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Programa de Medicina Familiar 

Universidad de Buenos Aires


1. Introducción:   
Marco Teórico: En el año 1.994 por la resolución (CD) 850/94 fue creado en la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad de Buenos Aires (UBA) el Departamento de Medicina Familiar y las asignaturas de las Materias Medicina Familiar I y II,  reemplazando los Módulos de Atención Primaria,  con el propósito de jerarquizar la atención Médica Primaria enfatizando los contenidos generalistas  en el currículum de grado; se designó la Comisión encargada de su diseño y organización, que funcionaba en el ámbito de la Secretaría de Asuntos Académicos de dicha Facultad.

Posteriormente por resolución (CD) Nº 246/96 se constituyó el claustro Departamental del mismo, bajo la Dirección Interina del Profesor Doctor Julio Ceitlin y se resolvió que por la característica de su Cuerpo de conocimientos y la índole de sus incumbencias específicas resultaban propicias sus estrechas relaciones con la Escuela de Salud Pública, destinándose como sede del Departamento de Medicina Familiar los sectores del tercer piso de la Escuela de Salud Pública, lugar en el que se encuentra actualmente
. A fines del año 2.003, el Doctor Profesor Ceitlin, manifiesta su inquietud de dejar el cargo de director de Departamento, por lo que por resolución 3366/03 se designa interinamente al Profesor regular Titular Dr. Adolfo Rubinstein en el carácter de Director de Departamento de Medicina Familiar a partir del 1 de enero de 2.004, hasta que el nuevo CODEP eleve la terna reglamentaria.
   

El consejo Departamental fue aprobado en su constitución en la sesión del Consejo Directivo del día 29 de abril de 2.004, resolución nº 506/04, Expediente Nº 516.611/03, siendo el mismo que se encuentra en funcionamiento actualmente, e integrado por representantes de todas las Cátedras que conforman el Departamento.  

Se designa como Director del Departamento de Medicina Familiar de la UBA  de acuerdo a la reglamentación vigente –resolución (CD) Nº 1219/03- al Profesor Regular Titular Adolfo Rubinstein en carácter de Director del Departamento de Medicina Familiar resolución (CD) 984/04 el 2 de agosto de 2.004. 

Del Departamento de Medicina Familiar dependen las diferentes Cátedras que lo componen, algunas de las cuales son originarias de Servicios de Medina Familiar que cuentan además con residencias médicas, y otras que dependen directamente de 
residencias médicas de medicina familiar o general funcionando en Hospitales asociados a la UBA
.

Es de hacer notar que hay una variabilidad notable en el universo que conforma las diferentes cátedras, y que reproduce las características del Sistema de Salud Argentino, fraccionado, y con sub-sectores muy diferentes entre sí. Así es que encontramos Cátedras que dependen de Hospitales 

Privados -tal es el caso de los Hospitales Cemic, Francés e Italiano-, de una Obra Social (OS) – Construir Salud-, OS de la Construcción, y del subsector público las dependientes de Hospitales Municipales de la Ciudad Autónoma de Buenos Aires (CABA) –Argerich, Piñero, Pirovano, Pena- y provinciales –Vicente López y Tigre-.
Fundamentación: Teniendo en cuenta  el plan de transformación curricular de la carrera de medicina de la Universidad de Buenos, cuyo objeto es el de orientar sus contenidos hacia un enfoque mas generalista  y considerando  que la Medicina Familiar es una especialidad clínica que se ocupa de mantener y resolver los problemas de salud de los individuos, familias y comunidades, independientemente del órgano o sistema afectado, la edad, o el género del individuo, privilegiando el enfoque de riesgo y la prevención e integrando la atención médica con un abordaje bio-psico-social,
el Codep de Medicina Familiar sugiere la incorporación de la asignatura de Medicina Familiar como parte del ciclo Biomédico. Para tal fin, el nuevo programa incorpora contenidos clínicos para ser abordados desde un enfoque biopsicosocial, logrando así una primera exposición a la practica clínica que ayudara a afianzar no solo los aspectos conceptuales sino los aspectos clínicos de la enseñanza de la Medicina Familiar.
2. Objetivos de la asignatura: 

Objetivos de Aprendizaje: al final del curso, el alumno será capaz de:

1- Comprender las características organizacionales de un sistema de salud y el rol fundamental de la Atención Primaria en la calidad de los sistemas.

2- Reconocer los principios de la Medicina de Familia.

3- Aplicar los instrumentos de la Medicina Familiar: la Historia Clínica Orientada al Problema, modelo bio- psico- social en el manejo de los problemas de los pacientes y sus familias, relación médico- paciente- familia y entrevista clínica, medicina basada en la evidencia, epidemiología clínica y toma de decisiones,  medicina preventiva, manejo de enfermedades prevalentes.

4- Aplicar el modelo al manejo de enfermedades agudas y crónicas prevalentes en la comunidad.

5- Comprender los principios de la Atención Primaria Orientada a la Comunidad.

3. Contenidos Teóricos de la asignatura Medicina Familiar. UBA:

Sesión 1.  Introducción a la Medicina Familiar
Conferencia: Aspectos conceptuales de la Práctica de la Medicina Familiar. Atención Primaria Orientada a la Comunidad. Programas de APS y medicina familiar en Argentina. Demanda de médicos de familia en el país.
Taller para pequeños grupos.

Sesión 2. Salud y enfermedad

Conferencia: Conceptos de unicasualidad y multicasualidad. Los conceptos de Salud y Enfermedad a través de la historia. Salud y enfermedad en el modelo biomédico positivista. El concepto actual de Salud y Enfermedad. Los conceptos de salud y Enfermedad en el modelo bio-psicosocial. Dolencia, sufrimiento y curación. Experiencia de la enfermedad por parte del paciente.

Taller para pequeños grupos. 

Sesión 3.  Relación Médico-paciente-familia y entrevista clínica
Conferencia: Manejo de la entrevista y tipos de relación médico-paciente. El modelo bio- psico- social

Taller para pequeños grupos:

Sesión 4. Conceptos de Ciclo Vital y Dinámica Familiar

Conferencia: Manejo de Ciclo Vital y Familias en Crisis

Taller para pequeños grupos:

Sesión 5.  Relación Médico-paciente-familia y entrevista Familiar 
Conferencia: definiendo el funcionamiento familiar. Realización de un genograma.

Taller: práctica para confección de genograma.

Sesión 6. Medicina Basada en la Evidencia en el consultorio del Médico de Familia 

Conferencia: usos de la MBE en la práctica como médico. La educación Médica Continuada.

Taller para pequeños grupos:

Sesión 7. Epidemiología Clínica en el consultorio del Médico de Familia 

Conferencia: Valoración de pruebas diagnósticas. Toma de Decisiones en Atención Primaria

Taller para pequeños grupos:

Sesión 8. Prevención

Conferencia: Prevención primaria, secundaria y terciaria

Taller para pequeños grupos:

Sesión  9   Salud Comunitaria (APOC) 

Concepto de Comunidad. Marco Conceptual. Participación Comunitaria en los Centros de Salud. Mecanismos de Participación Comunitaria.

Sesión 10. Salud de la Mujer

Screening: PAP, Mamografía. Alteraciones del Ciclo más frecuentes: Amenorrea. Abordaje. Osteoporosis. Disuria.

Sesión 11. Manejo del Riesgo Cardiovascular: HTA, Hiperlipemias

Conferencia: Aspectos epidemiológicos y clínicos del Manejo del Riesgo Cardiovascular

Taller para pequeños grupos:

 Sesión 12. Las enfermedades Crónicas: DBT

Conferencia: Aspectos clínicos del manejo de la manejo de la Hipertensión arterial y la Diabetes Mellitus tipo 2

Taller para pequeños grupos:

Sesión 13. Manejo de los Trastornos afectivos

Conferencia: Ansiedad, Depresión y Pánico en el consultorio del Médico de Familia

Taller para pequeños grupos

Sesión 14. Manejo de adicciones

Conferencia: Alcoholismo y Tabaquismo. La familia de los adictos. 

Taller para pequeños grupos

Sesión 15. Manejo de problemas en infancia y adolescencia: la consulta al MF y las crisis vitales

Conferencia: problemas comunes de estas etapas de la vida personal y familiar. El contexto de los problemas.

Taller para pequeños grupos:

Sesión 16. Manejo de problemas en ancianos: la consulta al MF y las crisis vitales

Conferencia: problemas comunes de estas etapas de la vida personal y familiar. El contexto de los problemas.

Taller para pequeños grupos

Sesión 17.  La Práctica del Médico de Familia

Conferencia: Reflexiones sobre la práctica del Médico de Familia

 Modalidad de enseñanza que se emplea en la asignatura:

Modalidad de la Cursada: 

Cursada Vespertina – Matutina dependiendo la cátedra.

Clases teórico-prácticas y asistencia a consultorios externos: 

Clases teórico-prácticas

Asistencia a consultorios: en dos oportunidades durante la cursada. 

Actividades de enseñanza- aprendizaje:

La duración de la cursada es de 80 hs. El curso se dividirá en 17 sesiones de 3 horas cada una. Cada sesión estará dividida en una mini- conferencia de 1 hora y un taller de 2 horas donde se trabajará en pequeños grupos con los alumnos. 

Los talleres estarán destinados a la aplicación de los conceptos de la mini- conferencia utilizando casos clínicos paradigmáticos e incidentes críticos como medio para que los alumnos reflexionen sobre distintos aspectos de la práctica del Médico de Familia (casos escritos, role- playing, pacientes simulados, videos etc.). 

Los alumnos deberán asistir a consultorios de médicos de familia en el resto de las horas de cursada (30 hs.) o repartir hasta el 50% de estas horas en práctica de habilidades en Medicina Familiar. Para que esta actividad sea más efectiva para el aprendizaje, cada alumno debería elaborar un portfolio con incidentes críticos observados en el consultorio y el MF, a modo de tutor, debería darle feedback.

Evaluación Final

Bibliografía Recomendada

Primarias: - Medicina de Familia. McWhinney Iann.


        - Medicina Familiar y Práctica Ambulatoria. Adolfo Rubinstein.


        - Atención Primaria. Martín Zurro.


        - Medicina Familiar. Hacia un nuevo Modelo de la Salud. Tomo I . Roa, Ruiz.

 Siede.


        - Qué es la Medicina Familiar. Ceitlin Julio.

Secundarias: - Allan Goroll  P C 

Revistas: - Evidencia en atención Primaria ( argentina)


       - Atención Primaria Española.

Paginas de internet:   Fisterra; Rafabravo; foroaps
4. Evaluación del aprendizaje.

El sistema de Evaluación del Aprendizaje diseñado, intenta ajustarse a las posibilidades de cada Hospital, a la cantidad de alumnos que se reciben para esta cursada y a la estructura docente (relación Docente –Alumno). 

Instancias de Evaluación Sumativa y Resultados
I. Evaluación Descentralizada: Dicha Evaluación se realizara en cada cátedra La modalidad de evaluación será diseñada por cada cátedra.
II. Evaluación Centralizada: El departamento de Medicina Familiar entregara al responsable de cada cursada una evaluación del tipo opción múltiple, la cual será diseñada por el departamento.
III. Nota Final: El alumno deberá aprobar las dos instancias de evaluación sumativa, la centralizada y la descentralizada, siendo necesaria para la aprobación el 60% de cada una de ellas. La nota final saldrá  del promedio de dichas evaluaciones.
 Fundamento del por qué de la elección de ambos tipos de evaluación (centralizada-descentralizada):

I. Evaluación de conceptos teóricos : Evaluación Centralizada : 

La Evaluación centralizada intenta dar consistencia y uniformidad a los contenidos desarrollados en cada cátedra. Dado el número de alumnos cursantes, el test más efectivo es el de opciones múltiples. Constará de una prueba de 50 items con 4 opciones cada uno. El criterio de aprobación es 60% del total de ítems.

 II. Evaluación Descentralizada:
Estará a cargo cada Cátedra la cual determinara la modalidad pertinente. En general, se recomienda que evalúe otros niveles de conocimiento, especialmente el de las habilidades. Su criterio de aprobación será del 60% del total de respuestas correctas y no es compensatorio con la evaluación centralizada.
 Regularidad: Se obtiene con la concurrencia a los prácticos y a los teóricos correspondientes. Según reglamento y determinación por cada cátedra. 

5. Examen: Cada Cátedra deberá incluir en sus exámenes los siguientes datos en el caso que corresponda.

- Día y año de cursada
- Nombre y Apellido




- DNI/LU



- Explicación del llenado de la Grilla.( Centralizado ) 
- Información de la duración del examen.
- Explicación por lo cual se considera correcta la pregunta. En el caso de la opción múltiple: Cada item tiene solo una respuesta que deberá ser transcripta con una ¨X¨ en la grilla de respuestas Solo se corregirá la grilla de respuestas. Si en alguna de las preguntas de la grilla se consignan dos respuestas, la pregunta se cosiderará incorrecta.
� Expediente Nº 505.749/96. Facultad de Medicina.


� Expediente Nº 516.710/03. Facultad de Medicina. 
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