
VISTO la Resoluci6n No 2930 dictada por el Consejo Directivo de la Facultad de 
Medicina el 13 de diciembre de 2012 mediante la cual solicita la apertura de la Sede 
en el Hospital Italiano de Buenos Aires para el dictado de la Carrera de Medico 
Especialista en Cirugia Plhstica Reconstructiva lnfantil y Craneofacial, y 

Lo establecido por las Ressluciones (CS) Nros. 807102, 4657105 y 5918112. 

Que por Resolucidn (CS) No 4614112 se creo la Carrera citada 

Lo aconsejado por la Comision de Estudios de Posgrado. 

Por ello, y en uso de sus atribuciones 

E l  CONSEJO SUPERIOR DE LA UNIVERSIDAD DE BUENOS AlRES 
RESUELVE: 

ART~GULO lo.- Aprobar la apertura de la Sede en el Hospital ltaliano de Buenos 
Aires para el dictado de la Carrera de Medico Especialista en Cirugia Plastica 
Reconstructiva Infantil y Craneofacial, y que como Anexo forma parte de la presente 
Resolution. 

ART~GULQ 2O.- Disponer que para la inscripcidn de alumnos en nuevas sedes y 
subsedes de la Carrera de Mbdico Especialista en Cirugia Plhstica Reconstructiva 
lnfantil y Craneofacial debera darse cumplimiento a lo estipulado en el articulo 4-O de 
la Resolucicin (CS) No 807102: "en el caso de Ios posgrados que ya han sido 
aprobados por el Consejo Superior e inicien acltividades acadkmicas en nuevas 
sedes, debergn presentar a la Universidad para su aprobacion, el farmulario al que 
se hace referencia en el articulo 2'". 

ART~CULO 3O.- Registrese, comuniquese, notifiqueae a la Unidad Acadkmica 
intewiniente, a la Secretaria de Posgrado y a la Direccion General de Titulos y 
Planes. Cumplido, archivese. 

L--' RUBEN EDaARDO HALLU 



ANEXQ 

Denominaei6n del posgrado: 
Carrera de Medico Especialista en Cirugia Plastica Reconstructiva lnfantil y 
Craneofacial 

Denominaci6n del Titula que otorga: 
MNledico Especialista en Cirugia Plastica Reconstructiva lnfantil y Craneofacial 

ldnidadles Acad6micals de las que depende el posgrado: 
Facultad de Medicina 

Sedels de desarrolls de las actividades acad6miicas del posgrado: 
Hospital ltaliano de Buenos Aires 

Resoluei6nles de GD de lals Unidadles Acadbmieds de aprobaci6n del 
Paoyeeto de pasgrado 
Resolueiones (CD) No 293011 3 

I!. FUNDAIMENTAGI~N DEL PQSGRADO 

A) Antecedentes 

a) Razones que deteminan la necesidad de creaei6n del prayecto de 
pasgrado. 
La especialidad de Cirugia Plastica, en adultos, comprende dos grandes areas 
de tratamiento. La primera, y la mhs difundida, es la Cirugia Esthtica o 
Cosmktica, a la cual apuntan su interes los jovenes profesionales, en etapa de 
forrnacion. La segunda, es la Cirugia Reconstructiva o Reparadora, menos 
conocida, pero con una enorrne proyeccion. Esto no s ~ l o  se debe a la gran 
cantidad de tci?cnicas/mktodos de tratamiento innowadores que se han 
incorporado en los dltimos afios, tales corno: rernodelacicin yla expansion de 
tejidos, ingenieria y cultiwo de tejidos, osteogknesis inducida mediante 
distraction cisea, microcirugia, cirugia intra-Qterdneonatal, etc, sino tambien a 
que esta especialidad es capaz de transformar totalmente la vida de una 
persona que ha nacido con una malformation conghnita, o padecido un tumor 
benignolmaligno, o eventualmente ha sufrido un aecidentelquemadura. 

La trascendencia de la cirugia reconstructiva resulta aun mayor cuando ese 
individuo es un nifio, ya que el mismo tiene toda una vida par delante. En ese 
cass, el especialista no solo deberh considerar una reconstrruccion ad integrum 
de eualquier Area corporal, sino que tambikn debercir manejar concepltos como 
prevention, crecimiento y desarrollo, secuelas funcionaleslpsicolbgicas, psico.- 

pre y post quirurgica, rehabilitation y reinsereion social, etc.; y ademas, 
ostumbrarse a trabajar en equipo con las otras disciplinas. Esta 

ad es reconocida actualmente, en todo el mundo, coma Cirugia 
constructiva lnfantil. 



La Cirugia Reconstructiva ha incorporado ademrjs, dentro de su campo de 
accion, otra nueva especialidad denominada Cirugia Crrilneofaciai, creada en los 
aAos 70 por el cirujano francis Paul Tessier. La misma, considerada una 
especie de neurocirugia moderna, suma un nuevo integrante a 10s equipos que 
tratan cabeza y cuello formado con un criterio diferente, ya que contempla 
innovadoras vias de abordaje para llegar a sitiosltumores que en otras kpocas 
resultaban inaccesibles, presewando funcionesltejidos y desarrollando 
habilidades para manejarse en la region intra-craneana, pero fundamentalmente 
manejando tkcnicas de reconstruction que le permitan minimizar la secuelas. 

El avance de 10s conocirnientos y la variedad de zonaslpatologias a resolver, 
han hecho imposible que el mkdico cirujano plastico de adultos, pueda abarcar 
can solvencia la totalidad de las mismas. Por lo que, a partir de la dhcada del 
'70, han sido reconocidas en los Estados Unidos de Norteamerica, y otras 
regiones del mundo, nuevas especialidades dentro de la orientation Cirugia 
Plrjstica y Reconstructiva. El propbsito de estas distintas neo especialidades es 
que, luego de completada la formacicin brjsica de posgrado, los egresados 
puedan acceder a programas de education continua, con una metodologia 
preestablecida, que les permita fijar los contenidos y competencias basicos 
obtenidos, y que ademas, con un adiestramiento adecuado, puedan adquirir los 
hhbitos, attitudes y habilidades tecnicas necesarias que, en este caso, lo 
acrediten como Especialista en Cirugia Plhstica Reconstructiva lnfantil y 
Craneofacial. 

El especialista en Cirugia PlBstica Reconstructiva lnfantil y Craneofacial debera 
tornar conciencia de la problemrjtica del nifio, en las distintas etapas de la vida, 
centrando su capacitacion en la atenci6n primaria, pero basado en la 
prevention, teniendo en cuenta el marcado increment0 en la frecuencia de 
malformaciones congenitas, patologias tumorales y secuelas de 
accidenteslquemaduras, que se esta produciendo en la actualidad. Coma cita, 
por ejemplo, un reporte del National Center on Birth Defects and Developmental 
Disabilities de los Estados Unidos de America (2008), cada aiio nacen una cifra 
estimada en 150.000 nifios con malformaciones congknitas, y UN (1) de cada 
ClNCO (5) recikn nacidos muere, transformando a 10% defectos congknitos en la 
principal causa de muerte en neonates, en ese pais. 

ha fisura de labio con o sin fisura de paladar (FL y FLIP) y la fisura del paladar 
aislada (FP), llamadas en su conjunto fisuras orales (FO), constituyen un 
problema mayor a ser considerado en el Bmbito de la salud piirblica, ya que se 
encuentran entre los defectos congenitos mas frecuentes, con una tasa de 
prevalencia mundial de 1,7 cada MIL (1.000) nacimientos (Organiaacion Mundial 
de la Salud, 1979; Murray,1995; Centers for Disease Control and Prevention, 
2002; International Clearinghouse for Birth Defects Monitoring Systerns, 2086. 
Esto significa que, asumiendo una tasa global de crecimiento de QUINCE MIL 

s por hora, cada 2,5 minutos estaria nacienda un niAo con una 
lgOn lugar del mundo (Departamento de Censos de 10s Estados 



La mortalidad infantil en Argentina, tiene como principal causa las afecciones 
originadas en el periodo perinatal, con 7.125 defunciones, que representan el 
CINCUENTA PORCIENTQ (50%) del total de causas en los menores de un at%. 
Actualmente, en nuestro pais, las anomalias congknitas constituyen la segunda 
causa de muefle perinatal (396,8 por 108.080). 

La incorporacion, durante los Qltimos afios, de mittodos invasivoslno invasivos 
de diagnostico, tales como: estudios genitticos, laparoscopia, ultrasonografia bi 
y tridimensional, flujometria Doppler, eeografia transvaginal, etc., ademas de la 
inform&tica, ha influido para que 10s mismos se hayan considerado e incluido en 
el proceso de formation del especialista. Por ese motivo, hemos decidido 
incarporar asignaturas en las areas de: Epidemiologia, Metodologia de la 
investigation, Diagnostic0 por imagenes, GenBtica y Biologia, Aspectos 
psicopatol6gicos y 6tico-legates, etc. 

El enfoque integral d e  la curricula capacitarh al alumno para la atencion del nifia, 
teniendo en cuenta las patologias prevalentes (infecciosas, tumorales, 
cong6nitas, post-traumaticas, etc.) a lo largo de tada su vida, trabajando en 
conjunto e integrandose en el equipo de salud perinatal, para que desarrolle 
tareas comunes tendientes a alcanzar el mejor estado de bienestar para el 
paciente y su madre. 

Siendo la Carrera de M6dico Especialista de fundamental irnportancia para la 
acreditacion del desempefio de la especialidad en todo el territorio de nuestro 
pais, y no existiendo a la fecha una Carrera de Mkdico Especialista en Cirugia 
Plastica Reconstructiva lnfantil y Craneofacial, estimamos de vital importancia la 
creacion de la misma. 

b) Antecedentes en institueiones nacionales ylo extranjeras de ofe&as 
similares. 
Esta seria la primera experiencia en el pais de una Carrera de Medico 
Especialista en Cirugia Plastics Reconstructiva lnfantil y Craneofacial. Su 
implementation resulta innovadora, ya que si bien, en algunas carrerasl 
residenciaslconcurrencias de la especialidad en Cirugia Plhstica, Estetica y 
Reconstructiva se contemplan rotaciones por Hospitales pedidtricos, los 
objetivos desarrollados en los programas son generales y basicamente 
destinados a resolver la problematica del paciente adulto. 

e) Gomparacibn eon otras ofeFeas existentes en la Universidad: esItalailecer 
similitudes, diferencias y pasibiilidades de arliculaei6n. . 
En la actualidad existe aprobada y en desarrollo, en la Facultad de Medicina de 
la Universidad de Buenos Aires, una Carrera de Especialisla en Cirugia Plastica 
la cual es p m l e  cursar en diferentes sedes. 



A pesar de que en algunos hospitales pediatricos se han creado servicios de 
Cirugia Piastica lnfantil no existe a la fecha la posibilidad de reclutar cirujanos 
habilitados para la atencion especifica de los nifios, ya que el medico en 
farmacian, no cuenta con una residencialcarrera que le brinde la posibilidad de 
formarse, y de acceder a un Titulo Universitario de MBdico Especialista en 
Cirugia Plastica Reconstructiva lnfantil y Craneofacial. Por este rnotivo, la 
presente Carrera tiene eomo intension sumarse a la ya existente de M6dico 
Especialista en Cirugia Pl5stica y Reconstructiva en adultos, pera con el objetivo 
de  forrnar especialistas dedicados exclusivamente a la Cirugia Reconstructiva y . 
Craneofacial en la poblacion pediatrics, que se encuentren capacitados para 
integrar equipos interdisciplinarios en Hospitales de Nifios. 
El presente proyecto esta basado en experiencias similares desarrolladas en los 
Estados Unidos denominados "Fellowships en Cirugia Craneo-maxilo-facial", o 
"Cirugia Plastica lnfantil", etc. Existen tambihn experiencias similares en diversos 
paises de Europa y en Sudamerica, especificamente en Brasil. 

dl Consultas a !as que fue sometido el proyecto de posgrado, indieando 
personas e institueiones 
El presente proyecto ha sido puesto a consideracibn de profesores de la 
Universidad de Buenos Aires y de universidades extranjeras. 

B) Justificacibn: Explicitar las caracteristicas del proyecto seqriin requisites 
de la reglamentaci6n vigenle. 
La Carrera se ajusta a lo establecido por la Resolucibn (CS) No 4657105 que es 
la que reglamenta las Carreras de M6dico Especialista de la Facultad de 
Medicina y consideramos que es una capacitacibn posterior a la forrnaeion 
bBsica de posgrado, sobre la base de 10% avances permanentes producidos en 
ksta Brea de la especialidad. 

Prop6sitos generales y objetivas: 
-. Formar cirujanos capaces de poner en prictica con bxito, en diferentes 

regiones del pais, todas las tecnicas y procedimientos que actualmente 
brindan las especialidades de Cirugia Plhstica Reconstrudiva infantil y 
Craneofacial. 

- Formar medicos aptos para el cuidado integral del nifio, brindando al alurnno 
los conocimientos necesarios para la correcta implementaci6n de un 
tratamiento integral que comprenda la prevention, el diagn~stico, la 
rehabilitacion y la reinsercion social del nifio. 

- Capacitar especialistas para coordinar grupos y trabajar de manera 
interdisci linaria con capacidad de fomentar la participaci~n aetiva de sus 
coiega&nbeminarios, clases y ateneos. 
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- Fomentar en el cursante su interes por la investigacion y la importancia de 
encontrar respuestas a 10s principales interrogantes que hoy enfrenta el 
cultivo y la cicatrizacibn de tejidos, como asi tambien el transplante de 
organos. 

- Transmitir pautas sobre el manejo bibliografico de la especialidad, y ofrecer al 
alumno las herramienbs necesarias para una adualizacion permanente de su 
capacitacion. 

- Ensefiar los conceptos actuales de metodologia de la investigacion y 
medicina basada en la evidencia. 

- lncorporar conceptos kticos, humanos y sociales que permitan desempefiarse 
adecuadamente en la relacicin medico-pac~ente. 

Se espera que los participantes: 
1. Conozcan sobre 10s aspectos cientificos y Bticos que se aplican al cuidado de 

la salud de la poblacibn pediatrica. 
2 Esten a1 tanto de todos 10s avances producidos en el Area de la Cirugia 

Plastics Reconstructiva lnfantil aplicables para la prevention, el diagnostico, 
la terapkutica y la rehabilitacibn de las diferentes patologias en el gmbito de la 
especialidad. 

3 Lleguen a tratar, en Porma integral (psico-socio-asistencial), la problematica 
del nifio que padece tumores, malformaciones congknitas o secuelas graves 
de accidentes. 

4. Adquieran habilidades y destrezas para resolver circunstancias y solucionar 
Ios problemas de 10% pacientes consultantes. 

5.  Adquieran habilidad para disefiar un protocolo de investigacibn en base a 
dictados o disefios de bioestadistica actual. 

Ci Asuman actitudes para la contention y comprensibn de los problemas del 
nifio y el grupo familiar. 

7. Apliquen 10s conocimientos de las ciencias basicas que aportan a la 
comprension de Ios fenomenos relacionados con la presencia de tumores, 
malformaciones o alteraciones en el proceso de clcatrizacion humana. 

8. Comprendan la etiologia y fisiologia patologica de las alteraciones congenitas 
y tumorales. 

9. Lleguen a eonocer la metodologia diagnostica acturalizada, 
10. Achalicen las posibilidades terapeuticas de las diversas patologias. 
11. Adquieran conceptos basicos sobre metodologia de la investigacion cientifica. 

Seran profesionales: 
- Con conocimientos actualizados en las modernas tecnicas de Cirugia Plastica 

onstrudiva lnfantil y Craneofacial, formados para atender la problematica 
ifio porlador de malformaciones congknitas, turnores benignoslmalignos 

cuelas graves de accidenteslquemaduras. 
podran desempefiarse con exito en los centros de atenci6n pediatrica, de 
entes niveles de complejidad, en todas las regiones del pais. 



- Que habran adquirids las habilidades para desarrollar nuevas Breas que sean 
de interBs para la especialidad y para la comunidad. 

- Aptos para trabajar en equipos interdisciplinarios en rjlreas clinicas, 
quirurgicas, biologicas y psicolbgicas. 

- Hibiles para disefiar, ejecutar y evaluar proyectos de investigacion en base a 
las normas de la metodologia de la investigaci~n y bioestadistica actual. 

- Que habran incorporado las herramientas necesarias para generar 
actividades de educacibn continua, como seminaries, cursos y clases a nivel 
acadBmico y en sociedades eientificas 

- Capaces de intervenir y asesorar a la familia consultante con srn enfoque 
Btico y social, teniendo en cuenta que el paciente tiene toda una vida por 
delante. 

V. BRGANIZACI~N DEL POSGRADQ 

ha reglamentacion se ajustari a la Resolucion (CS) No 4657105. 

a) Institutional 

ALITOORIDADES DE LA CARREFPA: 

60~~117"k DE SELEGCI~N 

El Comitk de Seleccion y Evaluation de la Carrera sera designado por el Consejo 
Directive. Tendra una duracion de CUATRO (4) afios. Debera reunirse como 
minimo en forma bimestral y elevara un acta de dichas reuniones a la Secretaria 
de Educacion Medica. Estara integrado por: 

DQS (2) Profesores regulares del area (Medicina Interns). 
DOS (2) Docentes de la Especialidad o BOS (2) Especialistas Universitarios 
reconocidos en la materia. 
Los Directores de las Sedes de la Carrera. 
El Coordinador-Director de Actividades Cientificas en caso de haberlo. 

Los Profesores y Docentes o Especialistas seran propuestos en forma no 
vinculante por mayoria simple de los Directores de Carrera. 

Serrlln funciones del Comit6: 

Realizar la selection de los aspirantes a las Carreras que no ingresen en 
forma directa. 
Establecer el orden de mkritos de los postulantes. 

obre el ingress direct0 de los becarios. 
I examen final centralizado en el arnbito do la Facultad de Medicina. 

la Secretaria de Educacion Nlkdica la auditoria de las distintas 
bsedes del desarrollo de la Carrera con la debida fundamentacion, 



Seleccionar los mejores trabajos por c o h o ~ e  de la Carrera y elevarlos a la 
Secretaria de Educacibn M6dica para que 6sta los envie a la Biblioteca 
Central de la Facultad. 
Evaluar las presentaciones de nuevas Sedes y Subsedes para la Carrera. 
Elaborar propuestas para el mejoramiento de la Carrera. 
Proponer al Consejo Directivo Ios requisitos de admision y periodicamente 
revisar el plan de estudios, presentando las modificaciones pedinentes, con la 
aprobacion de los DOS TERCiOS (213) de la totalidad sus miembros. 
Coordinar la autoevaluacion continua de la Carrera y sus distintas Sedes y 
Subsedes. 

Se designara como Coordinador de la Carrera un miembro del Camit6 de 
Seleccion y Evaluation. Dicho Coordinador serB designado por el Consejo 
Directivo y surgira de la propuesta realizada por el Comit6. Deber6 ser un 
Profesor de la Especialidad integrante de dicho corniti.. Durara en el cargo DOS 
(2) afios, pudiendo ser nuevatnente designado en forma consecutiva en una sola 
oportunidad. En caso de no existir un Profesor de la Especialidad se elegiri a un 
Diredor de la Carrera. El Coordinador sera el nexo entre la Unidad Academics 
(Facultad de Medicina) y la Carrera y sus distintas Sedes o Unidades Docentes. 

Son funciones del Coordinador: 

Convocar y presidir las reuniones del Comit6 de Selecci~n y Evaluacibn. 
Comunicar ias resoluciones emanadas de la Facultad de Medicina y sus 
dependencias. 

FUNGIONES DE LAS AUTORIDADES EN LAS SEBES Y SUBSEDES 

DIRECWR DE LA SEDE: 
Ser6 designado por el Consejo Birectivo por un periodo de CUATRO (4) afios. 

Funciones de Director: 
Coordinar los procesos del dictado de la carrera. 
Proponer a1 Subdirector. 

o Proponer al Director asociado a las eventuales Subsedes. 
o Solicitar el llamado a concurso para Colaboradores Docentes, 
a Coordinar el area acad6mica. 

Disefiar el plan curricular. 
lntegrar el Cornit6 de Seleccibn y evaluation. 

limiento y hacer cumplir los requerimienbs adm~nislrativos 
por la Unidad Acad6mica. 
la calidad de la formation en las Subsedes, segljn Resolution 

57/05 articulo 24. 



c Estimular a alumnos y docentes a participar en proyectos de investigacibn. 
e Organizar y administrar los recursos econbmicos, 16cnicos, kumanos y 

materiales disponibles para la Unidad Docente. 
s Proporcionar a la autoridad educativa correspondiente la informacibn que este 

requiera para la mejor coordination de las actividades. 
s Determinar las vacantes correspondientes a la Sede y eventuales Subsedes y 

comunicarlas en tiempo y forma a la Secretaria de Educacibn M6dica. 

SUBDIRECTOR DE LA SEDE: 
Cada Unidad Docente podrd contar con un Subdirector, quien sera en caso de 
ausencia o renuncia del Director, el responsable de la Unidad Docente hasta el 
regreso o reemplazo del Director. Su nombramiento sera realizado por el Consejo 
Directivo a propuesta del Biredor de la Carrera, adjuntando sus antecedentes. 
Podrin actuar como Subdirectores los Especialistas reeonocidos en la disciplina 
objeto de la Carrera de Especializacion en cuestion, Profesores Regulares de 
8sla Facultad: Titulares, Asociados y Adjuntos; Profesores EmcSIritos y Consultos; 
Bocentes Autorizados, Asociados y Adscriptos; los Especialistas Universitarios o 
quibnes sin encontrarse comprendidos en dichas categorias, acrediten la 
competencia que los habilite. En caso de no ser docente de la Facultad de 
Medicina deberhn solicitar su designacion como Docente Libre. El cargo de 
Subdirector tendra una duracibn de GUATRO (4) afios, renovable luego de 
trascurrido el periodo. 

DIRECTOR AS061AD6 DE LAS SUBSEDES: 
Los Directores Asociados deberan reunir idknticas caracteristicas a las del 
Director; y tal designacion estarh resewasla para los Jefes de Servicio que 
tengan bajo su directa responsabilidad la formacion academics y la parte practica 
de los cursantes en una Subsede determinada. La designacion le corresponde al 
Gonsejo Directivo y sera a propuesta del Director de la Carrera, quien debera 
adjuntar los antecedentes del candidato. Tendrd una duracibn de CUATRO (4) 
afios, luego de los cuales deberg renovar su designacibn. En caso de cesar en su 
nombramiento como Jefe de Sewicio, caducar8 su designacibn. 

Seran funciones del Director Asociado: 

Organizar el cronograma de formacion prictica y otras actividades cognitivas 
y de investigation. 
Controlar la realization efectiva de las actividades practicas programadas. 

CQNVENIOS 
Se fomentara la realizaci~n de convenios con universidades de instituciones 
reconocidas de nuestro pais y del exterior, y con entidades afiliadas a la Facultad 
de Medicina, con la finalidad de incrementar la formacibn de los educandos. Estos 
convenios se realizaran segun necesidades para realizar las distintas actividades 

no involucraran recursos fisicos o financieros ni de la Sede, ni de la 
dicina, ni de la Universidad de Buenos Aires. 



Is) acadkmica:: plan de estudios. Explicitar denomination completa de todos los 
cursos, seminarios, mcidulos, talleres, practicas, etc, con su respectiva carga 
horaria presencial. Actividades de investigacicin previstas en el desarrollo del 
posgrado indicando momento de desarrollo, tipo de actividades, participantes (si 
corresponde) y articulaci6n con las otras actividades acad6micas. Regimen de 
correlatividades. Contenidos minimos de cada uno de 10s cursos, seminarios 
talleres yla las actividades previstas. (Adjuntar csntenidos por actividad 
propuesta). 

La duracion total de la Carrera sera de CUATRO MIL CUATROCIENTAS DOS 
(4402) horas, distribuidas en DOS (2) afios de actividad. 
La actividad acadbmica se dividirs en teorica, practica y de investigacion. 
La actividad acadbmica tecirica se desarrollara en ateneos, clases te6ricas 
obligatorias y seminarios, a cargo de los docentes en los que se abordarsn temas 
tecirico-pr6cticos de la especialidad. kos cursos y seminarios se desarrollaran con 
una frecuencia de UNA (1) clase semanal de hora y media de duracion. Los 
ateneos se realizaran semanalmente en una reunion de hora y media. La 
asistencia a los seminarios, cursos, clases teoricas, ateneos ylo jornadas y cursos 
extracurriculares que las unidades organicen con especialistas nacionales y 
extranjeros revestiran caracter de obligatoriedad para los alumnos. 

PLAN DE ESTUDIOS 

Que Ios pa~icipantes adquieran las habilidades y destrezas para: 
- Desempefiarse en diferentes servicios de la especialidad. 
- Manejar las diferentes problematicas que plantean Ias casos clinicos, 
- Realizar practicas de la especialidad, tanto quirurgicas como de laboratorio y 

de consultorio externo. 

Las actividades que se Ilevarhn a cabo en este bloque son eminentemente 
prgdicas, de caracter clinics asistencial. Estas actividades consistirgn en: 
- Practicas clinicas. 
- Pricticas en consultorios externos. 
- Practicas quirurgicas. 
- Prtircticas de laboratorio biolbgico. 

de laboratorio bioquirnico. 
en laboratorio de histopatologia. 
de computacicin aplicada. 
en remodelaci~n prequirurgica de tejidos. 



Guadrs correspondiente al Plan de estudios 

1 Primer ailo -- - 
Enbriolog ia, histologia, 24 1 1 4 4  1 

- 

y terapkutica de 10s tumores 
benignos y malrgnos, y de los 
distintos sindromes 

prequrrurgica de tejidos 

Aspeclos ktico-legales en 

EMBRIOLOG~A, H I S ~ O L Q G I A ,  ANA"TM~A Y FISIQPATOLQG~A DEL CRANE0 V 
LA GARA 

- Embriogknesis del craneo. 
- Embriogknesis de la cara. 
- Histologia de los tejidos alterados. 
- Anatomia normal del craneo. 

omia normal de la cara. 
omia en presencia de fisuras craneofaciales. 

ia en presencia de otros sindromes craneofaciales. 
ia funcional naso-faringea-palatina. 

 ent to y desarrollo facial normal. 



%@i,W~f&d& C"%/fiP8&~&@& 
EXP-UBA: 238.077/2012 

- 11 - 
EPIDEMIBLOGIA V PLANIFICAGI~N DE PROGRAMAS DE SALlUD 
- DiseAo de planillas para recoleeci6n de datos y registro de factsres de riesgo. 
- Como aportar a una base de datos y analizar la information. 
- Evaluacion estadistica y determination de los factores de riesgo. 
- Como realizar campafias de difusion y prevention entre la poblacion. 
- Corns elaborar Programas y protocolos de tratamiento. 
- Corns elaborar Programas de education entre la poblacion. 

METODQLQG~A DE LA INVESTIGAGI~N 
- Metodologia de la investigacion. 
- Computacibn y bibliografia. 
- Computation y archivo de datos y patologias. 
- Practica sobre metodologia de inwestigaci6n. 
- Bioestadistica y computaci6n. Elementos basicos de investigacion. 
- Diseiio de trab;?jos cientificos. 

ASPECTOS PSIGOLQGIGOS 
- Metodos de evaluaci6n. 
- T6cnicas terapeuticas. 
- lmporlancia de la psico-profilaxis pre y post quirdrgica. 

DIAGN~S"I"IGQ POR [MAGENES DURANE EL EMBARAZO 
- Radiologia. 
- Ecografia abdominal y vaginal. 
- Doppler. 
- RMN y Tomografia, nuevas tecnologias. 

CIRUGIA PLASTICA RECQNSTRUGTIVA lNFANTll 
- Tratamiento clinic0 y quir6rgico de todas las alteraciones congenitas, 
- Patologia tumoral. Diagnostico, abordaje y tratamiento. 
- Tratamiento medico y quirurgico de las secuelas post traumhticas. 
- Evaluacion y terapeutica de las secuelas post quir~rgicas, latrogenia. 
- TBcnicas de cirugia plBstica reconstrudiva. 
- Diagnostico intrauterine, asesoramiento y tratamiento precoz. 
- Ventajas y desventajas de la cirugia neonatal. 
- Cirugia endoscopica alcances y resultados. 
- Principios y tecnicas microquirlirgicas. 
- El proceso de rehabilitation en kinesiologia. 
- El proceso de rehabilitaci~n en fonoaudiologia. 
- Tratamiento para la correcci6n de las asimetrias faciales y las alteraciones en la 

mordida. 



METODOLOG~A BIAGN~STICA Y TEISAFS&UTICA DE b8S TUMQRES 
BENlGNQS W MALIGNQS, V DE LOS DlSTlNPOS S~RILSRQMES 
CRANEOFACIALES 
- Enfoque clinico del paciente. 
- Exploration clinica, biologics y radiologica. 
- Fisiologia del crecimiento y desarrollo facial. 
- Diagnostico y alteration del crecimiento y desarrollo facial. 
- Tratamiento quirurgico de las alteraciones craneo faciales. 
- Bisfunciones. 
- Fisiopatologia y diagnostico de las alteraciones tumorales. 
- Diagnostico y tratamiento. 
- Evaluacion y terapkutica de las secuelas postraurn;jlticas y post quirurgicas. 

BIOLBG~A V GEN~"TIGA 
- Fisiologia del proceso de reparasion tisular normal y neonatal. 
- lngenieria y cultivo de tejidos. 

WEMODELAClON DlMAMlCA PREQUIRURGIGA DE EEJIDOS 
- Serniologica de la cara. 
- Tratamiento prequirurgico de las fisuras labio palatinas. - Indicaciones, alcances y 1imi"raciones. 
- Protocolos de tratamiento. 

ASIPECWOS k7160 V LEGALES EN PATOLOGIAS CONGENITAS, TUMORALES 
V IF"CI)ST"-TRAld1111ATICAS 
- ktica en diagnostico prenatal. 
- Aspectos legales ante la solieitud de interrupcion del embarazo. 
- Asesoramiento a la pareja. 
- Seguimiento genktico del feto durante el embarazo. 
- Importancia del tratamiento precoz. 
- Corns evitar la discrimination. 

GilRUGlA CRANEOFACIAL 
- Diagnostico y tratamiento, clinico y quirurgico, de las distintas alteraciones 

congknitas crhneo faciales. 
- Patologia tumoral. Diagncistico, abordaje y tratamiento. 
- Evaluacion y Tratamiento, mkdico y quirurgico, de las secuelas post traumaticas. 
- Evaluacion y terapkutica de las secuelas post quirurgicas. latrogenia. 
- P6cnicas de Cirugia craneofacial. 
- OsteogcSlnesis inducida mediante distraction bsea. 
- Principios de lngenieria y cultivo de de tejidos. 
- Diagnostic0 intrauterine, asesoramiento y tratamiento precoa. 
- Ventajas y desventajas de la cirugia neonatal. 
- Cirugia endoscopica alcances y resultados. 

y tkcnicas micrsquirurgicas. 
I proceso de rehabilitacion en kinesiologia. 
I proceso de rehabilitacion en fonoaudiologia. 
ratamiento de las asirnetrias faciales y las alteraciones d e  la mordida 



a) Requisites de admisibn: 
- Titulo de Mkdico expedido por Universidad National, privada reconocida o 

extranjera. 
- Residencia completa o concurrencia programatica aprobada en Cirugia 

General, o en alguna especialidad quirurgica. 
-Ti tub de especialista en Cirugia General, o en alguna especialidad 

quirdrgica. 
(Se solicita solo uno de Ios dos ultimos requisitos de admisirin). 

b) Griterias de selecci6n: 
Presentar Curriculum Vitae. 
Aprobar examen tipo multiple choice. 
Realizar entrevista personal. 

e )  Vacantes requeridas para el Funcionamienta del posgrado: 
Miiximo: DOS (2) alumnos. 
Minirno: UN (1) alumno. 

el) Criterios de regularidad: 
- Para ser alumno regular se deberh haber cumplido con el OCHENTA POR 

CIENTB (80%) de asistencia y haber aprobado las evaluaciones parciales 
de las asignaturas y modulos del aiio respectivo. 

- De no aprobarse los ex5menes finales y las monografias de cada afio dentro 
de los DOS (2) afios de la feeha original de presentacirin ylo examen, el 
alumno perderh la condicion de regular. 

- Aprobadas las evaluaciones finales de las asignaturas, de los modulos, de 
las monografias y del trabajo de investigacirin, debera rendirse un Examen 
Final centralizado en la Facultad de Medicina, a traves de un cuestionario de 
eleceion mliltiple, realizado en conjunto entre 10s directores de todas las 
sedes y el Comit6 de Seleccion y Evaluation. Este examen se podrh rendir 
hasta TRES (3) veces en el t6rmino de DOS (2) afios despuks de finalizada 
la cursada. 

- Regularidad en los pagos establecidos por la Facultad de Medicina 

e) requisitos para la graduacibn: czxplicitar 
- Haber aprobado las evaluaciones de las asignaturas y m6dulos. 
- Haber aprobado las monografias solicitadas. 
- Haber aprobado el trabajo de investigation del dltimo afio, 
- Haber aprobado el Examen Final centralizado ante el Cornit6 de Seleccibn y 

EvaluaciCin. 
- Haber aprobado todas las obligaciones establecidas en la Carrera 
- Quien haya cumplido con todas las exigencias establecidas se Ie extender6 
un diploma que lo acredite corno Medico Especialista en Cirugia Plastica 

A Reconstructiva Infantil y Craneofacial. 

los alumnos extranjeros sin titulo de grado revalidado, se les aclarara al 
rente del diploma que la obtencion del titulo de especialista no irnplica la 
evalida del Titulo de grado. 



I-a Sede Hospital ltaliano de Buenos Aires cuenta con: 
Depaflamento de Pediatria con todas las especialidades Clinicas y 
Quirurgicas. Salas de internacicin de distinta complejidad. Terapia Pedigtrica 
lntensiva e Intermedia, Neonatologia con Terapia Intensiva, sala general y 
quircifano propio. 
Maternidad con quircifanos propios. Seguimiento de embarazos de alto riesgo. 

D Procedimientos y Cirugia Fetal. 
D Quirofanos equipados para cirugias de alta, mediana y baja complejidad. 

Radiologia conventional y procedimientos invasivos. 
D Instrumental para procedimientos endosc6picos. 

Equipamiento para odontologia. 
B Historia Clinica Informatizada. 
e Biblioteca con acceso a internet y suscripcirjn electrbnica de revistas 

nacionales e internacionales, asi como convenios con diversas entidades. 
e hibros de todas las especialidades, videos y revistas nacianales y extranjeras. 

Archivo de imageries y cursos en CD. 
Bioterio para inwestigacion y cirugia experimental. 

ha supewisi6n de la actividad docente se realiza mediante la obsewacion de las 
clases curricuiares, la evaluacicin del plan de clases y la exigencia de una 
actualizaci~n permanente. Dicha evaluacion es llevada a cabo por el Director y/o 
Subdirector de la Carrera. Tarnbikn se realizan encuestas an~nimas de 
satisfaccicin, con respuestas cerradas y desarrollo de la respuesta. Las respuestas 
son analizadas por todo el cuerpo docente en forma coloquial, y de su analisis se 
msdifican las attitudes en las siguientes cursadas. Ejemplo: se evallia la 
informacicin de un tema determinado y se modifica seglin la opinion de Iss 
educandos en lo que se refiere al contenido y modalidad de dictado. 




