regulares versard sobre el programatedrico, seraoral y por € sistema de programa abierto.

4. Unavez finalizado €l cuatrimestre, afines de junio, los alumnos se presentaran en la asignatura paralafirmade
regularidad. Se comunicaralafechay horario por transparente. Es un trémite obligatorio y para ello deben tener lalibreta
universitaria. Se firmara solo en las fechas estipuladas por la asignatura.

5. Los aumnos elegiran el turno en € cual rendiran y para ello deben inscribirse por las maguinas o por seccién alumnos de
la Facultad de Ciencias Humanas. No se inscriben pararendir los finales en la asignatura.

6. En los turnos pararendir los finales, esta asignatura toma los dias miércoles alas 16:00 horas.

7. Son alumnos libres aquellos que no han aprobado el 100% de los trabajos préacticos y € 100% de los parciales, y los que
han obtenido la regularidad, pero se havencido €l plazo de validez de la misma.

El examen final paraaumnos libres constara de dos partes:

1) unaevaluacion escritareferida alos trabajos préacticos programados y a eleccién del tribunal examinador;

2) unaevaluacion oral aprograma abierto.

» Para ello deben inscribirse, como libres, por las maguinas o por seccion alumnos de la Facultad de Ciencias Humanas. No se
inscriben pararendir los finales en la asignatura.

I X - Bibliografia Basica

[1] [1] 1.Neurologia Pediatrica.Fejerman,Natalio.Ed.Panamericana. ed. 2002.

[2] [2] 2.Neuroanatomia Clinica.Snell Richard.Editorial Panamericana.Ultima Edicion 1999.

[3] [3] 3.Neuroanatomia.Carpenter.Editorial Panamericana.4° Edicion.

[4] [4] 4.Anatomiay Fisiologiadel Sistema Nervioso.Guyton A. Editorial Panamericana.1994.

[5] [5] 5.Fisiologia Humana. Tomo 4 de NeurofisiologiaHoussay B.A. Y Koll. Editorial El Ateneo.1994.
[6] [6] 6.Fundamentos de Psicologia Fisioldgica.Carlson Neil.R. Editorial Prentice Hall.1996.

[7] [7] 7.Neurocienciay Conducta.Jessell — Kandel y Schwartz. Editorial Prentice Hall.1998.

X - Bibliografia Complementaria

| [1] [1] Material emergente de la busgqueda bibliogréfica e informacidn obtenida a través de internet.
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X1 - Resumen de Objetivos

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

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

- Integrar a alumno a concepto de equipo multidisciplinario terapéutico neurol égico.

X1l - Resumen del Programa

UNIDAD I:

LA PATOLOGIA NEUROL OGICA: Breve resefia histérica. La enfermedad neurol dgica a través de los tiempos. La
frenologiay otros intentos. €l estado actual del diagnéstico y laterapéutica

UNIDAD II:

LOS METODOS COMPLEMENTARIOS DEL DIAGNOSTICO: Laradiologia simple. Examenes contrastados. Tomografia
axial computada. La resonancia nuclear magnética. Emision de positrones. Electroencefalografiay potenciales evocados
visuaes, auditivosy sensitivos.

UNIDAD III:

LOS GRANDES SINDROMES NEUROLOGICOS I: El paciente frontal. Sindrome parietal.

UNIDAD IV:

LOS GRANDES SINDROMES NEUROLOGICOS |1: Sindrome piramidal. Sindrome cerebel oso.

UNIDAD V:

LA ACCIDENTOLOGIA COMO DANO NEUROLOGICO: Mecanismos de |as lesiones. Prevencion y facilitacion. El
paciente cuadripléjico y parapl€jico, sus dificultades

BLOQUE DOS: NEUROPATOLOGIA ESPECIAL:

UNIDAD VI:

TRASTORNOS DE LA ATENCION: El trastorno de la atencidn con hiperactividad (hiperkinesia).
UNIDAD VII:

EL NINO AUTISTA: Un sindrome de disfuncion neuroldgica. Patrones de conducta repetitivos.
UNIDAD VIII:

LASEPILEPSIAS: Definicion. Clasificaciones. Grand mal y Petit mal. Equivalencias convulsivas
el sindrome del cromosoma x fragil: el retraso mental ligado ala enfermedad cromosdmica. El consegjo genético orientado a
los padres. Formas de comienzo. Prondstico.

UNIDAD IX:

EL NINO MALTRATADO: (BATTERED CHILD SYNDROME): Elementos facilitadores.

UNIDAD X:
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SINDROME DE HIPERTENSION ENDOCRANEANA: Malformaciones congénitas. Hidrocefalias

X1l - Imprevistos
|
ELEVACION y APROBACION DE ESTE PROGRAMA
Profesor Responsable
Firma:
Aclaracion:
Fecha:
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