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Palabras Claves:

Educacion Medica- Eficiencia Terminal- Eficacia Academica. Factores predictivos.

Introduccién: La creacion de la carrera de Medicina y las necesidades

locales

La Universidad Nacional de La Matanza se encuentra inserta en un territorio tan populoso que ha
sido caracterizado como “la quinta provincia argentina” por su enorme caudal de poblacion que
llega a casi 1,8 millones de personas?, con significativas diferencias en sus dimensiones sociales,
econdmicas y culturales. Supera a la provincia de Mendoza (1,5 millones) y solo es superada por
las Provincias de Buenos Aires (13,8), Cordoba (3,1), Santa Fe (3,0) y la Ciudad Auténoma de
Buenos Aires (2,7)%.(Rovere M. Lourtau G, 2011)(INDEC10, 2017)

En el afio 2011 se crea el Departamento de Ciencias de la Salud y comienzan a dictarse las
carreras de Medicina, Kinesiologia y Nutricion que se agregan a la de Enfermeria que ya estaba
en funcionamiento desde el afio 2009.

A partir de la creacion del Departamento de Ciencias de la Salud (Resolucion H.C.S. 006/11), se
proyecta una formacion de profesionales con capacidades para constituir equipos
interdisciplinarios que atiendan de manera integral los problemas de salud de la poblacion. Se
propone trabajar a partir de la l6gica de equipos de salud replicando los escenarios reales a los
que se enfrenta el sistema sanitario. Esta concepcion integral de la salud prepara a los graduados
y las graduadas para trabajar con los problemas de la poblacién. Es necesario, para producir un
impacto significativo en el sistema sanitario, formar profesionales de la salud bajo un paradigma
que recupere la preeminencia de consolidar un primer nivel de atencion con capacidades de
insercion comunitaria, donde puedan disefiar estrategias de contencién junto con la poblacion y la

comunidad y un equipo de salud que trabaje en la alta complejidad de manera humanizada.

! Censo Nacional 2010
2 Expresado en millones de habitantes.



El disefio de la carrera ofrece experiencias de aprendizaje significativo en la formacion de
profesionales médicas y médicos, mediante una curricula integrada y centrada en el estudiante,
con rotaciones en la comunidad desde el primer afio con un rol activo de estudiantes de medicina
en los centros de atencion primaria; la estrategia de aprendizaje basado en problemas (ABP) y en

casos (ABC) se desarrolla en todos los afios de las cursadas. (Resoluciéon H.C.S. 024/11)

La Matanza pertenece al conjunto de los municipios del conurbano bonaerense, pero es el Unico,
que, por su extension, forma parte simultdneamente del primer, segundo y tercer anillo del
conurbano, de una metrdpolis que ya alcanza los casi 18 millones de personas con enormes

diferencias en el ejercicio del derecho a la salud. (Varela, B. Vinuesa, J, 2012)

El analisis situacional, de este municipio, nos indica rapidamente que no se trata de una
jurisdiccion mas, ya que, en un territorio relativamente pequefio, habita casi el 10% de la
poblacion de la Provincia de Buenos Aires con indicadores sociales, econdmicos y sanitarios que,

a pesar de los esfuerzos, se encuentran debajo del nivel provincial. (Rovere M. Lourtau G, 2011)

El panorama de sus 1.775.816 habitantes muestra problemas de distinta indole, llegando en 2001
a un alto porcentaje de poblacion con Necesidades Basicas Insatisfechas (NBI) 20% donde
prevalecian los indicadores vinculados a problemas de vivienda (hacinamiento) y saneamiento.
(Rovere M. Lourtau G, 2011). Con los afios, luego de politicas activas de distintos tipos, ha
mejorado el NBI llegando al 11,9 % en 2016 (Observatorio Metropolitano, 2017)

En 2011, afio de creacion del Departamento de Ciencias de la Salud de la UNLaM, la oferta de
efectores de salud puablica era de 6 establecimientos con internacion (2 eran de dependencia
provincial y 4 municipales) con 72 centros de salud sin internacion (todos ellos de dependencia

municipal)

Se registraban 767 camas de dotacion, lo que representaba 0,43 camas cada mil habitantes, siendo
la menor proporcion de toda la provincia. Se destaca que el valor promedio de Argentina es de
4.5 camas cada mil habitantes (Index Mundis, 2017). A los efectos de este trabajo solo

consideraremos los establecimientos y las estadisticas del sistema publico de salud.

Para ese entonces ( afio 2011) ya se habian planificado el Hospital Alberto Balestrini de Ciudad
Evita, de financiamiento provincial y en pleno funcionamiento en la actualidad; y en el marco del
programa Hospitales del Bicentenario se habian proyectado dos Hospitales mas, que son hoy: el

Hospital René Favaloro de la localidad de Rafael Castillo, planeado como de alta complejidad y
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de administracion SAMIC3, que fue inaugurado en 2015 y sostenido como de consulta
ambulatoria diurna y presupuesto enteramente municipal hasta el afio 2020, que a raiz de la
pandemia COVID 19 pudo ponerse en pleno funcionamiento; mientras tanto el Hospital Néstor
Kirchner de Isidro Casanova, fue un espacio de vacunacion y hasta la fecha continua sin

funcionar como establecimiento hospitalario.

La necesidad de recursos humanos formados en salud y en especial médicos y médicas es
imprescindible a fin de promover la salud de la poblacion y garantizarla como un derecho

humano.

La UNLaM fue la primera Universidad Nacional del conurbano en ofertar la carrera de Medicina.
(Csipka, 2011) Esta situacion, podria influir en que los estudiantes formados y formadas en los
centros asistenciales del Municipio de La Matanza quieran continuar su labor profesional en estos
espacios, y de esta manera mejorar la equidad en la distribucién profesional que hoy existe en

nuestro pais.

Si bien la tasa de médicos por mil habitantes es de 3,9 en Argentina, cifra similar a los paises
desarrollados del mundo - ampliamente superior al promedio de los paises de América Latina que
se encuentra en los 2 puntos (Banco Mundial, 2019) - la problematica a nivel pais, se encuentra
primordialmente en la distribucion de este recurso profesional, lo que lleva a realizar este analisis

situacional.

Segun este calculo, y el censo del afio 2010, debiamos tener aproximadamente 7020 médicos en
el municipio de La Matanza para atender la demanda de la poblacion que asciende a 1.775.816
habitantes (INDEC, 2010).

En un relevamiento realizado en el afio 2020, segln las proyecciones del INDEC* la poblacion es
de 2.281.194 habitantes y hay 3728 médicos matriculados en el Colegio de Médicos Distrito 111
que se desempefian en La Matanza, pero de ellos, 1194, es decir, un 32 %, son mayores de 55

afios y se calcula que salen o se retiran del sistema un 3% anual por jubilacion.®

3 Servicio de Atencidn Médica Integral para la Comunidad con presupuesto 70% Nacional, 27% Provincial y 3%
Municipal.

4 En https://www.indec.gob.ar/indec/web/Nivel4-Tema-2-24-119

5> Fuente Colegio de Médicos de la Provincia de Buenos Aires Distrito Il


https://www.indec.gob.ar/indec/web/Nivel4-Tema-2-24-119

Esta estimacion, nos conduce a pensar que la region no tiene cantidad suficiente y necesaria de
médicos. Esta situacion podria agravarse si no se prevé la formacion de recursos para garantizar

la atencion de la salud.

En términos teoricos, solo para mantener la cantidad actual de médicos, es decir ir matriculando
nuevos profesionales a medida que se van jubilando y retirando los existentes, es necesario que
de la UNLaM egresen entre 80 o0 90 médicos y médicas por afio para incorporarse en el sistema
de salud local. Este ndmero deberia ir aumentando gradualmente para que logremos
aproximarnos al nimero ideal necesario por poblacion. Situacion que obviamente no es lineal. El
sistema de formacion de posgrado de profesionales por eleccion son las residencias médicas a las
que se ingresa por concurso y se adjudica por orden de mérito en los efectores, de acuerdo con las
ofertas de capacitacion que se presentan, al prestigio de los profesionales que alli se desempefian

y a sus intereses personales entre otras motivaciones.

Para el afio 2024, en el que se graduarian los ingresantes 2019, poblacion ascenderia segun las

estimaciones a 2.464.843 habitantes.

Situacion del Sector Salud

Si analizamos las estadisticas del Ministerio de Salud de la Provincia de Buenos Aires, se observa
que se realizaron en el afio 2011 un total de 52.019.248 consultas médicas y 906.727 egresos de
los hospitales publicos Provinciales, Municipales y Nacionales, con un total de 27.657 camas

dotacion. Cuadro 1

Esta cifra pasé a 69.146.443 en el afio 2018, con 1.113.365 egresos en las mencionadas
instituciones con un total de 27.636 camas dotacion. (Estadisticas Ministerio de Salud Provincia

de Buenos Aires, 2020) Cuadro 2

En el afio 2020 las consultas totales de la salud publica provincial bajaron a 63.489.895 mientras

que los egresos estuvieron en 1.062.817. Cuadro 3

De estos datos corresponde a la Region Sanitaria XII (Municipio de La Matanza) la cantidad de
5.590.982 consultas médicas y 39.986 egresos con 791 camas disponibles. Representando el
10.75 % de las consultas y solo el 4.41% de los egresos y una disponibilidad de camas de solo el

2,86% del total de la provincia de Buenos Aires.



Estos datos en el 2018 pasaron a ser 3.311.187 consultas medicas y 45.333 egresos con 873
camas disponibles. (Estadisticas Ministerio de Salud Provincia de Buenos Aires, 2020)
Representando solo un 4,78% de las consultas 4.07 % de los egresos y una disponibilidad de

camas de solo el 3.16% del total de la provincia de Buenos Aires.

En el afio 2020 la Region Sanitaria XII tuvo 3.647.127 consultas, 37162 egresos frente a una
disponibilidad de camas de 947 representado de esta manera un 5,7% de las consultas

provinciales, un 3,5% de los egresos y un 3,49 de las camas.

Afio 2011

Region Sanitaria Médicas Egresos cb
Total Provincia Buenos Aires | 52.019.248 906.727 | 27.657
Region Sanitaria XII 5.590.982 39.986 791
Cuadro 1
Afio 2018
Regién Sanitaria Médicas Egresos ())
Total Provincia Buenos Aires 69.146.443 1.113.365 | 27.636
Region Sanitaria XII 3.311.187 45.333 873
Cuadro 2
Afio 2020
Regioén Sanitaria Médicas Egresos (»)
Total Provincia Buenos Aires 63.489.895 1.062.817 | 27.165
Region Sanitaria XII 3.647.127 37.162 947

Cuadro 3

€D cama disponible

Estadisticas Ministerio de Salud Provincia de Buenos Aires. ( 14 de 4 de 2022). Obtenido de
Salud de la

http://www.ms.gba.gov.ar/sitios/infoensalud/estadistica/recursos-y-servicios-de-salud/

Fuente:

Ministerio de Provincia de Buenos Alires:



Los indicadores socio-sanitarios de La Matanza revelan un mosaico heterogeneo. Cada localidad
tiene sus particularidades que van desde lo territorial, servicios publicos, centros educativos,

unidades sanitarias, centros de promocion comunitarias e implementacion de programas.

La infraestructura de servicios de salud, a pesar de su magnitud, se encuentra relativamente
subdimensionada con relacion a la velocidad de crecimiento poblacional del municipio y a la

proporcion de poblacion sin obra social.

En resumen, en el Municipio de La Matanza, queda reflejado en las estadisticas de los servicios
de salud, la disminucién relativa de consultas y egresos que no se relaciona con el crecimiento
poblacional en los Gltimos afios. Varias son las hipotesis que explicarian estos fendmenos, que
podrian ser objeto de otra investigacion, pero el recurso humano en salud sigue siendo un tema

sensible para atender desde la planificacion educativa.

Sin pensar en la expansion del sistema de salud local, para solamente mantener los servicios hoy
en funcionamiento, se requiere de aproximadamente 80-90 graduados médicos y médicas anuales
suponiendo que la zona laboral de los graduados de la UNLaM va a ser el Municipio de La

Matanza.

La carrera de Medicina de la UNLaM

La carrera de Medicina en UNLaM cuenta con un proceso de ingreso con alta exigencia y con
una duracion entre diez y dieciocho meses, de acuerdo con el rendimiento del o de la estudiante,

superada esta etapa ingresa al primer afio de la carrera.

Algunos autores como Ana Garcia Fanelli plantea que el sistema de admision en general tiene
bajo nivel de selectividad y la ensefianza gratuita en las universidades publicas de la Argentina no
son condiciones suficientes para garantizar la permanencia de los sectores de menor ingreso en la
educacion superior. (Garcia Fanelli, 2019) Sin embargo esta situacion es diferente en la UNLaM,
las exigencias del curso de ingreso, ya sea en su modalidad regular o intensiva, y las cifras que
obtenemos de aprobacion de materias en el ler afio de las carreras de grado dejan entrever que el

nivel de selectividad es alto.



Es sabido que la matricula universitaria estad en continuo crecimiento; los aspirantes a cursar la
carrera de Medicina en UNLaM crecen afio a afio y los resultados de las pruebas de ingreso han
demostrado ser un muy buen predictor de la tasa de éxito en los estudios universitarios. (Fio,
2007) Siguiendo esta linea de investigacion resulta interesante profundizar sobre los indicadores
predictivos del éxito en la trayectoria académica de las y los estudiantes, entendiendo el
desarrollo de la cursada y aprobacion en no mas de 2 o 3 afios excedente del tiempo tedrico
estipulado en el dictado de la carrera.

Habiendo cumplido diez afios del funcionamiento, en distintas instancias de autoevaluacion, se
comprobo que las cifras de desercion en la carrera mantienen, en lineas generales, los estandares
de todas las carreras de salud, siempre es menor a las otras disciplinas, asimismo se detect6 que
una de las dificultades es la demora en la trayectoria académica a lo largo de la carrera,

registrandose en los dos primeros afios la mayor cantidad de atraso. (Fio, 2007)

De lo expuesto, se desprende la necesidad de analizar la trayectoria formativa en la carrera de
Medicina de UNLaM, el desfasaje entre el tiempo tedrico y el tiempo real de cursada, y proponer

soluciones desde la gestién a fin de abordar este fendémeno.

Interesa, entonces, describir aquellos factores que resultan relevantes para el avance o
estancamiento de las trayectorias formativas de los estudiantes, de modo tal, que se puedan
elaborar propuestas que atiendan a las necesidades resultantes de esta investigacion. A ello
podriamos darle el nombre de indicadores predictivos.

Para algunos autores existen factores atribuibles a la institucion, entre ellos los programas
educativos y el apoyo que les brinda a los y las estudiantes. También hay cuestiones académicas
como pueden ser la formacién docente del equipo de profesores y las estrategias de ensefianza
que se utilizan. (Dominguez Pérez, D y colab, 2014) (Merchan-Galvis, 2017)

La pregunta general en la que se inscribe este proyecto es cuales son los principales indicadores
predictivos de la trayectoria formativa, de los estudiantes de Medicina en UNLaM. Para esto
vamos a analizar la capacidad predictiva de la eficiencia terminal de algunos indicadores,

focalizando en el rendimiento académico inicial de los estudiantes de medicina.

Es necesario hallar aquellos factores que dan cuenta de un prondstico educativo favorable para la
graduacion. Intentaremos elaborar indicadores predictores de la eficiencia terminal y académicay

describir cuéles son los principales factores para identificar aquellos de resolucion institucional
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que podrian mejorar la trayectoria formativa lenta o atrasada, de los estudiantes de Medicina en
UNLaM. Asimismo, vamos a proponer estrategias institucionales que permitan la reasignacion de
recursos centradas en el estudiante para apoyar la trayectoria formativa en tiempo planificado.

Vamos a llevar adelante un seguimiento de esas trayectorias educativas tanto en los casos que
terminaron en tiempo y forma, como en aquellos que se retrasaron; evaluaremos, a partir de estos

datos, si existen “predictivos” Yy en caso afirmativo, describir cuales son.

El punto de vista desde el cual se parte para este proyecto es pensar la eficiencia interna de la
carrera, conociendo que la demora en las trayectorias trae aparejado entre otras tantas cuestiones,
frustraciones y un crecimiento de los recursos de la universidad para la atencion de los
estudiantes. Considerando la importancia que tiene tratar de atender a las necesidades locales de
recursos humanos en salud y hacerlo con los recursos que cuenta la universidad cabe preguntarse
por la mejor forma de administrar los mismos para mejorar las condiciones materiales de los
estudiantes con un pronostico favorable, en vistas a que mas estudiantes logren la meta propuesta
de graduacion en el tiempo planificado, con la calidad correspondiente y asi dar respuestas

concretas a los problemas de la atencion médica de La Matanza y la region.

La poblacién objeto en este proyecto esta conformada por aquellos estudiantes y graduados de las
cohortes 2012, 2013, 2014 y 2015 a los que realizamos una revision de sus trayectorias
académicas, observamos si existen predictores de su eficiencia terminal y podriamos proponer
herramientas que colaboraran con aquellos estudiantes que hayan demostrado aptitud vy
competencias para la profesion médica, pero que sufren atraso por diversos factores, entre ellos
los econdmicos que estarian intimamente ligados a la imposibilidad de dedicarle el tiempo

necesario al estudio, por derivarlo a tareas remuneradas para poder sostenerlo.

Algunas Definiciones

Para la descripcion de factores propuestos en este estudio hallamos algunas definiciones que

pueden servir para comprender mejor la trayectoria formativa y su demora.

El concepto de eficiencia terminal (ET) es el grado en el que los alumnos que ingresan al sistema
educativo avanzan lo largo de los afios que comprende el nivel educativo en la forma prevista.
(Garcia Solorzano, 2010) (de la Garza-Aguilar, 2005)
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Esta definicion de eficiencia terminal o eficacia académica (ET o EA) es la utilizada en el trabajo
de la Universidad de Panam4, Direccion General de Planificacion y Evaluacion Universitaria,
Observatorio Ocupacional (2011) como la proporcion de estudiantes de Medicina que se gradua

en el tiempo estipulado en el plan de estudios (6 afios). (Vanegas-Pissa, 2019)

La desercion se define como el retiro voluntario del estudiantado de la institucion sin completar
el programa académico en que estaba matriculado y que durante dos afios consecutivos no se
inscribe en ningun curso, ni realiz6 pase a otra carrera impartida en la Universidad. (Vanegas-
Pissa, 2019).

En el caso estudiado, es muy dificil de determinar a través de las distintas bases de datos, ya que
se consideran “alumnos inactivos”, no desertores. Los mismos, pueden volver a reintegrarse
durante los cinco afios siguientes al ingreso. Ademas, debido a los pocos afios de existencia de la
carrera, no se puede determinar la cantidad de desertores. Para futuros estudios se podria
construir la definicion operacional de desertor de la carrera de medicina, considerando a aquellos
que se retiraron de la carrera una vez que ingresaron y no cursaron ninguna materia en un lapso

superior a cinco anos.

La nocidn de eficiencia aplicada al campo de la educacion superior, en este trabajo se mide como
la proporcion de estudiantes que logran titularse; en relacion con quienes ingresaron en las

cohortes analizadas.

Tasa bruta de graduacion por afio mide las y los graduadas y graduados en cada afio dividido los

ingresantes de ese afio (Cuadro 33)

Tasa efectiva de graduacion por cohorte mide los y las graduadas y graduados por cohorte

independientemente de los afios de cursada. (Cuadro 34)

La Secretaria de Politicas Universitarias (SPU) dio a conocer un indicador de eficiencia de la
titulaciéon informando que, en promedio, de cada 100 inscriptos en 20 carreras seleccionadas en
las universidades nacionales, s6lo se graduaban aproximadamente 19 dentro del plazo de
duracion normal (SPU, 2013).

Otros estudios sefialan que la desercion suele ser menor en aquellas carreras vinculadas al area de

ciencias de la salud (Fio, 2007)
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Aun cuando la SPU no ha continuado publicando la medicion de este indicador, podemos
construir uno alternativo para aproximarnos a la medicion de la eficiencia en la titulacion,
calculando el cociente entre el promedio de egresados de grado en las universidades, por ejemplo,
entre los afios 2006 y 2009 y el promedio de inscriptos entre los afios 2001 y 2003. El resultado
de este indicador muestra que de cada 100 inscriptos en las universidades nacionales, egresan un

promedio de 22 estudiantes y en las privadas 47 (Garcia de Fanelli, 2011).

Si bien Eficacia Académica y Eficiencia Terminal es tomada por algunos autores como sinénimo

detallamos algunas diferencias que seran tenidas en cuenta (Vanegas-Pissa, 2019)

Desemperfio académico: evolucién durante el desarrollo de la carrera del indicador de materias
aprobadas. (Di Gresia, 2007).

Eficacia: optimizacion en el impacto deseado en calidad y equidad (Cepal, 1997)

Eficacia Académica: la proporcion de estudiantes de Medicina que se graduda en el tiempo
estipulado en el plan de estudios (6 afios).

Eficiencia: relacidn costo-beneficio en el uso de recursos (Cepal, 1997)

Eficiencia Terminal: grado en que se logra que los alumnos que ingresan al sistema educativo
avancen a lo largo de los grados que comprende el nivel educativo en la forma prevista. (Garcia
Solorzano, 2010)(de la Garza-Aguilar, 2005)

Retencion: el cociente entre el numero de estudiantes que se mantienen en carrera sobre el
numero que ingresan al ler afio de la carrera. (Palominos, 2018)

Titulacion oportuna: duracion de la carrera mas 1 afio (Palominos, 2018)

Trayectoria académica: es la unidad de una sucesién diacronica de puntos recorridos, descripcién
analitica del recorrido: qué y como acontece. (Guevara, 2012)

Materias profesionalizantes son aquellas actividades formativas que, como parte de la propuesta
curricular, tienen como proposito que los estudiantes consoliden, integren y/o amplien las
capacidades y saberes que se corresponden con el perfil profesional en el que se estan formando.
( Cézeres, 2019)

Rendimiento académico: es el cumplimiento de las metas, logros u objetivos establecidos en el
programa que esta cursando. ( Bravo, 2019) Es un indicador del aprendizaje alcanzado por los

estudiantes.

Supuestos

Este estudio parte de los siguientes supuestos:
13



La politica institucional focal de asignacion de recursos a aquellos estudiantes con un pronéstico
educativo favorable llevaria a mejorar la tasa de graduacion en el tiempo planificado para la
carrera de Medicina.

Algunos factores tales como los resultados en las pruebas de ingreso, y el rendimiento en las
materias seleccionadas, consideradas de tipo profesionalizante en los primeros afos, junto al

seguimiento de la trayectoria académica, son predictores de eficiencia terminal.

Estado del Arte

Varias investigaciones muestran que una mayor cantidad de horas trabajadas, particularmente al
inicio de los estudios, incide negativamente sobre los resultados y que el mejor rendimiento se
alcanza cuando los estudios se financian a través de becas y apoyo familiar o becas
exclusivamente. (Fazio, 2004) Esto brinda sustento a las politicas de becas, particularmente si
éstas incorporan simultdneamente estrategias de apoyo pedagdgico y orientacion para los

estudiantes.

La cantidad de horas que se dedica al estudio es incorporada como variable independiente en Di
Gresia et al. (2007). Como era de esperar, se encuentra que el rendimiento es mayor entre los que
afirman estudiar mas horas. La edad al inicio es un factor relevante cuando nos referimos al
rendimiento. Los estudiantes que ingresan mas rapidamente a la universidad tienen mejor
desempefio. (Di Gresia, 2007) (Mesa Martin, 2011)

Son escasas las investigaciones que han abordado cuestiones tales como el impacto sobre el
rendimiento y el abandono de la duracion y flexibilidad de los planes de estudio, los planes de
becas existentes, las tecnologias pedagdgicas implementadas o la cultura organizacional, entre
otros. Estudios de este tipo requieren especialmente un disefio metodolégico que combine

estrategias cuantitativas con cualitativas.

En cuanto al caso estudiado se tiene informacion para el seguimiento de los estudiantes de la
carrera, lo que permitiria mayor precision en la eleccion de la poblacion destino del proyecto y su

ulterior seguimiento.

Predecir el rendimiento y el éxito académico de los estudiantes de medicina de la UNLaM
permitira tomar medidas oportunas para intervenir de manera individual y grupal,

especificamente en los primeros afios dado que los resultados en el proceso de admision pueden
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sugerir el éxito académico en el tramo de formacion basica (los primeros afios) y no tanto en el

tramo de formacion clinica (los Gltimos tres afios) (Carrién Pérez, 2002)

Objeto de estudio:

Factores Predictivos de la Eficiencia terminal en Carrera de Medicina. El caso UNLaM

Factores predictivos de resolucion institucional que podrian mejorar la trayectoria formativa lenta
0 atrasada, de los estudiantes de Medicina en UNLaM.

Universo y unidades de analisis

El universo estudiado son los estudiantes ingresantes de las cohortes 2012, 2013, 2014 y 2015 y
las unidades de analisis cada uno de los factores “favorecedores” de su trayectoria. Analizamos
las materias de ingreso que son afines a la carrera que son Biologia/ Biociencias y Edumed y las
dos materias anuales del primer afio de la carrera de medicina que abarca las ciencias bésicas

pilares fundamentales de la formacion profesional.

Metodologia

De acuerdo con el tipo de investigacion propuesta como descriptiva se propone una metodologia

de trabajo cuali- cuantitativa a partir del analisis de fuentes secundarias.

Por ello se aprovecharan las herramientas de la investigacion-accion, ya que la misma generacion

de conocimiento permitira hacer propuestas para la gestion, que podran aplicarse en la UNLaM,

Se analizan 4 materias, 2 que corresponden al curso de ingreso y 2 al primer afio de la carrera.
Tomaremos la aprobacion de las 2 de ingreso con 7 0 méas puntos promedio y la aprobacién de las
materias seleccionadas de la carrera propiamente dicha en el primer afio de cursada. Tendremos

en cuenta estas condiciones y se analizaran a partir de este dato los que se graduaron.

Técnicas y procedimientos

Por la caracteristica del objeto de estudio, se propuso realizar una sistematizacion de las bases de
datos institucionales para obtener los datos y luego focalizar en los estudiantes que se graduaron

en el tiempo planificado, para estudiar su trayectoria (anexo 3).

También llevaremos adelante la revision de fuentes secundarias (estadisticas y documentos)
generadas en el Departamento de Ciencias de la Salud sobre la trayectoria de los estudiantes de
15



Medicina, y los datos relevados del area de sistemas de la UNLaM: ingresantes y SIU Guarani.
También utilizaremos las encuestas que se realizan a los estudiantes de la carrera de medicina de

la UNLaM al ingreso (anexo 1).

Asimismo, se relevaran los distintos programas y proyectos institucionales vigentes, como

también distintas acciones realizadas para apoyar la trayectoria académica.

Aspecto ético de la investigacion

Los datos se obtuvieron del siu guarani y de las actas de ingreso de la UNLaM, se utilizaron las
encuestas realizadas a los estudiantes al ingreso a la carrera de medicina, la misma se realiza
desde el afio 2012, en los primeros afios fue en papel y luego a través de un google drive, siempre
manteniendo formato y preguntas a fin de poder compararlas (anexo 1). Todos los datos

identificatorios han sido ocultados a fin de proteger la identidad de los y las estudiantes.

Analisis

Se analizaron el total de los ingresantes a la carrera de medicina de las primeras cuatro cohortes,
los afios 2012, 2013, 2014 y 2015, y la cantidad es de 797 estudiantes; se cotejaron las notas de
las materias aprobadas del curso de ingreso, no tomandose en cuenta Seminario de Comprension
y Produccion de Textos ni Filosofia, seleccionandose las 2 con mayor ponderacion de la nota que
son Biologia durante los afios 2012, 2013, 2014 y Biociencias a partir del afio 2015, y la materia
Educacion Médica ( Edumed) en los 4 afios. Se tomo en cuenta el promedio de estas materias
como uno de los indicadores, considerdndose 7 0 mas y menor a 7 puntos; en los casos que se
tomo6 Biologia o Biociencias aprobada por equivalencias se tendra en cuenta solo la nota de
Edumed para el promedio. Estas 2 materias seleccionadas del ingreso, cabe destacar que
Biologia estuvo 3 afios y fue reemplazada por Biociencias a partir del 2015, tienen en sus
programas contenidos de ciencias basicas que preparan a los y las estudiantes para el estudio de

la carrera (anexo 2).

Ademaés del ingreso, otro de los indicadores seleccionado fue la aprobacion de las 2 materias
especificas anuales de los ejes ciclo vital y relacion médico paciente del primer afio de la carrera,
estas 2 materias son la 1357 Concepcion y Formacion del ser humano y la 1358 Articulacién

Basico Clinico Comunitaria | respectivamente.
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En consonancia con lo expuesto para algunos autores ademas de Biologia y Quimica seria
necesario incluir matematicas correlacionandola con la capacidad de razonamiento clinico. (Ali,
2017). Este punto podria ser tenido en cuenta para proximas cohortes. Otros sostienen que tener
en cuenta variables del ingreso se disipan a lo largo de la carrera, por eso también tenemos en
consideracién materias del tramo de formacion basica (Flores-Hernandez, 2016). Tanto Biologia
y Biociencias como Edumed tienen en sus curriculas temas relacinados con biologia y quimica

COmMO Se muestra en anexo 2.

Adentrandonos en el trabajo propiamente dicho, nuestro universo de estudio son 797 ingresantes
de las cohortes 2012 a la 2015, de éstos se graduaron 290 y estan préximos a hacerlo (cursando

su ultima materia: PFO- Pasantia final obligatoria) 9 alumnos. Cuadro 4- Cuadro 5.

350
300
250
200
150
100
50
0
2012 2013 2014 2015
H Ingresantes 134 139 199 325
m Egresados 65 71 81 73

Cuadro 4: Ingresantes y Egresados y Egresadas por cohorte
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300
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200
150
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2012 2013 2014 2015
EN 67 67 113 251
mS 67 72 86 74

Cuadro 5 Cantidad de graduados y graduadas comparado con no graduados ni graduadas por cohorte ( incluye los
gue estan en PFO, proximos a graduarse)

Como describiéramos anteriormente, se registraron las notas obtenidas en 2 materias anuales del
primer afio de la carrera, la materia 1357 Concepcion y Formacion del ser humano perteneciente
al eje Ciclo Vital y la materia 1358 Articulacion Bésico Clinico Comunitaria | del eje Relacion
Medico Paciente (programas en anexo 2).

Estas 2 materias abarcan los conocimientos vinculados con la biologia, la genética, la
embriologia, la citologia, la histologia, la quimica, la anatomia, la fisiologia y la patologia.
Integran en sus trabajos practicos los conocimientos en el escenario campo donde trabajan con la
comunidad y en ABP resuelven problemas de complejidad creciente a lo largo del afio. Tambien
adquieren habilidades y competencias en los laboratorios de Morfofisiologia, Microscopia y

Habilidades clinicas.

De ambas materias se considerara la situacién de aprobada o no en la primera instancia de
inscripcion. También se registro, en el analisis de datos, si aprobd estas materias en la segunda o
tercera instancia de cursada solo de manera informativa (anexo 3). Ambas materias fueron
seleccionadas porque se consideran materias de tipo profesionalizantes. Se destaca que el bajo
rendimiento en éstas podria traer aparejado la desercion académica. (Merchan-Galvis, 2017) (
Bravo, 2019)
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Se hace un corte al mes de diciembre del 2021 obteniéndose los siguientes resultados. Se

describen los graduados afio por afio. Cuadro 6

Afio de graduacion Cantidad de estudiantes
2017 50

2018 36

2019 78

2020 81

2021 45

PFO 9

Cuadro 6 Estudiantes que alcanzaron la graduacion

Suman un total de 290 egresados y 9 que estan préximos a serlo sobre el total de ingresantes que
es de 797. Estos datos nos muestran que el 36,39 % de los que han ingresado en las cohortes de
los afios 2012, 2013, 2014 y 2015 se han graduado. Si tenemos en cuenta los que estan cursando
la PFO la cifra asciende a 37,51%.

Cohorte por cohorte

Cohorte 2012

En 2012 ingresaron 134 estudiantes; 65 de ellos y ellas se graduaron lo que da una tasa de
48,51%.

De éstos 44 son de género femenino y 21 género masculino, 2 se encuentran cursando la PFO (1
masculino y 1 femenina) y 2 alumnos, es decir el 1,5 %, realizé cambio de carrera en el primer

cuatrimestre del ler afo.

De estos 65 graduados 62 aprobaron ambas materias de ler afio en la primera instancia de

inscripcion lo que da un 95,38%. 65 de ellas y ellos también obtuvieron promedio 7 o superior en
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las 2 materias de ingreso lo que da que un 95.38% de los que se graduaron de esta promocion
obtuvieron notas promedio 7 o mayores en el ingreso y aprobaron en primera instancia las 2

materias anuales de ler afo.

De los estudiantes que obtuvieron promedio menor a 7 en alguna en las 2 materias de ingreso

ninguno se graduo.
Del total de egresados de esta cohorte 39 iban a colegio secundario privado y 26 a publico.

De esta cohorte los que egresaron en 2017 habian ido a secundario privado 32 estudiantes y 18 a
escuela publica y los egresados 2018 4 a escuela privada y 1 a publica. En el 2019 7 a escuela
publica y 1 a privada, en 2020 1 a privada en 2021 1 a privada y estd haciendo PFO 1 que ha ido
a escuela publica 1 privada.

Cohorte 2013
En 2013 entraron 139

Hay 71 estudiantes que se graduaron, lo que da una tasa de graduacion de 51,08%, 1 esta
cursando la PFO y hubo 1 solicitud de pase de carrera a kinesiologia y 1 a abogacia lo que da
1,44%.

60 son del género femenino y 11 del género masculino En PFO hay 1 de género femenino.

De estos 71 graduados y graduadas, 56 aprobaron las 2 materias de ler afio en la primera
instancia lo que da un 81,69%; 55 de ellas y ellos obtuvieron un promedio de 7 o mayor en el

ingreso y aprobaron en primera instancia las 2 materias anuales de ler afio lo que da un 77.46%.

De las y los estudiantes que obtuvieron promedio menor a 7 en las 2 materias del ingreso solo 3

se graduaron.
De los egresados 47 iban a escuela privada y 9 a escuela publica.

De esta cohorte los que egresaron en 2018 (31) habian ido a secundario privado 24 estudiantes y
4 a escuela publica. De los egresados 2019 (27) 16 a escuela privada y 5 a publica. De los

egresados 2020 (8) 4 a escuela privada y 2 a publica. 2021 (5) 3 escuela privada y 1 PFO privada

13 Ns/Nc ( no sabe, no contesta)
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Cohorte 2014

En 2014 ingresaron 199 del guarani se desprende que 2 pasaron a kinesiologia en ler
cuatrimestre y 5 a otras carreras de otras unidades academicas lo que da un 3,52%

81 se graduaron lo que da una tasa de 40,70 % Yy estan cursando la PFO 5 estudiantes

De estos 81 graduados 69 aprobaron las 2 materias de ler afio en la primera instancia lo que da
un 85,18%, las y los 69 obtuvieron promedio 7 o mayor en el ingreso y aprobaron en primera

instancia las 2 materias anuales de ler afio lo que da un 85.18%

De esta cohorte los que egresaron en 2019 habian ido a secundario privado 31 estudiantes y 10 a
escuela publica. De los egresados 2020 15 a escuela privada y 6 a publica. De los egresados 2021

10 a escuela privada y 6 a publica. Cursando PFO 3 a privada y 2 a publica.

3 Ns/Nc

Cohorte 2015
En 2015 ingresaron 325

73 se graduaron lo que da una tasa del 22,46% y 1 estudiante estan cursando la PFO. Hubo 6
estudiantes cambiaron de carrera 3 a Kinesiologia y 3 a carreras de otras unidades académicas lo
que da un 1,85 % de pases.

Del total de graduados 2015, 59 aprobaron las dos materias de ler afio en la primera instancia es
decir el 80,82 % y 53 de ellas y ellos obtuvieron promedio 7 o mayor en el ingreso y aprobaron

en primera instancia las 2 materias anuales de ler afio lo que da un 72,60%

De los estudiantes que obtuvieron menos de 7 promedio en alguna de las 2 materias de ingreso se

graduaron 6.

De esta cohorte los que egresaron en 2020 (50) habian ido a secundario privado 28 estudiantes y

15 a escuela publica. En 2021 (23) publica 4 privada 17 Cursando PFO 1 a privada.

7 Ns/Nc
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Analisis Global

Tomando el universo de datos 797 ingresantes obtuvieron promedio 7 0 mas entre las 2 materias
de ingreso (Biologia / Biociencias y en Edumed) 755 representando el 94,73%.

Cuando nuestra muestra se concentra en los 290 egresados, verificamos que 281 de éstos
obtuvieron un promedio de 7 0 més en Biologia / Biociencias y en Edumed representando el
96,90%.

Cuando analizamos la trayectoria académica de los egresados vemos que de los estudiantes que
obtuvieron un promedio menor a 7 en las materias de ingreso Biologia / Biociencias y en Edumed
son 42 de los 797 alcanzando al 5,27% y solo 9 egresaron es decir el 21.43% de los que

obtuvieron esa nota que solo alcanza al 3,10% del total de egresados.

Cuando combinamos las variables de andlisis seleccionadas, es decir promedio 7 entre las 2 de
ingreso y las 2 materias anuales de primer afio profesionalizantes de la carrera aprobadas en
primera instancia, llegamos a 336 estudiantes que cumplen estas condiciones planteadas; de éstos

se graduaron 240 dando una tasa del 71,43%.

En el siguiente grafico podemos visualizar la relacion entre los que se han graduado y los que no

dentro del grupo que cumpli6 con las condiciones detalladas Cuadro 7 - Cuadro 8

TOTAL DE ESTUDIANTES QUE CUMPLEN

HIPOTESIS
120
100
0
L
= 80
2
g 60
= 40
w0
L
20
0
2012 2013 2014 2015

ANO DE INGRESO

BS5 EN EPFO
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Cuadro 7 Graduados/ as versus no graduados/ as o en instancia de la PFO de quienes aprobaron con promedio => 7

ingreso y materias 1357 y 1358 en el primer intento en nimeros absolutos.

PORCENTAJE DE GRADUADOS, NO GRADUADOS Y

EN PFO
120,00
100,00
80,00
60,00
40,00
20,00
0,00
2012 2013 2014 2015
mS BN mPFO

Cuadro 8 Graduados/ as versus no graduados/ as y en instancia de PFO de quienes aprobaron con promedio => 7

ingreso y materias 1357 y 1358 en el primer intento en porcentajes.

Cuando tomamos estas variables de analisis y vemos que sucedié cuando no se cumple el
requisito de promedio 7 0 mas entre las 2 materias de ingreso y la aprobacion de las materias
1357 y 1358 en el primer intento observamos que la cantidad de estudiantes que se graduan es
mucho menor alcanzando un porcentaje del 18,27% Cuadro 9 - Cuadro 10.
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mN 49 56 85 218

Cuadro 9 Graduados/ as versus no graduados/ as de quienes NO aprobaron con promedio => 7 ingreso y materias

1357 y 1358 en el primer intento en nimeros absolutos.

120,00%
100,00%
80,00%
60,00%
40,00%
20,00%
0,00%

2012 2013 2014 2015

us 7,55% 21,13% 1414% 8,40%

mN 92,45% 7887% 85,86% 91,60%

Cuadro 10 Graduados/ as versus no graduados/ as de quienes NO aprobaron con promedio => 7 ingreso y materias
1357 y 1358 en el primer intento en porcentajes.

24



Agregaremos otras variables de analisis que pueden ayudar a contextualizar la poblacion en

estudio. Podemos ver que, al total de los ingresantes, se les pregunté en la encuesta de ingreso, si

trabajaban o no y los valores alcanzaron a un 66,37% que refirid no trabajar en nimeros 529

estudiantes; un 21,58% refirieron trabajar siendo estos 172 y un 12,04% es decir 96 de ellos no

saben, no contestan.

Cuando analizamos a los egresados, 216 contestaron que no 53 contestaron que si y 21 Ns/Nc. Es

decir, el 74,48 % refirié no trabajar, el 18,27 % expreso que si y el 7,24% no sabe, no contesta.

Cuadro 11

En el siguiente grafico podemos ver que el porcentaje de los estudiantes que no trabajaban al

ingreso es mayor en el grupo de los egresados y por el contrario los que trabajan es menor en este

grupo. Cuadro 12

% egresados | % total
ingresantes
no trabajaban al ingreso 74,48 66,37
trabajaban al ingreso 18,28 21,58
Ns/Nc 7,24 12,05

Cuadro 11 situacion laboral

80,00
70,00
60,00
50,00
40,00
30,00
20,00
10,00

0,00

no trabajaban al ingreso

Trabajo al ingreso

B % egresados

W % total ingresantes

Cuadro 12 Egresados y egresadas situacion laboral

trabajaban al ingreso

ns/nc
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Analizando ahora si tenian familiares universitarios o no, de los ingresantes 301 estudiantes ( el
37,77%) refirieron que no, 372 ( 46,68%) que si y 118 Ns/Nc (14,81%) y si nos referimos al
grupo que egreso habian contestado que no 99 estudiantes (el 34,14%), que si 160 (el 55,17%) y

31 Ns/Nc ( el 10,69 %). Cuadro 13 Cuadro 14 Cuadro 15 Cuadro 16

Cabe destacar que estos porcentajes defieren del promedio general de la UNLaM que alcanza a

un 88% de los ingresantes que refieren no tener familiares universitarios.

% % total

egresados |ingresantes
no tenian familiares universitarios al ingreso 34,14 37,77
tenian familiares universitarios al ingreso 55,17 46,68
Ns/Nc 10,69 14,81

Cuadro 13 Existencia de familiares universitarios

Familiares universitarios

60,00

50,00

no tenian familiares tenian familiares

universitarios al ingreso universitarios al ingreso

W % egresados

W % total ingresantes

Cuadro 14 Existencia de familiares universitarios ingresantes / graduados y graduadas

40,00

30,00

20,00

10,00 .
0,00 .

ns/nc
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Cuadro 15 Cuando desagregamos cohorte por cohorte y presencia o no de familiar universitario del total de los

Ingresantes
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En 27 23 32 23
3 38 32 49 43
® (en blanco) 2 17 5 8

Cuadro 16 Egresados/ no egresados con familiares universitarios cohorte por cohorte

Cuando analizamos de donde provienen los estudiantes que ingresaron a la carrera de Medicina
de la UNLaM, cual es el municipio donde habitan y observamos los que alcanzaron la graduacion
obtenemos el siguiente cuadro. Cuadro 17
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Lugar de residencia Ingresantes Cantidad de egresados Graduados por
localidad %
ingresantes /
egresados

Almirante Brown 1 0%

Caba 53 15 28,3%

Carfiuelas 1 0%

Esteban Echeverria 8 2 25%

Ezeiza 6 2 33.33%

General San Martin 3 2 66,67%

General Las Heras 1 0%

Hurlingham 16 8 50%

Ituzaingo 23 10 43.48%

La Matanza 378 150 39,68%

Lanus 1 0%

Lomas de Zamora 5 1 20%

Lujan 2 0%

Malvinas Argentinas 1 0%

Marcos Paz 2 0%

Merlo 45 8 17.78

Moreno 17 4 23,53

Morén 107 53 49,53%

San Miguel 5 1 20%

Tres de Febrero 21 7 33,33%

Ns/Nc 101 27 26,73%

Cuadro 17 Anélisis de la relacion ingresantes /graduados por localidad (Municipio)
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En el siguiente grafico hacemos mencion de los municipios en los que habitan los egresados de

la carrera de Medicina. Cuadro 18

Ll_Jgar . de Cantidad de egresados
residencia

Caba 15

Esteban 9

Echeverria

Ezeiza 2

General San 5

Martin

Hurlingham |8

Ituzaingo 10
La Matanza |150

Lomas de

1
Zamora
Marcos Paz |1
Merlo 8
Moreno 4
Moron 53
San Miguel |1
Tres de 7
Febrero
Ns/Nc 27

Cuadro 18 graduados / graduadas por municipio

Si tomamos los 290 graduados y graduadas y vemos a que municipios pertenecen obtenemos el

siguiente grafico. Cuadro 19
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Cantidad de egresados
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San Miguel 9% 1%
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f

Matano Lomas de Zamora
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M Caba
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M Ezeiza

General San Martin
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M |3 Matanza
M Lomas de Zamora
MW Marcos Paz

m Merlo

3% 0%

m Moreno

H Moron

= San Miguel
Tres de Febrero

Ns/Nc

Cuadro 19 Graduados/ Graduadas por municipio en porcentaje

Si nos referimos al género de los 797 estudiantes ingresantes 189 son género masculino y 608

género femenino. Cuadro 20

Como podemos ver la predominancia de genero femenino entre las y los estudiantes de la carrera
de Medicina de la UNLaM supera los porcentajes que tiene la SPU para las carreras de ciencias

de la Salud que es del 73% alcanzando en nuestro caso el 76,29 % de los y las estudiantes.

Siendo 608 estudiantes del genero femenino que representa el 76,29 % de las ingresantes y 220 se

han recibido, alcanzando un 36,18% de las que ingresaron, 388 no se graduaron adn.
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De los 189 estudiantes del género masculino que representa el 23,71 % de los ingresantes, 70 se
han recibido lo que da un 37,07% y 129 no se graduaron ain. Cuadro 20 Cuadro 21
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o

o

Cuadro 20 Ingresantes por Género y por cohorte
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2012 2013 2014 2015
Em 37 20 53 79

mf 97 119 146 246

Cuadro 21 Ingresantes afio por afio acumulado por género
Si nos referimos a las graduadas los indices de la SPU estan en 75,20 mientras que en el caso de

la UNLaM alcanza el 75,86 % (SPU ME, 2020)
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%

% total

egresados  |ingresantes
género femenino 75,86 76,29
género masculino 24,14 23,71

Cuadro 22 Ingresantes y graduados graduadas por genero

Segun género ingresantes / graduadas y
graduados

90,00
80,00

70,00
60,00
50,00
40,00
30,00
20,00
- Hm =
0,00

% egresados

% total ingresantes

M genero femenino M genero masculino

Cuadro 23 Relacion ingresantes egresados/egresadas por genero

Otra de las variables que relevamos es la educacion secundaria si la realiz6 en escuela publica o

privada. Cuadro 24

Si analizamos la educacidn secundaria recibida de egresadas y egresados cohorte por cohorte en

numeros absolutos, podemos ver que hay un predominio de escuelas privadas. Cuadro 25 Cuadro 26

Cuadro 27

% % total

egresados | ingresantes
escuela secundaria privada 65,17 56,59
escuela secundaria publica 26,90 29,86
Ns/Nc 7,93 13,55
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Cuadro 24 Secundario al que asistio

100

90

80

70

60

50

40

30

20

10

0

2012 2013 2014 2015

H (en blanco) 13 3 7
M publica 27 11 24 19
W privada 40 48 59 48

Cuadro 25 Educacidén secundaria recibida de egresadas y egresados cohorte por cohorte en nimeros absolutos
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120,00%

100,00%
80,00%
60,00%
40,00%
20,00%
0,00%

2012 2013 2014 2015

¥ (en blanco) 0,00% 18,06% 3,49% 9,46%

M publica 40,30% 15,28% 27,91% 25,68%

W privada 59,70% 66,67% 68,60% 64,86%

Cuadro 26 Educacion secundaria recibida de egresadas y egresados cohorte por cohorte en porcentajes

Escuela secundaria privada y publica ingresantes
/ egresadas - egresados

escuela secundaria privada escuela secundaria ptblica ns/nc

70,00
60,00
50,00
40,00
30,00
20,00
10,00

0,00
W% egresados W % total ingresantes

Cuadro 27 Comparativa ingresantes / egresados y escuelas publica-privadas
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Podemos observar que son 23 escuelas las escuelas que concentran el 32.76% de los egresados de

la carrera de medicina siendo solo una de ellas la que tiene 9 ex alumnos. Cuadro 28

Si solo tomamos las 4 escuelas con mayor cantidad de egresados de la Carrera de Medicina

vemos que concentran 27 estudiantes representando de esta manera el 9,31%. (detalle en anexo 4)

Es evidente que este parametro evaluado, esta variable, deja entrever el nivel socioeconémico de
los y las estudiantes, no solo por la educacion secundaria recibida sino también por la posibilidad
posterior que tienen de mantenerse en la carrera con las exigencias de dedicacion y tiempo de

estudio que presenta.

Cuando analizamos los ingresantes por cohorte y los egresados también por cohorte obtenemos la

distribucion que esta representada en Cuadro 31.

Si bien el objetivo de este trabajo es analizar, y realizar el seguimiento de las cohortes de
ingresantes 2012, 2013, 2014 y 2015 también detallamos (en cuadro 31) los aspirantes e
ingresantes de las cohortes siguientes de las cuales por razones obvias de la duracion curricula no

hay egresadas ni egresados al momento del andlisis (al cierre de este trabajo).
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Analizando la trayectoria académica y los afios que les llevé a las y los graduadas y graduados
alcanzar la meta vemos que el promedio de afios de cursada es de 6,56 con la siguiente

distribucion que deja entrever que el 60% de los egresados hizo la carrera en el tiempo estipulado
Cuadro 29 Cuadro 30.

Cantidad de | Porcentaje
Afos en graduarse Estudiantes
6 174 60
7 77 26,55
8 32 11,03
9 2,07
10 1 0,35
Cuadro 29

Estudiantes-afios para graduarse

200

180

» 160
g

c 140
0

3 120
g

o 100
=1

T 80
B

£ 60
8

40

0 |
6 7 8 9 10
Afos en graduarse
Cuadro 30
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Cuadro 31 En el caso de la carrera de Medicina de UNLAM tenemos la siguiente distribucion

Egresados
totales  al
Egresados | Egresados | Egresados | Egresados |Egresados |PFO  en| 51

Afio | Aspirantes | Ingresantes | 17 18 19 20 21 2021/2022

2012 | 680 133 50 5 8 1 1 2 65

2013 | 1233 139 31 27 8 5 1 71

2014 | 1462 199 43 22 16 5 81

2015 | 1552 325 50 23 1 73

2016 | 2096 256

2017 {2043 246

2018 | 2234 212

2019 | 2678 216

2020 | 3264 142

2021 | 3604 268
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90

80

70

60

50

40

2015
w2014
m2013
m2012

2017 2018

50

2019

43
27
8

2020
50
22

8
1

2021
23
16
5
1

Cuadro 32 Egresados por afio y por cohorte desagregado (se identifica con colores)

cohorte alumnos que | Alumnos que | tasa bruta
ingresaron egresaron

2012-2017 133 50 37,59

2012-2018 139 38 27,34

2012-2019 199 68 34,17

2012-2020 325 45 13,85

Cuadro 33 Egresados por afio
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cohorte alumnos que | Alumnos gue | tasa efectiva
ingresaron egresaron

2012-2020 133 65 48,87

2013-2020 139 71 51,08

2014-2020 199 81 40,70

2015-2020 325 73 22,46

Cuadro 34 Egresados por cohorte

Las estadisticas universitarias muestran que la relacion entre egresados e inscriptos dentro de un
periodo equivalente a la duracion tedrica de las carreras es cercana al 20% cifra que es superada
en la mayoria de las cohortes analizadas en nuestro caso UNLaM(Garcia Fanelli, 2017) (Garcia
Fanelli, 2019).

Podemos ver que el promedio tasa bruta de graduacion es: 28,24%. Cuadro 33 Mientras que el
promedio tasa efectiva es 40,78% Cuadro 34

Conclusiones

Se presenta la situacion de la infraestructura en salud, los recursos humanos profesionales de la
medicina con los que se cuenta. Observamos que La Matanza tiene una proporcion menor de
camas de la provincia de Buenos Aires por habitante y menos del 50% de médicas y médicos

matriculados en el distrito de los que recomiendan los estandares internacionales.

Mostramos las estadisticas de 3 afios (2011-2018-2020) donde presentamos una comparativa
provincial con La Matanza donde podemos verificar la disminucion de las consultas médicas a
casi el 50% en estos 10 afios y que a pesar de haber incrementado las camas un 20%, los egresos
solo aumentaron en el 2018 mientras que disminuyeron en 2020 a pesar de la pandemia de
COVID 19, probablemente vinculado al mayor tiempo de estadia hospitalaria y a la suspension

de las cirugias programadas.

A pesar de contar con un 10 % del total de la poblacién de la provincia de Buenos Aires sus

recursos en infraestructura y personal de salud ronda el 5% del total provincial.
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Lo mencionado nos convoca a planificar la oferta educativa y encontrar los factores predictivos

de la eficiencia terminal de la carrera de medicina motivando esta presentacion.

Tomamos indicadores de rendimiento académico inicial, por eso seleccionamos las 2 materias de
ingreso con mayor ponderacion en la nota como son Biologia/ Biociencias y Edumed y las 2
materias anuales de ler afio de los ejes ciclo de vida y relacion médico paciente que son 1357
Concepcion y Formacion del Ser Humano y Articulacion Basico Clinico Comunitaria | que

consideramos profesionalizantes.

Hemos abordado un tema muy importante para la gestion. Intentamos y logramos establecer

factores predictivos de la eficiencia terminal en la carrera de medicina de la UNLaM.
Analizamos 4 cohortes y obtuvimos los siguientes resultados:

El 36,39 % de las y los que han ingresado en las cohortes de los afios 2012, 2013, 2014 y 2015 se
han graduado. Esta cifra supera ampliamente las estadisticas planteadas por la bibliografia como
tasa de egreso de las Universidades Nacionales. (Garcia Fanelli, 2019)

Analizando los resultados observamos el promedio de las materias de ingreso Biologia /
Biociencias y Edumed, y si hacemos un corte en los 7 puntos de promedio verificamos que
aquellos que obtuvieron ese puntaje 0 mayor son 755 estudiantes y se graduaron 281 de ellos
alcanzando el 37,22%; mientras que, si el puntaje fue inferior a 7, como fue el caso de 42

estudiantes la graduacion bajo y solo se recibieron 9 alcanzando el 21,43%.

Cuando analizamos la aprobacion en la primera instancia de cursada de 1357 Concepcion y
Formacion del ser humano perteneciente al eje Ciclo Vital alcanzamos la cifra de 424 estudiantes
y de esos alcanzaron la graduacion 264, representando el 62,26% y la materia 1358 Articulacion
Basico Clinico Comunitaria | la aprobaron en primera instancia 417 estudiantes, de esos se
graduaron 264 representando el 63,31%, Cuando evaluamos la aprobacién de ambas materias el

namero de estudiantes es de 346 y se graduaron 248 alcanzando el 71,68% Cuadro 35- Cuadro 36
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Total de estudiantes | egresados
que cumplieron con
la variable
aprobaron 1357 en primera instancia de | 424 264
cursada
aprobaron 1358 en primera instancia de | 417 264
cursada
aprobaron 1357 y 1358 en primera instancia | 346 248

de cursada

Cuadro 35 Condicidn de aprobacion en materias seleccionadas de ler afio

Aprobaron materias especificas de la carrera

450
400
350

o

[= I -]

aprobaron 1357 en primera aprobaron 1358 en primera
instancia de cursada instancia de cursada

300
250
200
15
100
5

aprobaron 1357 y 1358 en
primera instancia de cursada

megresados  mtotal de estudiantes g aprobaron

Cuadro 36 Materias de ler afio aprobadas en 1ra Instancia y egresados por cada condicion

Solo 11 estudiantes que no aprobaron las materias de ler afio en la primera instancia alcanzaron

la graduacidn, representando solo el 3,79% de las y los egresados.
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De lo expuesto podemos concluir, y el dato es muy relevante, que el 71,40 % de las y los
egresadas y egresados cumplen con las condiciones que planteamos en este trabajo, es decir con
promedio 7 en las 2 materias de ingreso Biologia/Biociencias y Edumed, y aprobacion de las 2
materias del ler afio, 1357 Concepcion y formacion del Ser Humano y 1358 Articulacion Basico
Clinica Comunitaria | en primera instancia de cursada, y solo un 10,84% es el porcentaje de los

estudiantes que se graduaron sin cumplir alguna de estas condiciones evaluadas.

Hemos comprobado que tanto las materias de ingreso y las de la carrera seleccionadas son un

excelente predictor de la eficiencia terminal de la carrera de Medicina de la UNLaM

Cuando hacemos referencia especifica a la eficiencia académica también verificamos que la
mayoria de las y los estudiantes se graddan a los 6 afios, cumpliendo con lo que denominamos

titulacion oportuna (Palomino, 2018) Cuadro 37

Eficiencia Académica

70
60
60
50
40

30 26,55

20
11,03

10
. 2"07 0’35
0 | -
8

Duracion real en afios

porcentaje de alumno que se graduaron

Cuadro 37 Porcentaje de graduados segun afios de estudio

Asimismo, se observaron algunos condicionantes, a diferencia de otras carreras de la UNLaM la
mayoria de los ingresantes de medicina tienen familiares universitarios. Cuando observamos los
graduados el 55,17% tiene familiares universitarios mientras que ese porcentaje en los
ingresantes era de un 8,49% menores decir del 46,68%; en los que no tenian familiares
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universitarios no influyd positivamente manteniendose aproximadamente el mismo porcentaje.
Cuadro 13

Pocos de los y las estudiantes trabajaban al ingreso solo el 21,58% y el porcentaje de egresados
que trabajaban al ingreso apenas bajo un 3,3 %. Sin embargo, no trabajaban 66,37% y cuando

observamos los egresados la cifra sube un 8,11% alcanzando el 74,48 %. Cuadro 12

La predominancia del género femenino en el ingreso mantuvo su porcentaje en el egreso, no

habiendo diferencias en el rendimiento académico.

Respecto al municipio donde viven los 797 ingresantes, son de La Matanza en un 47,43 % (378
estudiantes) y de éstos egresaron el 39,68% (150). Le sigue en cantidad de ingresantes el
municipio de Moron con 13,43% de ingresantes (107 estudiantes), de los que se han graduado el
49,43% (53) Cuadro 17

De los graduados y graduadas el 52% son de La Matanza y un 18% de Moron Cuadro 18. Cuadro 19

Debemos tener en cuenta que los alumnos vienen de la escuela con un modelo particular de
ensefianza/ aprendizaje. Llegan a la universidad y se les presenta otro modelo que en el caso de
medicina tiene implicito el autoaprendizaje, la basqueda activa de la informacién confiable y la

utilizacion del razonamiento clinico.

De lo expuesto podemos inferir que es importante tener en cuenta estas conclusiones surgidas del
estudio, para mejorar, desde la gestiobn universitaria las materias de ingreso y las
profesionalizantes de primer afio, que impresionan crear bases solidas para el acceso al éxito, es

decir llegar a la graduacion.

La interaccion Universidad con la Escuela secundaria y el trabajo conjunto entre ambos niveles

educativos se hace indispensable.

Si logramos asegurar el buen rendimiento, la buena incorporacion y dominio de conocimientos
basicos y necesarios que brindan estas 4 materias aparece como muy probable la graduacion, en
un 71,43% dando muestra de lo fundamental que son estas materias para el desarrollo de la

carrera.

Quedan algunos cuestionamientos que podrian ser para proximas investigaciones, por ejemplo,

nos preguntamos:

¢Quiénes han pasado con éxito estas 4 materias tenian conocimientos previos y solidos?
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¢Tenian apoyo en sus casas, es decir necesitaban trabajar o recibian colaboracion familiar?

¢ Tenian mas tiempo de estudio los que alcanzaron la eficiencia académica?
¢En donde se producen los déficits de quienes no lograron el nivel de aprobacion?

Y desde la gestion, nos preguntamos cdmo intervenir, que variable modificar para apuntalar el
éxito en estas materias. Nos planteamos la revision de los tiempos de cursada de las 4 materias,
modificar los programas, el material de estudio de estas materias; la formacion docente de los
equipos, las metodologias de ensefianza y el fortalecimiento de los equipos de tutorias integrales

que puedan acompafiar en el primer afio para lograr mejores resultados.
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Anexo 1

Encuesta de ingreso

Link:

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSTSII3NBR3scJ6G2xzdnIHPJ8Hvics-
ZB6dgWSb2CrCLuXI1IQ/viewform

Ingreso a la Carrera de Medicina 2022

gabylourtau@gmail.com (no compartidos) Cambiar de cuenta

*Qbligatorio

Encuesta

Datos Personales

APELLIDO:*

—

Tu respuesta

Nombre*

:

Tu respuesta

DNI*

o

Tu respuesta
Mail*
Tu respuesta

Celular*

—

Tu respuesta

teléfono de linea casa*

—
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https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfSlJ3NBR3scJ6G2xzdnlHPJ8Hvlcs-ZB6dgWSb2CrCLuXIlQ/viewform
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https://accounts.google.com/AccountChooser?continue=https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfSlJ3NBR3scJ6G2xzdnlHPJ8Hvlcs-ZB6dgWSb2CrCLuXIlQ/formResponse&service=wise

Tu respuesta

Genero*

Femenino
Masculino
Otro

Fecha de Nacimiento:*

Fecha

Edad:

En Afos

o

Tu respuesta

Lugar de Nacimiento
Ciudad

—

Tu respuesta
Pais*

o

Tu respuesta

Domicilio Localidad/ Partido

Donde reside/residira en el transcurso de este afio?*
Elige

Si escogio6 Otra Cual?

—

Tu respuesta
Datos Laborales

Trabaja*

Si
No

Cantidad de horas semanales aprox.:

—

Tu respuesta
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Horario:

Tu respuesta

&
1 o

preveé trabajar*

Si
No

Educacién previa:

Primaria:

privada

publica

¢Hizo la primaria en el municipio de La Matanza?
Si

no

Secundaria

Privada

Publica

¢Hizo la Secundaria en el municipio de La Matanza?
Si

No

Tipo de Secundaria

Polimodal

Bachiller con orientacion
Técnica

Perito mercantil

Rural

Otro:

e

Especialidad:

—

Tu respuesta

Duracién en anos:
Solo Numeros
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o

Tu respuesta

¢Curso6 Educacion Terciaria?:
Si
No

icual?:

o

Tu respuesta

Completa:

Si

No

¢Curs6 Educacion Universitaria?:
Si

No

Completa:

Si

No

¢Curso Educacion de Postgrado?:
Si

No

Completa:

Si

No

¢ Tiene Otros Estudios?:

Tu respuesta

L

Experiencia laboral:

(si la tuviera, elija los antecedentes laborales cercanos que sean mas significativos, 3 como mdaximo). Indircar:
Ocupacion, Institucion, Duracidon aproximada en afios

Tu respuesta
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&
1 o

¢ Tiene algun familiar directo que esté cursando o haya completado estudios
universitarios?

Si
No

¢Cuales?:

—

Tu respuesta

¢ Tiene alguna persona cercana que sea trabajador/profesional de la salud?

Si
No

¢Cuales?:

—

Tu respuesta
Sus expectativas

Si tuviera que elegir hoy una especialidad médica para ejercer en el futuro ;cual
elegiria?

Tu respuesta

&
1 o

Si tuviera que elegir hoy un lugar geografico para su ejercicio profesional como

médico/a, ;cual seria?
(puede marcar més de una opcién)

El municipio de La Matanza

Algun municipio cercano a La Matanza

Un municipio alejado de La Matanza

La Ciudad Auténoma de Buenos Aires

Otra provincia del pais distinta de Buenos Aires
Algun lugar fuera de la Argentina

Dentro del sistema de salud ;cual imagina un lugar ideal de trabajo?
Puede Elegir mas de uno (hasta tres)
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La guardia de un hospital

Un consultorio privado

Un centro de salud o una posta sanitaria

Atencion domiciliaria

Emergencias en ambulancia

Guardia

Una sala de internacion de una clinica

Una sala de internacién de un hospital

Un consultorio de atencion ambulatoria en un hospital
Un centro de diagnostico

Un laboratorio de investigacion

Un aula o una biblioteca

Una institucién comunitaria

En salud escolar

En salud laboral

En medicina del deporte

Un organismo de gobierno (Ministerio, Secretaria de Salud, Agencia internacional, otros)
Otro (especificar cual)

Otro:

o

En su espacio de trabajo el médico comparte su desempefio con otras personas
fundamentales para el buen resultado de su tarea. En su opinién ;con quiénes?

&
1 o

Ud. tiene la posibilidad de elegir, siendo ya médico/a, 3 (tres) personas para trabajar.
¢Qué profesiones/ocupaciones/especialidades en orden de importancia elegiria?

&
1 o

Comentarios Sugerencias
Esperamos que en este espacio exprese observaciones que puedan ayudar a fortalecer o cambiar situaciones
transitadas

Tu respuesta

Tu respuesta

Tu respuesta

&
1 o

Atras
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Enviar
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Anexo 2

Programas Materias

58



Programa Biociencias

CONTENIDOS

MODULO N° 1: AMBIENTE Y SALUD DEL CUERPO HUMANO

Relacion ambiente y salud en el ser humano. La medicina y la salud en la Edad Media.
Pensamiento magico y salud. Evolucion del concepto de salud. Condiciones ambientales
insalubres. ElI ambiente como promotor de la salud. El cuerpo humano sano: sistemas de

nutricion. Sistemas de relacion. Aparatos reproductores.
MODULO N°2: CIENCIAS DE LA VIDA

Las caracteristicas de la vida. Niveles de organizacion bioldgicos. Los reinos de la vida.
Ramas de la Biologia relacionadas con la salud.

MODULO N°3: QUIMICA DEL CUERPO HUMANO

Atomo. Molécula. Uniones quimicas: idnicas, covalentes intermoleculares. Acidos y Bases.
Concepto de pH. Reacciones de Oxido reduccion. Compuestos quimicos inorganicos
organicos. Agua. Compuestos organicos: Hidratos de carbono. Lipidos. Proteinas. Acidos

nucleicos. Clasificacion. Funciones. Ejemplos. Casos relacionados.

MODULO N°4: ENTRANDO AL MUNDO DE LA CELULA

Célula animal: estructura genera I. Célula procariota. Célula eucariota La membrana celular.

Especializaciones de la membrana plasmatica. La pared celular. El nacleo. El citoplasma.

Ribosomas. Las organelas: vacuolas, vesiculas, reticulo endoplasmatico, complejos de

Golgi, lisosomas, peroxisomas, mitocondrias y centriolos. El citoesqueleto.

MODULO N°5: METABOLISMO CELULAR EN EL CUERPO HUMANO
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Concepto de Metabolismo celular. Anabolismo. Catabolismo. Reacciones endergonicas y
exergonicas. La energia del ATP. Vias metabolicas. Enzimas. Metabolismo de la glucosa.
Glucdlisis. Ciclo de Krebs. Cadena respiratoria y fosforilacion oxidativa.

MODULO N°6: COMO PASAN LAS SUSTANCIAS A TRAVES DE LA MEMBRANA

Membrana plasmética. Transporte a través de la membrana celular: transporte pasivo
y transporte activo. Osmosis. Difusion simple. Endocitosis y Exocitosis la bomba

sodio-potasio.

MODULO N°7: BIOFISICA DEL CUERPO HUMANO

El cuerpo humano y las leyes de Newton. Mecanica de fluidos corporales. Densidad y Presion.
Ecuacion de continuidad. Ecuacion de Bernoulli. Flujo de fluidos viscosos. La sangre como
fluido viscoso. Concepto de viscosidad. Flujo laminaren un tubo. Flujo turbulento. Presién

sanguinea

y medidores de presion sanguinea. Fisica nuclear y radiacién ionizante. Concepto de
radiactividad. Interaccion de la radiacion con la materia. Exposicién cronica de la radiacion. La
radiacion en medicina. La radiacion y el ambiente.

MODULO N°8: SINTESIS DE PROTEINAS

Concepto de Gen. Transcripcion: concepto y etapas. ARNmensajero. ARN de
transferencia. ARN ribosomal. Traduccion: concepto y etapas. El codigo genético.
Estructura del ribosoma. Mutaciones: espontaneas e inducidas, formacion de células

cancerigenas.

MODULO N°9: REPRODUCCION CELULAR EN EL SER HUMANO

Ciclo celular. Fases del ciclo celular. Células diploides y haploides. Division celular.

Replicacién del ADN. Mitosis: etapas. Meiosis: etapas.

MODULO N° 10: INTRODUCCION A LA GENETICA.
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Concepto de Genética. Herencia. Gen. Leyes de Mendel. Caracteres recesivo y
dominante. Alelas. Genotipo y fenotipo. Homocigosis y Heterocigosis. Leyes no

mendelianas. Mutaciones. EI genoma Humano. Problemas.

MODULO N°11: TEJIDOS E INTRODUCCION A LA MICROSCOPIA

Tejidos: concepto. Tejido epitelial. Tejido conectivo. Tejidos sanguineo y éseo.
Tejido muscular: musculo liso, estriado y cardiaco. Tejido nervioso. Células

nerviosas. 0rganos y sistemas de 6rganos

El microscopio. Poder de resolucion de un microscopio. Tipos de microscopios.

Partes constitutivas del microscopio. Enfoque del microscopio.
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Programa Educacion Médica

PRIMERA PARTE

ESTUDIAR MEDICINA EN UNLAM
Curricula integrada y centrada en el estudiante
Articulacion basico-clinica

Orientacion comunitaria

Escenario de aprendizaje basado en problemas
Escenario Campo

Préctica Reflexiva

Evaluacién formativa y multidimensional

Tutorias pedagdgicas

PLAN DE ESTUDIOS DE LA CARRERA DE MEDICINA

SEGUNDA PARTE

CONCEPTOS DE QUIMICA GENERAL,
INORGANICA Y ORGANICA

El modelo atomico de Bohr

Modelo atdmico moderno

La tabla periddica de los elementos
Propiedades periddicas: radio atdmico, energia de ionizacion, energia de union electronica
Uniones quimicas

Clasificacion de las uniones quimicas
Enlace ionico

Unién metélica

Enlace covalente

Fuerzas intramoleculares e intermoleculares
Geometria molecular

Moléculas organicas e inorganicas

Grupos funcionales
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Isbmeros

Reacciones quimicas

EL AGUA Y REACCIONES ACIDO BASE

Agua

El agua, solvente universal

El agua interacciona electrostaticamente con los solutos cargados

Los gases apolares se disuelven pobremente en el agua

Interaccion entre el agua los compuestos apolares y anfipaticos

Los solutos afectan las propiedades coligativas de las disoluciones acuosas
lonizacion del agua

La escala de PH

Acidos y bases

Buffers contra cambios de pH en los sistemas bioldgicos

SISTEMAS DE UNIDADES

Pasemos a lo nuestro: Concepto de Mol
Soluciones

Unidades fisicas de concentracion
Unidades quimicas de concentracion
Unidades de medida de longitud
Concepto de micrén

Tamanio celular

AMINOACIDOS, PEPTIDOS Y PROTEINAS
Proteinas

Los aminoacidos

Los péptidos

Las proteinas

Estructuras tridimensionales de las proteinas
Estructura secundaria

Estructura terciaria y cuaternaria

Asociaciones de las proteinas
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Desnaturalizacion y plegamiento de proteinas

Funciones de las proteinas

ENZIMAS

Las enzimas como catalizadores bioldgicos
Nomenclatura y clasificacion de las enzimas
Naturaleza quimica

Coenzimas

Metaloenzimas

Zimogenos

Enzimas anormales por alteraciones genéticas
Sistemas multienzimaticos

Catélisis enzimatica

Sitio activo

Factores que modifican la actividad enzimatica
Inhibidores enzimaticos

Regulacion de la actividad enzimatica
Isoenzimas

Consideraciones termodinamicas
INTRODUCCION AL METABOLISMO
Oxidacién y reduccidn, reacciones redox
Oxidaciones bioldgicas, bioenergéticas
Coenzimas NAD+y FAD

Compuestos de *alta energia”

El ATP, la principal moneda energética
Metabolismo

Distintos tipos de metabolismos energéticos

ESTRUCTURA'Y METABOLISMO
DE LOS HIDRATOS DE CARBONO
Nociones generales de los hidratos de carbono

Monosacaridos
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Disacaridos

Polisacaridos

Metabolismo de hidratos de carbono

Captacion celular de la glucosa

Glucolisis, via glucolitica o via de Embden-Meyerhof
Fermentacion homolactica

Piruvato deshidrogenasa

Ciclo de Krebs

Cadena de transporte de electrones o cadena respiratoria
Fosforilacion oxidativa

Regulacion hormonal del metabolismo de los glucidos
Metabolismo del glucégeno

Glucogenogénesis

Glucogenolisis

Gluconeogénesis

Via de las pentosas fosfatos

Cuadro comparativo de las vias metabdlicas

ESTRUCTURA Y METABOLISMO DE LOS LIiPIDOS
Acidos grasos

Clasificacion de los lipidos seguin su estructura quimica
Acilglicéridos

Glicerofosfolipidos

Esfingolipidos

Glicolipidos

Esteroles

Lipoproteinas

Clasificacion de los lipidos segun su funcion

Lipidos de almacenamiento

Lipidos estructurales

Lipidos como sefiales o cofactores

Agregados lipidicos

Membranas bioldgicas
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Modelo de mosaico fluido

Movimiento distribucion asimétrica de los fosfolipidos
Metabolismo lipidico

Catabolismo lipidico

La B oxidacion

Cuerpos cetonicos

Biosintesis de acidos grasos

Biosintesis de lipidos

Biosintesis de eicosanoides

Biosintesis de colesterol y hormonas esteroideas
HORMONAS

Las hormonas como mensajeros quimicos
Regulacion de la secrecion hormonal
Clasificacion de las hormonas

Transporte de hormonas por la sangre
Receptores de hormonas

Cuadro GLANDULA / TEJIDO

COMUNICACION CELULAR

La comunicacion celular

Tipos de sefiales quimicas y formas de sefializacion
Ejemplos de moléculas sefalizadoras

Recepcion de la sefial

Receptores intracelulares

Receptores de membrana

Receptores ionotropicos o canales ionicos
Receptores acoplados a proteinas G

La via de la adenilato ciclasa

La via de la fosfolipasa C

Importancia de la sefial de Ca2+ en las funciones bioldgicas
Receptores con actividad enzimatica

Desensibilizacion
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POTENCIALES DE MEMBRANA CONDUCCION DEL IMPULSO
NERVIOSO E INTEGRACION NEURO-ENDOCRINA

El potencial de membrana

Neuronas, potencial de accion y transmision del impulso nervioso
Sinapsis

Receptores y neurotransmisores en la sinapsis quimica

No voy en tren, voy en avion...

La importancia del dolor

Integracion neuro-endocrina

Cuadro neurotransmisores

INTEGRACION METABOLICA

El musculo en reposo

El mdsculo en actividad anaerdbica

Hormonas e integracion metabolica

El tejido nervioso

Tips de estudio

¢Cudles son los cinco nutrientes esenciales para los seres humanos?
Cuadro de vitaminas

Cuadro de minerales

TERCERA PARTE

LA PSICOLOGIA COMO CIENCIA
¢Qué es la Psicologia?

El desarrollo de la Psicologia como ciencia
Principales corrientes de la psicologia
Psicoanalisis o psicologia psicodinamica
Conductismo

Condicionamiento clasico

La gestalt

Psicologia humanista

Psicologia genética o epistemologia genética
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Periodo del desarrollo

Psicologia cognitiva

La Psicologia y el estudio de la conducta

La pluralidad fenoménicay las areas de la conducta

Los campos de la psicologia

LOS APORTES DEL PSICOANALISIS A LA PSICOLOGIA
Teoria Psicoanalitica

Un modelo de psiquismo

El sistema inconsciente

El sistema preconsciente

El sistema consciente

Teoria de las Pulsiones y etapas del desarrollo libidinal
Conflicto psiquico y mecanismos de defensa

Las formaciones del inconsciente

Las series complementarias

APORTES DE LA PSICOLOGIA AL ESTUDIO DE LAS
ETAPAS DE LA VIDA

Crecimiento, desarrollo y maduracion

Las crisis y la vida humana

Crisis y desarrollo. Las etapas de la vida

CUARTA PARTE

REANIMACION CARDIOPULMONAR BASICA
Obijetivos educativos

Marco conceptual y porqué ensefiar estas destrezas
Concepto y definiciones

Epidemiologia

RCP - Normas 2015

¢Por qué la necesidad de renovar?

¢Como reconocer a la victima de paro cardiorrespiratorio?
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Cadena de la sobrevida

¢Como iniciamos la atencion de la victima?
¢Como se inicia la RCP?

Eslabon C

Eslabon A

Eslabon B

Eslabon D

Obstruccion de la via aérea

Maniobra de Heimlich

RCP en menores de edad

Lactantes

Obstruccion de la via aérea por cuerpo extrafio (OVACE) en lactantes

Resumen
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Programa Concepcion y Formacion Del Ser Humano ( 1357)

HORAS TEORICAS® | 96

HORAS 96
PRACTICAS

HORAS TOTALES 192

* Las horas se encuentran expresadas en horas reloj.

2- CONTENIDOS MINIMOS’

En base en la logica inductiva en esta unidad se reconstruye "trabajando hacia atras las
diferentes etapas desde el proceso de fecundacion, la implantacion del 6vulo fecundado y las
etapas embrionarias y fetales.

Se complementa con conceptos de maduracion sexual, sexualidad, planificacion del
embarazo, procreacion responsable -en conexion con la U. de Aprendizaje

(UP) 4-, aparato genital masculino y femenino y sistema endocrino (estos ultimos en

conexion con la UP 2).

Se veran elementos de fisiologia fetal diagndstico prenatal terapéutica y consejo genético,
procesamiento de la informacion genética, principales malformaciones factores que regulan

y/o alteran el desarrollo humano.

1- SINTESIS DEL MARCO REFERENCIAL DEL PROGRAMA?
En el marco de la propuesta integral de la carrera esta unidad de aprendizaje (UA) introduce la
formacion del ser humano como parte del proceso vital de las personas en toda su

complejidad.

6 ]a cantidad de horas totales, tedricas y practicas deben corresponderse con el plan de estudio vigente

7 Contenidos deben expresarse tal como figuran en el Plan de Estudios y que recibieran la aprobacién del

Consejo Superior de la UNLaM y el de las autoridades pertinentes del Ministerio de Cultura y Educacion.

& Debera incluir:

-El propésito de la asignatura;

-Los prerrequisitos de aprendizaje o conocimientos previos que supone de acuerdo con su
ubicacion y articulacién en la estructura del Plan de Estudios;

-La relevancia de la tematica a abordar en el contexto de la carrera:

-Los aspectos de la tematica que se van a priorizar;

-Cualquier otro elemento que a juicio del docente facilite la comprension del proyecto de
trabajo.
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La UA se propone introducir al estudiante en la dindmica de la salud sexual y reproductiva, y
de la propia reproduccion del ser humano. Se incluye la salud sexual, las formas de
anticoncepcion, el deseo y/o decision de procrear. Se plantea la necesidad de conocer la
estructura y funcion del genoma humano y se explican las leyes de la herencia, sin dejar de
considerar la importancia de la interaccion con el medio ambiente en la expresion de las
caracteristicas humanas. Se revisa el proceso de fertilizacion y el desarrollo embrionario-fetal,
asi como aspectos basicos del cuidado de la salud de la mujer embarazada. Se mantiene la
perspectiva individual y poblacional.

Con una perspectiva mas amplia y especialmente para esta parte del ciclo vital, la idea
propuesta es pensar FSH como circulo de temas en donde no existe un principio ni un fin;
comprender que el proceso de la reproduccion y formacién del ser humano en un contexto
social, cultural, politico y antropoldgico, se pueda abordar en cualquier punto sin perder hilo
conductor del aprendizaje, llegando al fin del curso con los conocimientos integrados que se
propone el objetivo de ésta unidad de aprendizaje. Es decir, el estudiante podria comenzar con
el estudio basico de la genética humana, o por el desarrollo biolégico o la sexualidad. En
cualquier caso los comienzos seran distintos pero al final habra completando el circulo de los
saberes exigidos.

De esta forma, se proponen 3 modulos de aprendizaje (MdeA), cada uno con sus nucleos, que
comenzaran en forma simultanea y por los que pasaran todos los estudiantes:

A- MdeA I: “Morfogénesis Embrionaria”

B- MdeA II: “Estudios Genéticos™

C- MdeA III: “Salud Sexual y Reproductiva”

Se proponen, ademas, 3 instancias de integracion al inicio, mitad y final de afio:

A- Clase integradora inicial: Eje hipotalamo-hipofisis-gonada; fecundacion y gametogénesis
B- Clase integradora media: Diagndstico prenatal y teratogenia

C- Ciclo de Seminarios de Cierre: Discusion de probleméticas o casos clinicos que integran
temaéticas de los 3 mddulos de aprendizaje.

Como fuera explicado se complementan los contenidos con conceptos y conocimientos
desarrollados en otras Unidades de Aprendizaje del mismo afio. FSH marca el comienzo del

eje “Ciclo Vital” de la carrera, por lo que articula ademas con UAs de los afios siguientes.
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4- OBJETIVO ESTRUCTURAL /FINAL DEL PROGRAMA®

Al finalizar la Unidad de Aprendizaje se espera que los alumnos puedan describir los aspectos
centrales del proceso reproductivo humano en sus diferentes dimensiones, valorar la
importancia de la planificacion reproductiva, los controles de salud, comprender los
mecanismos de la herencia y aspectos de la genética humana, generales como aplicados al

desarrollo; participar en actividades sobre sexualidad, embarazo y procreacion responsable.

OBJETIVOS GENERALES DE LA UNIDAD DE APRENDIZAJE “FORMACION DEL
SER HUMANO”.

Al final de la Unidad los estudiantes seran capaces de:

Comprender los aspectos bioldgicos, psicoldgicos, culturales y sociales de la sexualidad y la

planificacion de la procreacion.

Conocer la constitucion general del genoma humano; la estructura y funcion de los genes y su

transmisién hereditaria.

Definir el concepto de mutacion y su papel en la diversidad genética humana y en la

produccién de enfermedades genéticas.
Reconocer los procesos de morfogénesis embrionaria que llevan a la formacion de érganos.

Apreciar la integralidad y complejidad de la morfogénesis embrionaria y fetal, y su

interaccion dindmica con la mujer gestante y el medio ambiente.

Identificar tipos de defectos congénitos debido a causas genéticas y ambientales, y sus

aspectos bioldgicos, sanitarios y sociales.
Conocer los instrumentos médicos que permiten evaluar el desarrollo fetal.
Apreciar la dimension psicoafectiva y sanitaria de la concepcion, el embarazo y el parto.

Conocer el impacto de la mortalidad materna y la mortalidad fetal a nivel individual, familiar
y de salud publica.

5-UNIDADES DIDACTICAS™

° El Objetivo Estructural debera expresar qué se espera que el estudiante sepa y sepa hacer al finalizar el
Curso. Se pone de manifiesto el comportamiento esperado, el estado futuro deseado al que se llega a través
de una accion planificada.

10 En cada Unidad se incluira el o los objetivos propios de la misma y el contenido temético, de acuerdo con la

construccién tedrico-metodoldgica realizada por la Catedra, asi como la bibliografia especifica. La bibliografia
debe expresarse en normas APA, la bibliografia obligatoria debe estar disponible en biblioteca y/o ser open
access en el caso de articulos, documentos, etc.
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Articulacion de nucleos de aprendizaje y actividades de formacion préctica:
MdeA I: MORFOGENESIS EMBIONARIA

Nucleo 1: Mecanismos bioldgicos del desarrollo.

Objetivos de Aprendizaje

1. Mecanismos bioldgicos del desarrollo: induccion, diferenciacion y determinacion celular,
migracion, apoptosis y proliferacion.

Espacio de Aprendizaje

Seminario

e Explicacion de los mecanismos bioldgicos del desarrollo.

Laboratorio

e Bases conceptuales para la comprension de la biologia del desarrollo (plan corporal,
genes del desarrollo, morfégenos y formacion de patrones). Mecanismos biologicos

del desarrollo.

Nucleo 2: Fecundacion y Primera Semana.

Obijetivos de Aprendizaje

1. Reconocer las etapas de la fecundacion.

2. Conocer el desarrollo inicial del embrion.

3. Estudiar la primera semana: segmentacion. Formacion del blastocisto. Transporte y
nutricion del embrion.

Espacios de Aprendizaje

Seminario

e Fecundacion y Primera

Semana Laboratorio

e Gemelos monocigoticos para comprender el desarrollo regulativo. Problemas sobre

fecundacién, implantacion y factores maternos.

La secuencia por unidades deberd guardar congruencia entre si.
Recuerde citar correctamente la Bibliografia.
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Nucleo 3: Placentacién

Obijetivos de Aprendizaje

1. Implantacion.

2. Desarrollo del trofoblasto. Placentacion inicial.
Espacios de Aprendizaje

Seminario

e Implantacion y Placentacion.

Laboratorio

e Anatomia de la placenta. Casos clinicos

Nucleo 4: Segunda y Tercera Semana. Gastrulacion.

Objetivos de Aprendizaje

1. Comprender el establecimiento del plan corporal basico del embrién incluyendo los
procesos de gastrulacion y plegamiento embrionario.

Seminario

e Disco embrionario bilaminar. Disco embrionario trilaminar: Gastrulacién. Formacion
de la placa neural. Concepto de transicién epitelio-mesénquima (TEM)

Laboratorio

e Discusion sobre el concepto de organizador y los mapas de destino.

Nucleo 5: Periodo somitico y organogénesis. Establecimiento del plan corporal.

Obijetivos de Aprendizaje

1. Comprender los cambios que presenta el embridn durante la cuarta semana de desarrollo
Espacios de aprendizaje

Seminario

e Somitogenesis y organogénesis

Laboratorio

e Mecanismos moleculares de la somitogénesis. Relevancia de la metamerizacion.

Compresion del plegamiento embrionario.
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Nucleo 6: Diagnostico Prenatal y defectos congénitos.

Objetivos de aprendizaje

1. Comprender las distintas técnicas que permiten descubrir un defecto congénito durante el
embarazo.

2. Distinguir diferentes tipos y causas de anomalias del desarrollo del embrion y el feto.

3. Comprender los métodos de prevencion de los defectos congénitos.

Espacios de Aprendizaje

Seminario

e Diagndstico prenatal

Laboratorio

e Discusion de casos clinicos de diagnostico prenatal.

Nucleo 7: Sistema Gseo, tegumentario y muscular. Miembros.

Obijetivos de aprendizaje

1. Identificar los procesos morfogenéticos involucrados en el desarrollo del sistema 6seo,
tegumentario y muscular.

2. Describir el proceso de formacion de los miembros como ejemplo de campo
morfogenético organizado.

Seminario

e Sistema 0seo, tegumentario y muscular.

e Control morfogenético del desarrollo de la extremidad y desarrollo de los tejidos de las
extremidades.

Laboratorio

e Discusion de la relevancia de los genes HOX en el desarrollo de la columna vertebral.
e Comprension de la ventaja de las suturas craneales en la etapa embrionaria.

e Formacién de las huellas dactilares

Nucleo 8: Cara y cuello. Organos de los sentidos.

Obijetivos de aprendizaje
1. Identificar los procesos morfogenéticos involucrados en el desarrollo de las estructuras de

la caray el cuello.



2. Explicar la formacion de estructuras que daran origen a los 6rganos de los sentidos
Espacios de aprendizaje

Seminario

e Cara y cuello. Organos de los sentidos

Laboratorio

e Casos Clinicos: Labio leporino

Nucleo 9: Sistema Nervioso

Obijetivos de aprendizaje

1. Identificar los procesos morfogenéticos involucrados en el desarrollo del sistema
nervioso en el periodo prenatal.

2. Explicar el desarrollo de las crestas neurales y su organizacion particular como ejemplo
para integrar el desarrollo de diversos 6rganos y sistemas.

Espacios de aprendizaje

Seminario

e Sistema nervioso.

Laboratorio

e Casos Clinicos: Anencefalia y espina bifida

Nucleo 10: Sistema cardiovascular. Circulacion.

Obijetivos de aprendizaje

1. Identificar los procesos morfogenéticos involucrados en el desarrollo cardiovascular.
2. Explicar aspectos de la fisiologia hemo-cardio-circulatoria fetal

Seminario

e Aparato vascular. Sangre.

e Desarrollo corazén.

e Circulacion fetal.

Laboratorio

e Comprension de la circulacion fetal y los cambios sufridos post-nacimiento a través

del uso de maquetas. Anomalias cardiacas.
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Nucleo 11: Sistema Digestivo. Cavidades corporales: celoma

Objetivos de aprendizaje

1. Identificar los procesos morfogenéticos involucrados en el desarrollo del aparato digestivo.
2. Comprender la formacion de las cavidades corporales.

Espacios de aprendizaje

Seminario

e Morfogeénesis del sistema digestivo.

e Formacion de cavidades corporales

Laboratorio

e Higado, pancreas, intestino y diafragma.

Nucleo 12: Sistema Urogenital

Objetivos de aprendizaje

1. Identificar los procesos morfogenéticos involucrados en el desarrollo del aparato urogenital.

2. Explicar el proceso de diferenciacion sexual prenatal.
Espacios de aprendizaje

Seminario

e Sistema urogenital.

Laboratorio

Casos clinicos: Sindrome de insensibilidad a androgenos. Fistula de uraco. Oligohidramnios.

Nucleo 13: Sistema Respiratorio. Periodo Fetal

Obijetivos de aprendizaje

1. Identificar los procesos morfogenéticos involucrados en el desarrollo del aparato
respiratorio y su maduracion.

2. Comprender las principales caracteristicas del periodo fetal.

Espacios de aprendizaje

Seminario

e Sistema Respiratorio. Periodo

fetal Laboratorio
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e Desarrollo y maduracion pulmonar

Nucleo 14: Teratogénesis y ambiente

Obijetivos de aprendizaje

1. Comprender el papel de los teratbgenos ambientales y bioldgicos en el desarrollo normal o
anormal del embrion.

2. Analizar la influencia del ambiente en la adquisicién del fenotipo.

Espacios de aprendizaje

Seminario

e Ambiente. Teratégeno.

e Normalidad. Enfermedad. Anomalia del desarrollo.

e Mecanismos de accidn de los teratdgenos ambientales.

Laboratorio

e Comprension de los mecanismos que afectan la susceptibilidad a teratdgenos

MdeA 11: ESTUDIOS GENETICOS

Objetivos de Aprendizaje:

1. Comprender la estructura y funcién de los genes, cromosomas y genoma humano.
2. Comprender el proceso de reproduccién humana y los mecanismos de la herencia.
3. Explicar los procesos de gametogénesis.

4. Distinguir los mecanismos de produccion y mutaciones génicas y alteraciones
cromosomicas.

Espacios Aprendizaje

Seminarios

Nucleo 15: Material genético, ADN, estructura y replicacion (mecanismos). ARN. Genes

Nucleo 16: Cromosomas. Cariotipos. Mitosis. Meiosis.

Nucleo 17: Gametogénesis. Ovogénesis y espermatogénesis. Ley de Mendel. Mecanismos

de la Herencia.
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Nucleo 18: Tipos, origen y transmision de las alteraciones genéticas. Herencia autosomica

y ligada al sexo.

Herencia dominante o recesiva. Herencia Multifactorial.

Nucleo 19: Antecedentes familiares. Genograma. Familigrama. Mutaciones y
variabilidad genética humana.

Generalidades de anomalias cromosémicas.

Laboratorios

e Cultivo de maices para ver distintos fenotipos.

e Uso de microscopio para ver cariotipos.

e Pruebas para distintos fenotipos de genes dominantes. Ej. Doblar la lengua. Forma de pera.
Diferentes fenotipos del maiz. Problemas de Mendel.

e Problemas de la Herencia.

e Construcciones personales de familigramas. Problemas. Problemas con anomalias

cromosomicas.

MdeA 111: SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA. UNIDADES DIDACTICAS

Nucleo 20: Anatomia de la Pelvis. Hemodindmica Placentaria.

Obijetivos del Aprendizaje

Aprender la estructura 6sea de la pelvis, musculos y ligamentos. La importancia en la
formacion del canal del parto. Organos sexuales femeninos, inervacion, irrigacion.
Modificaciones gravidicas.

Placenta: formacion. Su importancia en el mantenimiento del embarazo. Funciones de
intercambio, circulacion en el espacio intervelloso. Funcion hormonal. Aspectos
macrocopicos.

Seminario

Anatomia de la pelvis y érganos sexuales femeninos. Hemodinamia Placentaria.

Laboratorio
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Resolucidn de la guia de trabajos practicos.

Nucleo 21: La Mujer embarazada

1. Apreciar los diferentes cambios biologicos, fisioldgicos, psicolégicos y sociales que

atraviesan las mujeres durante el embarazo, en el marco de su proceso vital.

2. Conocer los criterios y acciones de cuidado de la salud materno — fetal durante el embarazo.

3. Reconocer los cambios en la subjetividad de mujeres, hombres y nifios frente al embarazo.

4. Conocer los conceptos de embarazo de bajo y alto riesgo.

5. Conocer los derechos sociales, incluyendo los laborales, en relacion al embarazo.

Espacios de Aprendizajes

Seminario

e Se explican los cambios que surgen en el embarazo en las dimensiones mencionadas en los

objetivos. Controles. Solicitud de Estudios. Seguimiento. Aspectos psicosociales del

embarazo a nivel individual, social y comunitario. Embarazo de bajo y alto riesgo.
Laboratorio

e Manejo de percentilo, peso talla. Calculo de FUM. Trabajo sobre el manejo de creencias y

temores en relacion al embarazo y parto. Derechos laborales. Guia de trabajos practicos de

Mortalidad materna y Mortalidad fetal, resolucion de casos.

Nucleo 22: Fisiologia de trabajo de parto. Fendmenos Activos y Pasivos del trabajo de

parto.

Recepcidn del Recién Nacido.

Obijetivos

Comprender la fisiologia del trabajo de parto, su iniciacion.

Aprender los fendomenos que ocurren en la mujer embarazada en el inicio del trabajo de
parto, su evolucion.

Entender breves concepto sobre la recepcion del recién nacido.

Seminario

Fisiologia del trabajo de parto. Fendmenos Activos y pasivos. Recepcion del Recién Nacido.

Laboratorio
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Resolucidn de la guia de trabajos practicos: Se presentan casos para evaluar las

diferencias entre los partos institucionales y partos domiciliarios.

Nucleo 23: Parto y Puerperio.

1. Comprender la preparacién para un parto seguro.

2. Conocer la fisio-endocrinologia del trabaja de parto, parto y puerperio.

3. Distinguir las diferentes modalidades de la atencion del parto: institucionalizado, en el
hogar, y las practicas de los pueblos originarios.

4. Conocer la fisiologia del alumbramiento

5. Conocer las maniobras de recepcion del recién nacido, identificacion del RN y la madre.
Espacios de Aprendizaje

Seminario

e Trabajo de Parto. Fisiologia del Parto y puerperio.

e Salud fetal. Viabilidad. Concepto de prematurez y

postmadurez. Laboratorios

e Trabajo con simuladores de parto. Violencia obstétrica.

e Preparacion integral para la maternidad. Cursos.

Nucleo 24: Métodos Anticonceptivos.
Obijetivos

Conocer y familiarizarse con los diferentes métodos anticonceptivos.

Aprender los derechos de las personas para disponer gratuitamente de los diferentes métodos.

Comprender la importancia de las consejerias en Salud sexual y reproductiva.
Seminarios

Métodos Anticonceptivos. Anticoncepcion Quirurgica. Interrupcion Legal del
Embarazo. Laboratorio

Resolucidn de la Guia de trabajos practicos. Presentacion de casos y materiales

anticonceptivos.

6- ESQUEMA DE LA ASIGNATURA 1
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ESTRATEGIA DE ENSENANZA Si NO
Aprendizaje en Base a Problemas X
Aprendizaje en Base a Casos X
Aprendizaje en Base a Proyectos X
Exposicién/Docente/Alumno/Dialogada X
Exposicidn Discusion X
Instruccion directa X
Demostracion X
Simulacion clinica X
Otros: especificar

7- DISTRIBUCION DIACRONICA DE CONTENIDOS Y ACTIVIDADES y
EVALUACIONES*?
Contemplar evaluaciones formativas y sumativas, con posibilidad de evaluaciones

integradas o combinadas con otras UA y/o escenario

En el caso de la Carrera de Medicina hacer mencién de la participacion de la UA en la

semana de integracién. Poner en cronograma la semana de integracion

Se presenta un esquema de la distribucion aproximada de los contenidos en los escenarios de
seminario/consulta con expertos, laboratorios y evaluaciones. La confirmacion de las fechas o

modificaciones serdn comunicadas anticipadamente en el sistema MIEL.

Gantt

11 Se explicitara, en forma de Esquema, la estructura entre los conceptos bésicos de la asignatura,
seleccionados sobre la base de la construccién tedrico-metodoldgica realizada por el /los docentes de la
Catedra. (Puede ser ubicado como Anexo).

12 Sefialar las modalidades que se adoptardn en el proceso de orientacidn del aprendizaje. Ejemplos:

-Conferencia; Video-Conferencia.
-Grupos de Discusion de Experiencias; de Aportes Tedricos; de Documentos o Materias Especiales; etc.
-Analisis de Casos y /o de Aplicaciones Practicas.
-Realizacién de Observaciones en Campo, Entrevistas, Busqueda Documentaly /o Bibliogréfica; etc.
-Elaboracidn y discusion de Propuestas y/o Proyectos.
-Resolucion de Problemas; Intercambio y Explicacion de Resultados.
-Talleres de Produccidn.
-Otros.
Distribuir en un GANTT : los Contenidos Tematicos seleccionados en las Unidades Didacticas junto a las
modalidades seleccionadas para su mejor aprendizaje y las Fechas y Caracteristicas de la Evaluacion
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Semanas

Nucleo 1

Nucleo 2

Nucleo 3

Nucleo 4

Nucleo 5

Nucleo 6

Nucleo 7

Nucleo 8

Integracion

Evaluacién

Semanas

Nucleo 9

Nucleo 10

Nucleo 11

Nucleo 12

Nucleo 13

Nucleo 14

Nucleo 15

Integracion

Evaluacion

Evaluacion
integradora
final

*La distribucion diacronica de contenidos y actividades (GANTT) se repite en el 2°

cuatrimestre.

8- EVALUACION Y PROMOCION?3

13 Seguin lo dictaminado por las autoridades pertinentes de la Universidad, debera incluirse:
- ElIRégimen de Promocion;
- La Modalidad de Cursado;
- Cantidad y Forma de Evaluaciones Parciales: Coloquio, Pruebas Escritas; Trabajo de Investigacion,
Monografias;: Exposiciones; etc.
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Atento a los antecedentes normativos de las Resolucion H.C.S:

54/11 sobre cursada y aprobacion de las asignaturas:

ESTRATEGIA DE EVALUACION UTILIZADA Sl NO
Pruebas escritas estructuradas y semiestructuradas. X

Pruebas escritas no estructuradas (de desarrollo y producciones). X
Pruebas orales (estructuradas y no estructuradas). X
Précticas/pruebas de desempefio. X
Observacion con rubrica X
Simulacion clinica X
Otros: especificar X

Régimen de aprobacion y promocion

Instancias evaluatorias:

Durante la cursada se presentaran un total de 2 (dos) instancias de evaluacion obligatorias y 1
(una) instancia de recuperacion.

Ademaés, cada cuatrimestre tendré una evaluacién formativa a mitad del cuatrimestre sobre el
contenido dictado hasta ese momento (en dicho cuatrimestre).

Calculo de la nota en las evaluaciones:

En todas las evaluaciones se debera tener un 60% del examen correcto para obtener un 4
(cuatro). Un 75% del examen correcto corresponde a un 7 (siete).

La conversion de “cantidad de respuestas correctas” a “nota” se calculard dependiendo de
cada examen.

Recuperacién de cuatrimestre:

Aquellos alumnos que tengan como nota de un cuatrimestre menos de 4, deberan recuperar el
cuatrimestre completo rindiendo un examen recuperatorio al final de la cursada. Solo se puede
recuperar un cuatrimestre. Es necesario contar con la habilitacion de los demas escenarios
para poder rendir el examen y no presentar mas de 25% de inasistencia no justificada. La nota
gue se obtenga en este examen reemplazard en el célculo de la nota final a la nota del

cuatrimestre recuperado, inclusive si la nota obtenida es menor.

- Caracteristicas de las Evaluaciones Parciales y Final;
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Recuperacion de examen para promocion:

Aquellos alumnos que se encuentran en condiciones de dar final sin necesidad de recuperar
(ver Requisitos de aprobaciéon y promocion) y ademds tengan un cuatrimestre con 7 0 mas,
pueden optar por rendir nuevamente el examen del cuatrimestre que tiene menos de 7 en la
fecha de recuperatorio con el objetivo de subir su nota y poder promocionar la materia. La
nota que se obtenga en este examen reemplazara la nota del cuatrimestre recuperado, inclusive
si la nota obtenida es menor. De esto mismo se desprende que si el alumno saca menos de 4 en
este examen, su nota de cuatrimestre sera menos de 4 y por lo tanto debera recursar la materia.
El alumno serd informado de esto ANTES de entrar a rendir el examen y debera dar su

consentimiento con estas condiciones.
Requisitos de aprobacién y promocion:
Requisitos para aprobar y estar en condiciones de rendir final:

1- Tener 4 0 mas como nota de cada cuatrimestre o un cuatrimestre con 4 0 mas y otro

recuperado (ver “Recuperacion de cuatrimestre™)

2- Tener aprobado el Ciclo de Seminarios de Cierre.

3- Estar habilitado por los demaés escenarios (ABP, campo, habilidades clinicas).
4- No tener mas de 25% de inasistencias.

5- Haber realizado la evaluacion formativa en ambos cuatrimestres.

Si el alumno no cumple todos estos requisitos, se encontrara desaprobado y debera recursar la

materia.

Requisitos para Promocionar:

1- Tener 7 0 mas como nota de cierre de cada cuatrimestre.

2- Tener aprobado el Ciclo de Seminarios de Cierre.

3- Estar habilitado por los demaés escenarios (ABP, campo, habilidades clinicas).
4- No tener mas de 25% de inasistencias.

5- Haber realizado la evaluacion formativa en ambos cuatrimestres.

Célculo de la nota final y condicion del alumno:

De acuerdo al cumplimiento de los requisitos de aprobacion y promocién, las notas finales se

calcularan de una de las siguientes maneras:

Para aquellos alumnos que no estan en condiciones de rendir final (Recursante):
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La nota se compondra del promedio de la nota de cada cuatrimestre (o del recuperatorio si es
necesario). Examen “ausente” se considerara como 1 (uno). En ningln caso la nota final sera
superior a

3 (tres), sin importar el resultado del célculo anterior, dado que no se cumplen los requisitos

minimos de aprobacion. Estos alumnos deberan recursar la materia.

Para aquellos alumnos en condiciones de dar final pero no promocionar (Aprobado):

La nota se compondra del promedio de la nota de cada cuatrimestre (o del recuperatorio si es
necesario). En ningln caso la nota final seré superior a 6 (seis), sin importar el resultado del
calculo anterior, dado que no se cumplen los requisitos de promocion. Estos alumnos deberan
rendir el examen final de la materia.

Para aquellos alumnos en condiciones de promocionar:

La nota se compondra del promedio de la nota de cada cuatrimestre (o del recuperatorio si

rindio para promocion). Estos alumnos promocionan la materia por lo que guedan exentos de

rendir el final de la materia.
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Casos ejemplo: Célculo de la nota final:

Caso Nota Condicién
lerC | 2doC | Rec Caleulo Nota final
Aprueba ambos 7 8 N.C. Promedio. 8 Prom.
cuatrimestres con 7
0 mas sin
recuperatorio

Aprueba ambos 8 5 N.C. Promedio. Nota 6 Final
cuatrimestres uno maxima 6 por no

con menos de 7. cumplir requisitos.

Aprueba ambos S 6 N.C. Promedio. Nota 6 Final
cuatrimestres con maxima 6 por no
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menos de 7 cumplir requisitos.
Un cuatrimestres Promedio usando nota Final
desaprobado y del recuperatorio.
recuperado Nota maxima 6 por no
cumplir requisitos.
Un cuatrimestres Promedio usando nota Recursa
desaprobado y NO del recuperatorio.
recuperado Nota maxima 3 por no
cumplir requisitos.
Aprueba ambos Nota del recuperatorio Prom.
cuatrimestres uno reemplaza al
con menos de 7. Se cuatrimestre.
presenta a Promedio.
recuperatorio para
intentar
promocionar. Ejl1
Aprueba ambos Nota del recuperatorio Recursa
cuatrimestres uno reemplaza al
con menos de 7. Se cuatrimestre.
presenta a Promedio, maximo 3
recuperatorio para por no cumplir
intentar requisitos..
promocionar. Ej2

9- BIBLIOGRAFIA GENERAL*
e MdeA I: “Morfogénesis Embrionaria”
e Embriologia Humana y Biologia del Desarrollo 5° edicién - Carlson
e Biologia del Desarrollo 7° edicion - Gilbert

e Embriologia Médica 12° edicién - Langman

14 Deberén citarse los textos y documentos mencionados en cada unidad, agregandosele toda la bibliografia

ampliatoria. La bibliografia debe expresarse en normas APA, la bibliografia obligatoria debe estar disponible en
biblioteca y/o ser open access en el caso de articulos, documentos, etc. Todo el material que no este contemplado
en estas condiciones figurara como bibliografia ampliatoria
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Principios del Desarrollo 3° edicion — Wolpert

Embriologia Humana- 1ra edicio, 2015- Vladimir Flores

B. MdeA II: “Estudios Genéticos™

Genética Humana. Fundamentos y aplicaciones en Medicina 4° edicion - Solari
Genética médica 4° edicion - Jorde

C. MdeA III: “Salud Sexual y Reproductiva”

Ceriani Cernadas. Neonatologia Préctica. 4ta Edicion.

Autor: Ceriani Cernadas. Editorial:Panamericana Afio: 2009

Link de descarga: http://booksmedicos.org/neonatologia-practica/

Archivos y Guias

Recomendaciones para la Practica del Control preconcepcional, prenatal y puerperal
Ministerio de Salud de la Nacion, 2013.

Link de descarga:

http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:qcHo23Edjx1J:www.msal.gob.ar

/images/stori
es/bes/graficos/0000000158cnt-g02.control-prenatal. pdf+&cd=1&hl=es&ct=cInk&gl=ar

Guia de Procedimientos Para El Control Del Embarazo Y La Atencion del Parto y

Puerperio de Bajo Riesgo. Ministerio de Salud de la Nacién, 2014.
Link de descarga:

http://webcache.googleusercontent.com/search?g=cache:0dEEfzHcs34J:www.ms.gba.gov

.ar/sitios/toco
ginecologia/files/2014/04/Guia-Control-de-Embarazo-Parto-y-Puerperio-de-bajo-
riesgo.pdf+&cd=7&hl=es&ct=clnk&gl=ar

Ley Nacional N° 25.929, Parto Humanizado.

Link: http://www.partohumanizado.com.ar/ley25929.html

Link
2:http://webcache.googleusercontent.com/search?g=cache:HXpXaDX60dQJ:www.unicef

.org/argentina/s
panish/ley _de_parto_humanizado.pdf+&cd=9&hl=es&ct=cInk&gl=ar
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http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:qcHo23EdjxIJ:www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000000158cnt-g02.control-prenatal.pdf+&cd=1&hl=es&ct=clnk&gl=ar
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:qcHo23EdjxIJ:www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000000158cnt-g02.control-prenatal.pdf+&cd=1&hl=es&ct=clnk&gl=ar
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:qcHo23EdjxIJ:www.msal.gob.ar/images/stories/bes/graficos/0000000158cnt-g02.control-prenatal.pdf+&cd=1&hl=es&ct=clnk&gl=ar
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:0dEEfzHcs34J:www.ms.gba.gov.ar/sitios/tocoginecologia/files/2014/04/Guia-Control-de-Embarazo-Parto-y-Puerperio-de-bajo-riesgo.pdf+&cd=7&hl=es&ct=clnk&gl=ar
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:0dEEfzHcs34J:www.ms.gba.gov.ar/sitios/tocoginecologia/files/2014/04/Guia-Control-de-Embarazo-Parto-y-Puerperio-de-bajo-riesgo.pdf+&cd=7&hl=es&ct=clnk&gl=ar
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:0dEEfzHcs34J:www.ms.gba.gov.ar/sitios/tocoginecologia/files/2014/04/Guia-Control-de-Embarazo-Parto-y-Puerperio-de-bajo-riesgo.pdf+&cd=7&hl=es&ct=clnk&gl=ar
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:0dEEfzHcs34J:www.ms.gba.gov.ar/sitios/tocoginecologia/files/2014/04/Guia-Control-de-Embarazo-Parto-y-Puerperio-de-bajo-riesgo.pdf+&cd=7&hl=es&ct=clnk&gl=ar
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:HXpXaDX60dQJ:www.unicef.org/argentina/spanish/ley_de_parto_humanizado.pdf+&cd=9&hl=es&ct=clnk&gl=ar
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:HXpXaDX60dQJ:www.unicef.org/argentina/spanish/ley_de_parto_humanizado.pdf+&cd=9&hl=es&ct=clnk&gl=ar
http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:HXpXaDX60dQJ:www.unicef.org/argentina/spanish/ley_de_parto_humanizado.pdf+&cd=9&hl=es&ct=clnk&gl=ar

e En la mayoria de los siguientes links basta con hacer clic con el botdn derecho en la
palabra “descargar” y elegir la opcion “guardar” o “guardar como” para la descarga del

archivo.

e Derechos en Salud Sexual y Reproductiva: Compilacion de leyes, decretos y textos
abreviados de leyes que garantizan el cumplimiento derechos sexuales y reproductivos en
la Argentina.Ministerio de Salud de la Nacion, PNSSyPR, 2013.

e Link de descarga: http://www.msal.gob.ar/saludsexual/derechos_sexuales.php

¢ ldentidades Diversas, los mismos derechos. Sistematizacion de la Primera Jornada

Nacional de

¢ Diagnostico Participativo: Diversidad sexual y derechos sexuales y reproductivos.
PNSSyPR, PNPCCU y

e Mesa participativa en Diversidad y Salud. Ministerio de Salud de la Nacion, 2011.

e Link de descarga: http://www.msal.gob.ar/saludsexual/derechos_sexuales.php

e Consejeria en Salud Sexual y Reproductiva. La Consejeria como una estrategia central de
prevencion y promocion de la salud sexual y reproductiva con perspectiva de género y
derechos. Estrategias de capacitacion, sensibilizacion y fortalecimiento para mejorar el
acceso al sistema de salud y la calidad de la atencidn en los efectores de salud.PNSSyPR
— Ministerio de Salud de la Nacion, Bs. As, 2010.

e Link de descarga: http://www.msal.gob.ar/saludsexual/consejeria_salud_sexual.php

e Métodos Anticonceptivos: guia practica para el equipo de salud. Informacién actualizada,
validada cientificamente y de uso préactico sobre los métodos anticonceptivos. Incluye:
criterios de elegibilidad de métodos, lineamientos para el desarrollo de consejerias en
salud sexual y reproductiva y actualizacion del marco juridico para la actuacion
profesional. PNSSyPR — Ministerio de Salud de la Nacién, Bs. As, 2012.

e Link de descarga: http://www.msal.gob.ar/saludsexual/met_anticonceptivos.php

10- EVALUACION DE LOS DOCENTES DE LA CATEDRA

La evaluacién curricular docente esta sujeta a los antecedentes normativos de la Resolucion del
H.C.S: n° 111/009.
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Al mismo tiempo que contempla la realizacion de reuniones de trabajo periodicas al interior del
equipo docente, para tratar y valorar el desarrollo de los contenidos minimos del programa, el
proceso de ensefianza de acuerdo con los objetivos de la asignatura, las unidades didacticas y la
interrelacion entre teoria y practica. La suficiencia de la carga horaria para el desarrollo de éstas y
la adecuacion de la bibliografia a utilizar.

El equipo docente, ademas, participara de reuniones con el/la coordinador/ra de la carrera y/o con
las comisiones que lo requieran con el objetivo de fortalecer la articulacion entre educacion,
academia, investigacion, extension. Se estimulara la capacitacion continua.

Al finalizar la cursada se entregara una encuesta anonima a los cursantes para que cada uno

pueda realizar una devolucién del proceso compartido.
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Programa Articulacién Basico Clinico Comunitaria | ( 1358)

HORAS 160
TEORICAS?®®
HORAS 160
PRACTICAS
HORAS TOTALES | 320

* Las horas se encuentran expresadas en horas reloj.

2- CONTENIDOS MINIMOS?*®

En base en la logica inductiva en esta unidad se reconstruye "trabajando hacia atrds las
diferentes etapas desde el proceso de fecundacion, la implantacién del 6vulo fecundado y las
etapas embrionarias y fetales.

Se complementa con conceptos de maduracion sexual, sexualidad, planificacion del embarazo,
procreacion responsable -en conexién con la U. de Aprendizaje

(UP) 4-, aparato genital masculino y femenino y sistema endocrino (estos Gltimos en conexion
con la UP 2).

Se veran elementos de fisiologia fetal diagnostico prenatal terapéutica y consejo genético,
procesamiento de la informacion genética, principales malformaciones factores que regulan y/o

alteran el desarrollo humano.

3- SINTESIS DEL MARCO REFERENCIAL DEL PROGRAMAY’

15 1a cantidad de horas totales, tedricas y practicas deben corresponderse con el plan de estudio vigente

16 Contenidos deben expresarse tal como figuran en el Plan de Estudios y que recibieran la aprobacién del Consejo
Superior de la UNLaM y el de las autoridades pertinentes del Ministerio de Cultura y Educacion.

17 Deberd incluir:

-El propdsito de la asignatura;

-Los prerrequisitos de aprendizaje o conocimientos previos que supone de acuerdo con su
ubicacion y articulacién en la estructura del Plan de Estudios;

-La relevancia de la tematica a abordar en el contexto de la carrera:

-Los aspectos de la tematica que se van a priorizar;

-Cualquier otro elemento que a juicio del docente facilite la comprension del proyecto de
trabajo.
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Nos proponemos darles las herramientas a través de los distintos escenarios de aprendizaje
detallados: (campo, tutorias, laboratorios y seminarios con consulta con expertos) para
comprender las caracteristicas estructurales y dindmicas del cuerpo humano en su funcionalidad
e integralidad, apoyado en diferentes ciencias y campos de conocimiento con énfasis en los

conocimientos que fundamentan la prevencion de traumas y la salud sexual y reproductiva.

Llevaremos adelante esta unidad de aprendizaje mediante Aprendizaje Basado en Problemas,
guias de trabajos practicos que se desarrollaran en los laboratorios de habilidades clinicas y

morfofisiologia y trabajo comunitario que tendra lugar en el escenario campo (centros de salud)

4- OBJETIVO ESTRUCTURAL /FINAL DEL PROGRAMA?®

Al finalizar la unidad de aprendizaje los alumnos seran capaces de comprender las caracteristicas
estructurales y dinamicas del cuerpo humano en su funcionalidad e integralidad, apoyado en
diferentes ciencias y campos de conocimiento con énfasis en los conocimientos que fundamentan
la prevencidn de incidentes de transito y de la epidemia: trauma

Podran comprender la importancia de la entrevista médica en la atencién de salud. Valorar la
comunicacion como pilar de la relaciéon médico paciente, médico familia y médico comunidad.
Apreciar la importancia de la comunicacién en el equipo de salud para desarrollar relaciones
interdisciplinarias.

Describir la organizacion del cuerpo humano en sus diferentes niveles: molecular, celular,
tisular, organico, aparatos y sistemas.

Integrar el conocimiento de la estructura del cuerpo humano y su funcionamiento a partir de
modelos y material audiovisual.

Comprender la morfologia macro y microscépica integrada a la biologia celular, bioquimica,
fisiologia y patologia general, a partir de situaciones de salud-enfermedad.

5-UNIDADES DIDACTICAS?®

18 E| Objetivo Estructural deberd expresar qué se espera que el estudiante sepa y sepa hacer al finalizar el
Curso. Se pone de manifiesto el comportamiento esperado, el estado futuro deseado al que se llega a través de
una accion planificada.

19 En cada Unidad se incluira el o los objetivos propios de la misma y el contenido tematico, de acuerdo con la

construccién tedrico-metodoldgica realizada por la Catedra, asi como la bibliografia especifica. La bibliografia debe
expresarse en normas APA, la bibliografia obligatoria debe estar disponible en biblioteca y/o ser open access en el
caso de articulos, documentos, etc.

La secuencia por unidades debera guardar congruencia entre si.

Recuerde citar correctamente la Bibliografia.
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Articulacion de nucleos de aprendizaje y actividades de formacion préctica:

La bibliografia destacada con * se encuentra disponible en Biblioteca

Nucleo 1: Relacién médico paciente familia comunidad

Introduccion al método clinico. La comunicacion como base de la relacion médico paciente:
cdémo y cuando comunicar. Lenguaje no verbal. Capacidad de escucha activa. La inclusion de la
familia. Consideracion de pautas culturales, costumbres, comprension y vivencia del problema

de salud. Las relaciones interprofesionales.

Bibliografia

Fichas de Cétedra (material especifico de recopilacion interdisciplinaria)

Nucleo 2: El cuerpo como integralidad

La histologia del tejido epitelial, conectivo, cartilaginoso.

Terminologia anatémica y médica. Planimetria del cuerpo humano. Posicion del cuerpo para su

estudio.

Planos que limitan el cuerpo. Términos de relacion y comparacion. Esqueleto Generalidades
Huesos Tipos de Huesos. Articulaciones, clasificacion.

Antropometria y signos vitales.

Metabolismo 6seo y muscular El rol del calcio, su relacion con glandulas, hormonas y vitaminas
(paratiroides, PTH, calcitonina, vitamina D). El hueso como 6rgano vivo: su estructura y

funcionamiento. Glucdgeno, magnesio y calcio.

Bibliografia

Baynes John Bioguimica Médica 3ed. 2011*

Best &Taylor. Bases Fisiologicas de la Practica Medica 14% ed Panamericana 2010 Blanco
Antonio, Quimica Bioldgica 9ed. 2011*

Guyton y Hall Tratado de Fisiologia Médica. Elsevier. Edicion 11, afio 2006.

Houssay Alberto B Fisiologia Humana de Houssay 7ed. 2011*
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Jara Albarran Antonino Endocrinologia 2ed. 2010*

Latarjet Michael Anatomia Humana 4ed. 2011 (omo 1y tomo 2) *

Mohan, Harsh / Patologia. -- 6a ed. -- Buenos Aires: Editorial Médica Panamericana, 2010.*
Moore Anatomia con Orientacion Clinica 7ma. Ed

Pro Anatomia Clinica Ed Médica Panamericana 2017 *

Ross Michael Histologia texto y atlas color con Biologia celular y molecular 5 ed. 2010*
Geneser Histologia. Editorial Médica Panamericana, edicion 3, Afio 2000.

Nucleo 3: Cabeza y cuello, estructuras

Cabeza y cuello. Principales estructuras 6seas y musculares que la componen: Craneo, Exo y
endocraneo. La cara y las estructuras de la facie, variabilidad e identidad, columna cervical,

cavidades, espacio orbital, senos frontales y maxilares. Irrigacién e inervacion

Traumatismo craneoencefélico, causas mas importantes. Fracturas o sospechas de fracturas.
Medidas de primeros auxilios, inmovilizacién y transporte ante un accidente. Importancia del

uso del cinturon de seguridad.

Bibliografia
Argente Horacio, Semiologia Médica fisiopatologia semiotecnia y propedéutica led. 2011*
Latarjet Michael Anatomia Humana 4ed. 2011 (tomo 1y tomo 2) *

Moore Keith Fundamentos de Anatomia con orientacion clinica 3ed. 2007* Moore Anatomia
con Orientacion Clinica 7ma. Ed Netter, Atlas de anatomia Humana 5 ed. 2011*

Tortora — Derrickson Introduccion Al cuerpo Humano. Fundamentos de Anatomia y Fisiologia.
Editorial Médica Panamericana. Edicion 7, Afio 2008

Pro Anatomia Clinica Ed Médica Panamericana 2017.*

Nucleo 4: Columna y caja torécica

Columna torécica o dorsal, lumbar y cervical. Estructuras, vasos y nervios que lo irrigan. Como
las afectan los diferentes tipos de traumatismo. Epidemiologia de los incidentes de transito.
Medidas preventivas. Uso del cinturon de seguridad.
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Fisiologia del movimiento de la columna. Exploracion funcional. Latigazo Reconocer las
estructuras en la imagenologia
Paredes del térax. Esqueleto. Caja tordcica. Musculos ventilatorios principales y accesorios.

Movimientos de la pared toracica. Vascularizacion.

Bibliografia

Argente Horacio, Semiologia Médica fisiopatologia semiotecnia y propedéutica led. 2011*
Latarjet Michael Anatomia Humana 4ed. 2011 (tomo 1y tomo 2) *

Moore Keith Fundamentos de Anatomia con orientacion clinica 3ed. 2007* Moore Anatomia
con Orientacion Clinica 7ma. Ed Netter, Atlas de anatomia Humana 5 ed. 2011*

Tortora — Derrickson Introduccion Al cuerpo Humano. Fundamentos de Anatomia y Fisiologia.
Editorial Médica Panamericana. Edicion 7, Afio 2008

Pro Anatomia Clinica Ed Médica Panamericana 2017.*

Nucleo 5: Miembros superiores:

Estructuras de la extremidad superior y cintura escapular, hombro y region axilar, region
braquial, codo, region antebraquial y mano. Huesos, articulaciones y mdasculos que las
conforman, vasos y nervios que la irrigan. Zonas mas frecuentes de desgaste con el paso del
tiempo. Desde el hombro doloroso al tlinel carpiano Relaciones anatomicas. Reconocer las
estructuras d6seas en la imagenologia del sistema locomotor Histologia del hueso. Histologia del
musculo estriado

El miembro superior en movimiento. Exploracion funcional. Reconocer las actividades laborales
y deportivas que pueden ocasionar dolor y limitar este movimiento. Alteraciones musculo-

nerviosas. Como se explora. Histofisiologia de la contraccién muscular.

Plexo braquial

Bibliografia
Gartner Leslie, y Hiatt Atlas color de Histologia 5ed. Edit. Médica Panamericana 2011* Geneser

Histologia. Editorial Médica Panamericana, edicion 3, Afio 2000.
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Latarjet Michael Anatomia Humana 4ed. 2011 ( tomo 1 y tomo 2) * Moore Anatomia con
Orientacion Clinica 7ma. Ed Netter, Atlas de anatomia Humana 5 ed. 2011*

Tortora — Derrickson Introduccién Al cuerpo Humano. Fundamentos de Anatomia y
Fisiologia. Editorial Médica Panamericana. Edicién 7, Afio 2008.

Pro Anatomia Clinica Ed Médica Panamericana 2017 *

Nucleo 6: Miembros inferiores estructura de soporte

Los miembros inferiores como parte del aparato de sostén. La estructura combinada de huesos,
musculos, tendones y articulaciones que permiten estar “de pie”. La estructura de la cadera:
articulacion coxofemoral. Relevancia de la composicion 6sea, Densitometria. Pelvis, estructuras,
articulaciones. Reparos para el canal del parto. Estructuras que la componen. Sinfisis pabica,

rigidez y flexibilidad. Musculos, vasos y nervios que los irrigan e inervan. Semiologia

La extremidad inferior, su semiologia. Exploracion funcional. Los misculos como motores y
como frenos, las articulaciones puestas al limite. Rodilla, tobillo y pie, anatomia estructural y sus
lesiones més frecuentes. El desgaste en la actividad laboral y en el envejecimiento. Déficit de
circulacion venosa, edemas y varices. La nutricion y la bioguimica del musculo, su

funcionamiento.
Reconocer las estructuras dseas en la imagenologia del sistema locomotor.

Tejido nerviosos Introduccién a la sinapsis. Neurona, glia, su relacion.

Bibliografia

Argente Horacio, Semiologia Médica fisiopatologia semiotecnia y propedéutica led. 2011*

Best &Taylor. Bases Fisioldgicas de la Practica Médica 142 ed Panamericana 2010

Cardinali Daniel, Best & Taylor Bases Fisioldgicas de la Practica Médica 13ed 2003*

Latarjet Michael Anatomia Humana 4ed. 2011 (tomo 1y tomo 2) *

Moore Keith Fundamentos de Anatomia con orientacion clinica 3ed. 2007* Moore Anatomia
con Orientacion Clinica 7ma. Ed Netter, Atlas de anatomia Humana 5 ed. 2011*

Tortora — Derrickson Introduccion Al cuerpo Humano. Fundamentos de Anatomia y Fisiologia.
Editorial Médica Panamericana. Edicion 7, Afio 2008

Pro Anatomia Clinica Ed Médica Panamericana 2017*.
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Geneser Histologia. Editorial Médica Panamericana, edicion 3, Afio 2000.

Nucleo 7: Aparato génito urinario masculino

Genitales externos e internos. Testiculo, epididimo y prostata. Vejiga, uretra y pene.

Funcionamiento. Hormonas masculinas, espermatogénesis, esterilidad masculina.
Semiologia del aparato genital masculino. Técnica para cateterismo vesical. Prostata.

Actividades de formacion practica: reconocimiento del sistema  reproductor

masculino (con simulador).

Estructuras de la pelvis (con simulador). Observacién de preparados histologicos.

Bibliografia

Argente Horacio, Semiologia Médica fisiopatologia semiotecnia y propedéutica led. 2011*
Best & Taylor. Bases Fisioldgicas de la Practica Médica 14% ed Panamericana 2010
Cardinali Daniel, Best & Taylor Bases Fisioldgicas de la Practica Médica 13ed 2003*
Guyton y Hall Tratado de Fisiologia Médica. Elsevier. Edicién 11, afio 2006.

Houssay Alberto B Fisiologia Humana de Houssay 7ed. 2011*

Latarjet Michael Anatomia Humana 4ed. 2011 (tomo 1y tomo 2) *

Moore Keith Fundamentos de Anatomia con orientacion clinica 3ed. 2007*

Netter, Atlas de anatomia Humana 5 ed. 2011*

Tortora — Derrickson Introduccién Al cuerpo Humano. Fundamentos de Anatomia y Fisiologia.
Editorial Médica Panamericana. Edicion 7, Afio 2008

Pro, Eduardo Adrian / Anatomia clinica. -- Buenos Aires : Editorial Médica Panamericana,
2017.* Geneser Histologia. Editorial Médica Panamericana, edicién 3, Afio 2000.

Ross Michael Histologia texto y atlas color con Biologia celular y molecular 5 ed. 2010*

Rubin, Emanuel / Patologia: fundamentos clinipatoldgicos en medicina. -- 7a. ed. -- Barcelona :
Wolters Kluwer, 2015.*

Nucleo 8: Aparato génito urinario femenino
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Pelvis Estructuras del aparato genital de la mujer. Genitales externos e internos. Ovarios,
trompas de Falopio, Utero, endometrio, cuello de Gtero, vulva, himen, uretra, clitoris. Vagina, el

camino de la inseminacién, el camino de la implantacion del ovulo fecundado. Vejiga.

Funcionamiento del aparato genital de la mujer. Ciclos mensuales y vitales del ovario y del

endometrio. Mitos y leyendas sobre la menstruacion. Significacion social.

Region mamaria. Estructura y funcion de la mama. Examen y autoexamen de mamas. ¢Cuando
una préactica de rastreo, tamizaje vale la pena? Mamografia. Sensibilidad y especificidad de las
practicas preventivas. Semiologia basica del aparato genital femenino Tacto vaginal y
abdominal. Se explican fundamentos tedricos para la realizacion de una especuloscopia y toma
de muestra para papanicolau. Papanicolaou: observacién de preparados histologicos.

Especuloscopia (con simulador). Palpacion mamaria (con simulador).

Bibliografia

Argente Horacio, Semiologia Médica fisiopatologia semiotecnia y propedéutica led. 2011*
Best &Taylor. Bases Fisioldgicas de la Practica Médica 142 ed Panamericana 2010
Cardinali Daniel, Best & Taylor Bases Fisioldgicas de la Practica Médica 13ed 2003*
Guyton y Hall Tratado de Fisiologia Médica. Elsevier. Edicion 11, afio 2006.

Houssay Alberto B Fisiologia Humana de Houssay 7ed. 2011*

Latarjet Michael Anatomia Humana 4ed. 2011 ( tomo 1y tomo 2) *

Moore Keith Fundamentos de Anatomia con orientacion clinica 3ed. 2007*

Netter, Atlas de anatomia Humana 5 ed. 2011*

Tortora — Derrickson Introduccién Al cuerpo Humano. Fundamentos de Anatomia y Fisiologia.
Editorial Médica Panamericana. Edicion 7, Afio 2008

Pré, Eduardo Adrian / Anatomia clinica. -- Buenos Aires : Editorial Médica Panamericana,
2017.*

Rubin, Emanuel / Patologia: fundamentos clinipatologicos en medicina. -- 7a. ed. -- Barcelona
:‘Wolters Kluwer, 2015.*

Geneser Histologia. Editorial Médica Panamericana, edicion 3, Afio 2000.

Ross Michael Histologia texto y atlas color con Biologia celular y molecular 5 ed. 2010*
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Nucleo 9: Abdomen

Paredes del abdomen. Limites. Musculos, fascias y aponeurosis que las componen. Pared
posterior, anterolateral Diafragma. Peritoneo su embriologia. Estructuras peritoneales y
retroperitoneales Topografia general. Ligamentos fascias mesos.

Irrigacion Conducto inguinal Hernias

Bibliografia
Latarjet Michael Anatomia Humana 4ed. 2011 (tomo 1y tomo 2) *
Moore Keith Fundamentos de Anatomia con orientacion clinica 3ed. 2007*

Pro Anatomia Clinica Ed Médica Panamericana 2017.*

Nucleo 10: Sangre

Sangre, composicion. Generalidades. Hematopoyesis. Medula Osea. Serie Roja: Eritrocito,
hemoglobina, indices hematimétricos. Serie Blanca: Leucopoyesis, formulas leucocitaria

absoluta y relativa. Tipos de respuestas celular y humoral ante diferentes patdgenos.
Frotis. Anemias: caracterizacion, fisiopatologia, evaluacion, semiologia, abordaje clinico
Histologia arterias, capilares, venas y linfaticos. Fisiologia microcirculacion
Metabolismo de hierro, acido fdlico, B 12

Liquidos corporales. Hemostasia primaria: endotelio y plaquetas. Hemostasia secundaria.

Coagulacion, anticoagulantes.
Histologia del musculo liso

Grupos sanguineos

Bibliografia
Best & Taylor. Bases Fisioldgicas de la Practica Médica 142 ed Panamericana 2010
Cardinali Daniel, Best & Taylor Bases Fisioldgicas de la Practica Médica 13ed 2003*
Geneser Histologia. Editorial Médica Panamericana, edicion 3, Afio 2000.
Guyton y Hall Tratado de Fisiologia Médica. Elsevier. Edicion 11, afio 2006.
Houssay Alberto B Fisiologia Humana de Houssay 7ed. 2011*
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Jara Albarran Antonino Endocrinologia 2ed. 2010*

Ross Michael Histologia texto y atlas color con Biologia celular y molecular 5 ed. 2010*
Rubin, Emanuel / Patologia: fundamentos clinipatoldgicos en medicina. -- 7a. ed. --
Barcelona : Wolters Kluwer, 2015.*

Nucleo 11: Piel.

La piel, mucho més que una cobertura. La piel como gran mediadora entre la persona y su
ambiente. Otras estructuras de la piel que habilitan sus mdltiples tareas: sensibilidad, regulacion
de la temperatura, proteccion, intercambio y depdsito de sustancias.

Semiologia de la piel. Temperatura, color, relieve, heridas, hemorragias y hematomas. Lesiones

primarias y secundarias. Quemaduras, escaras y abscesos. Anexos Histologia de piel y anexos

Bibliografia

Argente Horacio, Semiologia Médica fisiopatologia semiotecnia y propedéutica led. 2011*
Cossio Pedro Semiologia médica fisiopatologica 7ed. 2001*

Kumar, Vimay / Robbins y Cotran. Patologia estructural y funcional. -- 9 a. ed. -- Barcelona :
Elsevier, 2015.*

Mohan Patologia 6° ed. Editorial Panamericana 2012

Ross Michael Histologia texto y atlas color con Biologia celular y molecular 5 ed. 2010*

Rubin, Emanuel / Patologia: fundamentos clinipatoldgicos en medicina. -- 7a. ed. -- Barcelona :
Wolters Kluwer, 2015.*

Nucleo 12: Injuria e Inflamacion

Injuria, lesion celular reversible e irreversible, muerte celular: necrosis y apoptosis. Alteraciones
subcelulares. Depdsitos intracelulares. Calcificaciones patoldgicas. Inflamacién aguda, crénica y
reparacion. Infecciones. Tipos basicos de respuesta inflamatoria. Mediadores quimicos. Formas
anatomo-clinicas y evolutivas de la inflamacion aguda. Inflamacion Cronica: Tejido de
granulacion. Inflamacion cronica granulomatosa. Reparacion, regeneracion y cicatriz tisular.

Aspectos patoldgicos de la reparacién. Factores que modifican el proceso reparativo.
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Bibliografia
Kumar, Vimay / Robbins y Cotran. Patologia estructural y funcional. -- 9 a. ed. --
Barcelona: Elsevier, 2015.*

Geneser Histologia. Editorial Medica Panamericana, edicion 3, Afio 2000.Mohan Patologia 6°

ed. Editorial Panamericana 2012

Mohan, Harsh / Patologia. -- 6a ed. -- Buenos Aires: Editorial Médica Panamericana, 2010.*

Ross Michael Histologia texto y atlas color con Biologia celular y molecular 5 ed. 2010*

Rubin, Emanuel / Patologia: fundamentos clinipatolégicos en medicina. -- 7a. ed. --
Barcelona: Wolters Kluwer, 2015.*

Nucleo 13: Lesiones Premalignas y Malignas.

Neoplasias. Benignas y malignas. Origen de las lesiones. Nomenclatura y clasificacion de los
tumores. Diferenciados e indiferenciados. Diferencias histol6gicas. Tumor primario y secundario

(metastasis). Invasion tumoral, sus vias.

Epidemiologia y predisposicion a la neoplasia. Enfermedades que predisponen. Condiciones

socioambientales.
Concepto del Sindrome paraneoplasico.

Principales Marcadores tumorales. Concepto de oncogen y proto oncogen.

Bibliografia
Kumar, Vimay / Robbins y Cotran. Patologia estructural y funcional. -- 9 a. ed. -- Barcelona :
Elsevier, 2015.*

Geneser Histologia. Editorial Médica Panamericana, edicién 3, Afio 2000.Mohan Patologia 6°

ed. Editorial Panamericana 2012

Mohan, Harsh / Patologia. -- 6a ed. -- Buenos Aires : Editorial Médica Panamericana, 2010.*

Ross Michael Histologia texto y atlas color con Biologia celular y molecular 5 ed. 2010*

Rubin, Emanuel / Patologia: fundamentos clinipatoldgicos en medicina. -- 7a. ed. -- Barcelona :
Wolters Kluwer, 2015.
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6- ESQUEMA DE LA ASIGNATURA 2°
7- DISTRIBUCION DIACRONICA DE CONTENIDOS Y ACTIVIDADES y
EVALUACIONES?

Contemplar evaluaciones formativas y sumativas, con posibilidad de evaluaciones integradas o

combinadas con otras UA y/o escenario.

Gantt

Semanas

Nucleo 1

Nucleo 2

Nucleo 3

Nucleo 4

Nucleo 5

Nucleo 6

Nucleo 7

Nucleo 8

Integracion

Evaluacion

Semanas

Nucleo 9

Nucleo 10

Nucleo 11

20 Se explicitara, en forma de Esquema, la estructura entre los conceptos basicos de la asignatura,
seleccionados sobre la base de la construccion tedrico-metodoldgica realizada por el /los docentes de la
Catedra. (Puede ser ubicado como Anexo).

21 Sefialar las modalidades que se adoptaran en el proceso de orientacién del aprendizaje. Ejemplos:

-Conferencia; Video-Conferencia.
-Grupos de Discusion de Experiencias; de Aportes Tedricos; de Documentos o Materias Especiales; etc.
-Analisis de Casos y /o de Aplicaciones Practicas.
-Realizacién de Observaciones en Campo, Entrevistas, Busqueda Documental y /o Bibliografica; etc.
-Elaboracion y discusion de Propuestas y/o Proyectos.
-Resolucion de Problemas; Intercambio y Explicacidon de Resultados.
-Talleres de Produccidn.
-Otros.
Distribuir en un GANTT : los Contenidos Tematicos seleccionados en las Unidades Didacticas junto a las
modalidades seleccionadas para su mejor aprendizaje y las Fechas y Caracteristicas de la Evaluacion
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Nucleo 12

Nucleo 13

Nucleo 14

Nucleo 15

Integracion

Evaluacion

Evaluacion
integradora

final

8- EVALUACION Y PROMOCION?

Atento a los antecedentes normativos de las Resolucién H.C.S:

54/11 sobre cursada y aprobacion de las asignaturas:

Evaluacion Formativa

Se realizarén guias de actividades individuales y grupales integradoras de conceptualizaciones y
précticas articuladas por ejes tematicos. Se devolveran los resultados y se realizaran indicaciones
para mejorar, alcanzar objetivos

En Tutorias, Campo, Laboratorios de Habilidades Clinicas y Morfofisiologia deberan cumplir

con los propositos de cada escenario, las evaluaciones serén en cada préactico.

b) Formas de acreditacion:
Asistencia del 75% habilitacion de los escenarios y aprobacidn de evaluaciones sumativas

(parciales)

Evaluacion Sumativa

Parciales: se realizaran 2 evaluaciones, una por cada cuatrimestre orales tedrico practicas

22 5eglin lo dictaminado por las autoridades pertinentes de la Universidad, deberd incluirse:
- ElIRégimen de Promocion;
- La Modalidad de Cursado;
- Cantidad y Forma de Evaluaciones Parciales: Coloquio, Pruebas Escritas; Trabajo de Investigacion,
Monografias;: Exposiciones; etc.
- Caracteristicas de las Evaluaciones Parciales y Final;
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Recuperatorio: solo podra recuperar uno de los parciales, en la Gltima semana del segundo
cuatrimestre.

Promocionaran los alumnos que cumplimenten el presentismo y la totalidad de los trabajos
practicos (laboratorios de morfofisiologia, habilidades clinicas y las semanas de integracion 1y
2) y hubieran aprobado cada uno de la totalidad de los escenarios (laboratorios, campo y
tutorias); con calificacion igual o superior a 7 (siete) en ambas instancias parciales.

Los estudiantes que no promocionaran y obtuvieran entre 4 a 6 puntos deberan rendir final.
Tendran 5 turnos consecutivos de examen y de ellos tendran habilitacion para presentarse hasta 3
tres veces a rendir el mismo; dichos turnos seran contados a partir del turno inmediatamente
siguiente al periodo cursado. Extinguidos los plazos de referencia la asignatura debera cursarse

nuevamente.

c) Criterios de acreditacion:

Para la resolucidn de los trabajos practicos de laboratorios Busqueda bibliografica con lectura de
la totalidad de los temas.

Trabajo en escenarios practicos, en grupos con guias de TP en morfofisiologia y la entrega de los
trabajos practicos en el tiempo estipulado y a requerimiento de los docentes. Preparara los temas
individual y grupalmente en los casos que le sea requerido.

La asistencia a clase es de caracter obligatoria exigiéndose un 75% de presentismo

De no ser suficiente la evaluacion del estudiante en los préacticos, es decir si su desempefio no ha
alcanzado el requerido, el docente a cargo podré considerar la posibilidad de tomar una revision
para habilitarlo a ir al parcial.

Para el Trabajo de campo

Asistencia a todas las instancias del Trabajo de campo.

Cuaderno de campo se ird completando con las experiencias participativas en practicas
preprofesionales Presentacion de las producciones propias de esta instancia.

Evaluacién favorable del desempefio en el Trabajo de campo.

Para ABP

Busqueda bibliografica pertinente. Participacion activa en escenario
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Trabajo grupal autoevaluado y evaluado por pares y tutor a cargo.

9- BIBLIOGRAFIA GENERALZ=

e Argente Horacio, Semiologia Médica fisiopatologia semiotecnia y propedéutica led.
2011*

e Baynes John Bioquimica Médica 3ed. 2011*

e Blanco Antonio, Quimica Bioldgica 9ed. 2011*

e Best & Taylor Bases Fisiologicas para la Practica Medica *

e Cardinali Daniel, Best & Taylor Bases Fisioldgicas de la Practica Medica 13ed 2003*

e Cossio Pedro Semiologia médica fisiopatoldgica 7ed. 2001*

e Dvorkin, Cardinalli, lermoli. Bases Fisiologicas de la Practica Médica. Editorial Médica
Panamericana. Edicion 14, afio 2010.

e Gartner Leslie, y Hiatt Atlas color de Histologia 5ed. Edit. Médica Panamericana 2011*

e Geneser Histologia. Editorial Médica Panamericana, edicion 3, Afio 2000.

e Guyton y Hall Tratado de Fisiologia Médica.. Elsevier. Edicién 11, afio 2006.

¢ Hall John Tratado de fisiologia Médica 12ed. 2011*

e Houssay Alberto B Fisiologia Humana de Houssay 7ed. 2011*

e Jacod, S Atlas de Anatomia Humana 1 ed. 2003*

e Jara Albarran Antonino Endocrinologia 2ed. 2010*

e Latarjet Michael Anatomia Humana 4ed. 2011 (tomo 1y tomo 2) *

e Mezquita y Mezquita Fisiologia Médica del razonamiento fisiolégico al razonamiento
clinico. Editorial Médica Panamericana, Afio 2011.

e Moore Anatomia con orientacion clinica 82 edicion 2017

e Netter, Atlas de anatomia Humana 5 ed. 2011*

e Tortoray Derrickson Bryan Principios de Anatomia y Fisiologia 11ed 2006*

e Tortora— Derrickson Introduccion Al cuerpo Humano. Fundamentos de Anatomia y
Fisiologia. Editorial Médica Panamericana. Edicion 7, Afio 2008.

e Pro Anatomia Clinica Ed Médica Panamericana 2012.

3 Deberdn citarse los textos y documentos mencionados en cada unidad, agregdndosele toda la bibliografia
ampliatoria. La bibliografia debe expresarse en normas APA, la bibliografia obligatoria debe estar disponible en
biblioteca y/o ser open access en el caso de articulos, documentos, etc. Todo el material que no este contemplado
en estas condiciones figurara como bibliografia ampliatoria
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¢ Ross Michael Histologia texto y atlas color con Biologia celular y molecular 5 ed. 2010*

¢ Ross — Pawlina. Histologia texto y Atlas color. Editorial Médica Panamericana. Edicién 3,
Ao 2000.

¢ Rouviere Henri Anatomia humana descriptiva topogréafica y funcional 11ed.2005 ( tomo
1-2-3-4) *

e Weir Jamie Atlas de Anatomia humana por técnicas de Imagen 4ed. 2011*

10- EVALUACION DE LOS DOCENTES DE LA CATEDRA

La evaluacién curricular docente esta sujeta a los antecedentes normativos de la Resolucién del
H.C.S: n° 111/09.

Al mismo tiempo que contempla la realizacién de reuniones de trabajo periodicas al interior del
equipo docente, para tratar y valorar el desarrollo de los contenidos minimos del programa, el
proceso de ensefianza de acuerdo con los objetivos de la asignatura, las unidades didacticas y la
interrelacion entre teoria y practica. La suficiencia de la carga horaria para el desarrollo de éstas y
la adecuacion de la bibliografia a utilizar.

El equipo docente, ademas, participara de reuniones con el/la coordinador/ra de la carrera y/o con
las comisiones que lo requieran con el objetivo de fortalecer la articulacion entre educacion,
academia, investigacion, extension. Se estimulard la capacitacion continua.

Al finalizar la cursada se entregara una encuesta andnima a los cursantes para que cada uno

pueda realizar una devolucién del proceso compartido.
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Anexo 3

Base de datos: Detalle
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o
1] 2013 7| 8|75]|5 5 n |s publica San Justo La Matanza
2| 2015 9| 7|8 n |n privada Laferrere La Matanza
3| 2015 9| 7| 8|5 2021 |s |s privada Villa Tesei Hurlingham
4] 2015 8| 9/85]|5 2021 |n |n privada El Palomar Moron
5/2012 | 10| 7185
6| 2013 7] 8|75]4 4 n |n publica Rafael Castillo La Matanza
702013 | 10| 7|85 7 2021
8| 2013 9] 718 n |s privada Villa Luzuriaga La Matanza
9] 2015 9| 7|8 n_|s privada Moron
10| 2015 8|8
11| 2015 8| 8|4 4 n |s publica Merlo
12| 2015 7 717 n |n privada Rafael Castillo La Matanza
13| 2013 9| 8/85|4 4 2019 PRIVADA LA MATANZA
14| 2013 9| 8[85]|5 5 2018 [n |[n privada Laferrere La Matanza
15| 2012 8| 10| 918 7 2017 [n |s publica Villa Luzuriaga La Matanza
16| 2012 77 414 n |n publica Ramos Mejia La Matanza
17| 2015 7| 7|7 6 2020 [n |n publica Villa Luzuriaga La Matanza
18] 2012 9] 919 9 n |s privada Laferrere La Matanza
19| 2014 7 7 4 2019 [s |s publica Ramos Mejia La Matanza
20| 2014 7 7 8
21| 2015 7 5 n |s privada Laferrere La Matanza
22| 2012 8| 9/85]|6 8 2017 |n |s privada Ramos Mejia La Matanza
23| 2015 77 4 n |n privada Haedo Moron
24| 2015 6|6 7
25| 2015 717 s |s publica Moron
26 | 2015 7] 718 5
27| 2014 8| 7][75]4 2021 [n |n publica Laferrere La Matanza
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28| 2015 7 n |n privada Laferrere La Matanza
29| 2015 6 s |n publica CABA

30| 2014 8 5 2019 [n |n publica Laferrere La Matanza
31| 2015 7 7 2020 |n

32| 2013 7| 7|7 s |s publica Parque San Martin | Merlo

33| 2012 9| 8|85 2019 [n |s publica Ramos Mejia La Matanza
34| 2014 8| 9/85]|6 2020 |[n |n privada Lomas del Mirador | La Matanza
35/ 2013 | 10| 9]95|8 2018 |s |s privada Ituzaingo
36| 2013 7] 8|75 E privada Ramos Mejia La Matanza
37| 2015 7] 8|75 n_|s privada Ituzaingo
38| 2015 77 s |s publica Ciudad Madero La Matanza
39| 2013 9 7 2019 |s |s privada La Tablada La Matanza
40| 2014 9 7 2020 [n |s privada Ciudad Evita La Matanza
41| 2013 7 4 n |n publica Laferrere La Matanza
42| 2015 8|8 2021 |n |n privada Merlo

43| 2015 7] 8|75 n |n privada Virrey del Pino La Matanza
44| 2014 7] 7104 2021 |n |n publica La Tablada La Matanza
45| 2012 7] 9|8 n |n privada Libertad Merlo

46| 2015 8| 7(75 s |s privada San Justo La Matanza
47| 2012 | 10| 91958 2017 |s |s publica San Justo La Matanza
48| 2013 9| 885 n |n privada Lomas del Mirador | La Matanza
49| 2014 7] 7] 715 n |n publica Moreno

50| 2012 8|8 R publica Moron

51| 2015 9| 6]75 2021 [n |s privada CABA

52| 2014 9| 8|85

53| 2013 9] 9| 9|7 PFO PRIVADA LA MATANZA

54| 2015 717 n

55| 2015 8| 5[65]|7 2020 [n |s privada Haedo La Matanza
56 | 2014 7] 7] 71]6 n |s publica Moron

57| 2013 8| 7(75]4 2019 [n |s privada Isidro Casanova La Matanza
58| 2014 8| 8| 8|7 2019 [n |n privada Laferrere La Matanza
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59| 2015 6] 9]75
60| 2014 8| 7|75 n |s publica Merlo
61| 2015 8| 6|7 n |n privada Ramos Mejia La Matanza
62| 2012 0
Malvinas
63| 2013 9| 8|85 n |n privada Los Polvorines Argentinas
64| 2015 8| 7|75 2021 |n |s privada Ramos Mejia La Matanza
65| 2015 8| 5|65
66| 2015 8|8 n |n privada Laferrere La Matanza
67| 2013 9| 8|85 s |s publica Moreno
68| 2012 9] 10195 2017 |n |s privada San Justo La Matanza
69| 2012 9| 7] 8 s _|n privada Moron
70| 2015 | 10| 8|9 n_|[n privada Merlo
71| 2014 9| 7|8 s |s privada Ramos Mejia La Matanza
72| 2014 9| 7| 8 n |s privada Ituzaingo
73] 2012 8| 8|8 n_|s privada San Miguel
74| 2015 8|8 n |s privada Ituzaingo
75| 2013 9| 718 s |s publica Villa Tesei Hurlingham
76| 2014 9| 7.8 s |s publica Lujan
77| 2015 8| 7(75 n |s privada San Justo La Matanza
78| 2014 | 10| 785 n |s publica CABA
79| 2015 77 n |n privada Laferrere La Matanza
80| 2012 9| 885 2019 [n |n publica Villa Luzuriaga La Matanza
81| 2014 | 10| 8] 9 S |s privada CABA
Tres de
82| 2015 5| 8|65 n |s privada Ciudadela Febrero
83| 2013 8| 8|8
84| 2013 7| 7|7 2020 [n |n privada Isidro Casanova La Matanza
85| 2015 8| 7|75 n_|s publica Merlo
86| 2014 7| 7 n |n publica San Justo La Matanza
87| 2012 9] 9
88| 2014 8| 7]75 n |s privada Moron
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89| 2012 8| 8 7 E privada Moron
90| 2013 9| 8|85 6 4 2019 [n |n privada San Justo La Matanza
91| 2015 9| 8|85 4 2021 |n |s privada Ramos Mejia La Matanza
92| 2015 7| 7| 7 6 2020 [n |n privada Moron
93| 2014 | 10| 8] 9 5 2019 [n |n privada Moron
94| 2015 77 5 4 n |n privada Laferrere La Matanza
95| 2014 8| 8| 8 8 2019 [n |s privada Villa Luzuriaga La Matanza
96 | 2015 717 n_ |n publica CABA
Tres de
97| 2014 8|8 n |n publica Ciudadela Febrero
98| 2013 8| 8 5 2020
99| 2012 9] 9 s |s publica San Justo La Matanza
100 | 2015 8| 8 6 2020 |n |s publica Moron
101| 2012 77
102 | 2014 8| 8 8 2020 [s |s privada CABA
Tres de
103 ] 2013 8|8 n |s privada Caseros Febrero
104 | 2014 8| 7175 8 2020 |n |s publica Moron
105| 2013 77 4 4 2021 |n |n privada Laferrere La Matanza
106 | 2012 8| 8|8 s |s privada Isidro Casanova La Matanza
107 2013 | 10| 9195 8 8 2021 [n |n privada San Justo La Matanza
108 | 2012 9| 6|75 5 2017 [n |s publica Hurlingham
109 | 2015 8|8 5 6 n |n privada Isidro Casanova La Matanza
110| 2015 9| 7|8 n |n publica Ciudad Evita La Matanza
111| 2015 77 5 4 n |n privada Moron
112] 2013 7] 8|75 5 4 n |s publica La Tablada La Matanza
113] 2015 77 5 4 n |n privada Ramos Mejia La Matanza
114] 2015 9| 885 5 5 n |n privada Ramos Mejia La Matanza
115] 2015 7| 7 5 s |s privada Ramos Mejia La Matanza
116] 2012 | 10| 9195 7 2017 |[n |s privada La Tablada La Matanza
Esteban
117 2014 9] 9] 9 8 2021 |n |n privada Echeverria
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Tres de

118 ] 2015 717 n_ |n publica Febrero
119| 2015 8| 8|4 n_|[n privada Ituzaingo
120| 2014 8| 7]175]5 2019 [n |n privada Isidro Casanova La Matanza
121] 2012 9| 9| 918 2017 |[n |n privada Isidro Casanova La Matanza
122 | 2013 9] 9| 918 2018 |s |s privada Castelar Moron
123 | 2015 8| 7|75 SR publica CABA
124] 2013 77 n |s privada Rafael Castillo La Matanza
125] 2012 919
126 | 2015 5| 8|65 s |s privada Moron
127] 2015 9| 8185 n |s privada Ramos Mejia La Matanza
128 | 2015 77 n |n privada Villa Luzuriaga La Matanza
129 | 2014 8| 7]75]6 2021 [n |s privada CABA
130| 2012 70 717 s |s privada Liniers CABA
Esteban
131 | 2015 8| 8|7 n |n privada Echeverria
132| 2014 8| 8|7 2019 [n |s publica Moron
133| 2013 7 5 2019
134| 2014 9| 8|85]|7 2019 [n |s privada San Justo La Matanza
135| 2014 7| 7|7 n |n privada Virrey del Pino La Matanza
136 | 2012 8| 8|8 s |s publica San Justo La Matanza
137| 2014 71 7| 704 2021 [n |s publica San Justo La Matanza
138 | 2014 8| 8| 8|4 n
139| 2015 8| 8| 816 s |s privada Lomas del Mirador | La Matanza
140| 2015 9| 7| 8|7 2020 [n |s publica Merlo
141] 2015 7] 718 n |s privada Ramos Mejia La Matanza
142| 2014 8| 7175]|7 2021 |s |s publica San Justo La Matanza
1431 2015 | 10| 7]85|4 s |s privada Ramos Mejia La Matanza
Lomas de
144 2012 7] 9|8 n |s publica Zamora
145] 2013 9| 8|85]|7 n |s publica Villa Luzuriaga La Matanza
146 | 2015 7] 704 n |s privada Lomas del Mirador | La Matanza
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147 | 2014 8|8 n |n privada CABA La Matanza
148] 2012 | 10| 8| 9|7 8 2017 [s |n publica Moron
149 | 2015 9| 7 n |s privada San Justo La Matanza
150| 2015 5| 8|65]|7 6 n |s privada Rafael Castillo La Matanza
151| 2015 7] 9|8 n |n privada Moron
152 | 2015 6| 6|6 n |s privada Moron
153 | 2012 71 9| 8|8 8 2019 [n |n publica Rafael Castillo La Matanza
154| 2013 | 10| 7/85]|6
155| 2013 8| 7]75
156 | 2012 919 S _|s privada CABA
157 | 2015 8| 815 7 2020 |n
158 | 2015 77 5 s |n privada Isidro Casanova La Matanza
159 | 2013 7| 716 7 2018
Tres de
160| 2014 7 n |s privada febrero
161 2013 7 4
162 | 2014 8 4 6 2019 |s |s privada Isidro Casanova La Matanza
163 | 2015 7 8 5 2020 |n
164 | 2015 8 4 6 n |n privada Virrey del Pino La Matanza
165| 2015 6|6 5 n |s privada Moron
166 | 2015 77 s |s privada Ramos Mejia La Matanza
167 | 2015 8| 6|7 S
168 | 2015 8| 8|8 n_ |n publica Merlo
Tres de
169 | 2014 8| 7(75]|7 8 2019 [s |[n privada Ciudadela Febrero
170 | 2015 8|8 R publica Villa Devoto CABA
171| 2015 77 n |n privada Laferrere La Matanza
172 | 2014 8| 8|5 n |n privada Aldo Bonzi La Matanza
173] 2015 7| 704 s |s publica La Tablada La Matanza
174] 2012 8| 8|4 7 2018 [n |s privada CABA
175| 2014 7] 704 n _[n privada Moron
176 | 2012 8| 8|4 n |s publica Ciudad Evita La Matanza
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177] 2013 7] 704 s |s privada Ramos Mejia La Matanza
178 | 2013 7] 7|5
179| 2014 7| 704 n |n privada Moreno
180| 2013 9] 919 8 2018 [n |n privada San Justo La Matanza
181| 2013 7| 704 n |s privada Merlo
182 | 2014 8| 8|4 7 2019 [n |n privada Isidro Casanova La Matanza
183 | 2015 9| 916 8 n |n privada Gonzalez Catan La Matanza
184 | 2014 7] 718 6 n |s privada Laferrere La Matanza
185| 2012 9] 916 7 2018 [s |n publica Isidro Casanova La Matanza
186 | 2015 9] 9]4 7 n |s publica San Justo La Matanza
187| 2015 6|6 n_|[n publica Merlo
188 | 2014 7] 704 5 2019 [n |s privada Isidro Casanova La Matanza
189 | 2013 7] 716 7 2019 [n |n privada Ciudad Evita La Matanza
190 | 2014 8| 9/85|4 6 2021 |n |n privada Moron
191 | 2014 7 7] 7|7 6 2020 |[n |n privada San Justo La Matanza
192 | 2015 8| 7|75 n |n publica Moron
193 | 2015 7] 6(65 n |s privada Moron
194 | 2015 9| 6|75]4 n |s publica Merlo
195| 2015 7| 8|75 5 s |n privada Merlo

Tres de
196 | 2015 7 7|7 5 n |n publica febrero
197| 2014 8| 816 7 2020 [n |s privada Moron
198 | 2015 6|6 n |n publica Isidro Casanova La Matanza
199 | 2015 77 4 n |n publica Ramos Mejia La Matanza
200 | 2015 8| 8|4 7 n |n publica Laferrere La Matanza
201 | 2015 77 7 n |s privada Ituzaingo
202 | 2012 7] 715 8 2017 [n |n publica La Tablada La Matanza
203 | 2014 8| 816 6 2021 |n |s privada Gonzalez Catan La Matanza
204 | 2012 9 7 8 2019 [s |s publica Aldo Bonzi La Matanza
205 | 2014 8| 7]75 n |n privada Merlo
206| 2012 | 10| 8 5 n |s publica Moron
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207| 2014 | 10| 7|85 n |s publica Ituzaingo
208 | 2012 7| 718 8 2017 [s |n publica Moron
209| 2012 | 10| 8| 918 7 PFO |[s |s publica Isidro Casanova La Matanza
210 | 2012 8| 8|8 s |n publica Villa Luzuriaga La Matanza
211 | 2015 8|8 7 n |s privada Moreno
212 | 2014 9| 916 5 n |s publica Isidro Casanova La Matanza
213 | 2015 8|8 n _|s publica CABA
214 | 2015 7] 716 7 2020 [n |s privada Ramos Mejia La Matanza
215| 2013 77 4 n |n publica Hurlingham
216 | 2015 5| 5|7 7 2020 [n |n privada Isidro Casanova La Matanza
217 | 2015 77 5 n |s privada Villa Luzuriaga La Matanza
218 | 2015 77 n |n privada San Justo La Matanza
219 2013 8| 8|4 5

220 | 2013 717 n |n privada Laferrere La Matanza
221 | 2015 717 4 n |s privada CABA
222 | 2015 717 n |s privada Villa Tesei Hurlingham
223 | 2015 7 717 n |s privada Ramos Mejia La Matanza
224 | 2015 8|8 n |n privada Laferrere La Matanza
225| 2012 8| 816 6 2017 [n |s privada Moron
226 | 2013 7] 716 7 2019 PRIVADA Hurlingham
227 | 2012 9| 916 7 2017 [n |s privada San Justo La Matanza
228 | 2012 8| 8|8 8 2017 |s n privada Moron
229 | 2015 77 n |n publica Villa Luzuriaga La Matanza
230 2014 8| 8|7 8 2019 |n

231 | 2014 8| 8|7 6 2020 [n |s publica Moron
232 | 2015 8|8 n |n privada Rafael Castillo La Matanza
233 | 2015 8|8 s |n publica Ramos Mejia La Matanza
234 | 2015 8|8 n |n publica Merlo

235| 2015 7] 715 n |n privada Rafael Castillo La Matanza
236 | 2014 7| 8|75]|7 7 2019 [n |s privada Moreno
237| 2013 71 7] 7|5 4 2019
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238 | 2015 9| 8|85 n_ |n publica Ramos Mejia La Matanza

239 | 2014 8| 8 s |n publica Moreno

240 | 2015 77 s |s privada Tapiales La Matanza

241 | 2015 8|8 n |s privada CABA

242 | 2013 8| 8 2019 [n |s publica Haedo Moron
Esteban

243 | 2013 7| 7 s |n publica Monte Grande Echeverria

244 | 2015 8|8

245| 2013 77 n |n privada Isidro Casanova La Matanza

246 | 2013 9] 9 2018 |n |s publica CABA

247 | 2014 8| 8 2019 [n |n privada Moron

248 | 2013 10] 10 2018 [n |n privada San Justo La Matanza

249 | 2012 919 s |n publica Gonzalez Catan La Matanza

250 | 2015 717 2021 |n_ |n privada Rafael Castillo La Matanza

251| 2014 5| 716

252 | 2015 8| 6|7 n |n privada San Justo La Matanza

253 | 2015 7| 6|65 La Matanza

254 | 2015 7 717 n |n publica La Tablada La Matanza

255| 2013 | 10| 8|9 s |s publica Villa Luzuriaga La Matanza

256 | 2012 8| 9(85 s |s privada Ciudad Evita La Matanza

257 | 2013 717

258 | 2015 77 n |n privada Merlo

259 | 2014 8|8

260 | 2014 717 2021 [n |s privada Hurlingham

261 | 2013 8| 8| 8 2018

262 | 2013 7] 7 2019 |n |s privada Laferrere La Matanza

263 | 2013 7 2020

264 | 2015 8|8 n |n privada Cafiuelas

265 | 2013 8| 8 2020 [n |n privada ituzaingo
Tres de

266 | 2015 6|6 n |s privada febrero

267 | 2013 7] 7 2019

117




268 | 2014 7 4 n |s privada San Miguel

269 | 2013 9] 9

270 | 2013 8| 8 n |s privada San Justo La Matanza

271 | 2014 7| 8|75 8 2019 |[n |s publica Merlo

272 | 2015 9| 5| 7 6 n |s publica Moron

273 | 2015 6| 8|7 5 2021 |n publica Moron

274 | 2013 9| 8|85 6 2019 |s |n privada CABA

275| 2012 7] 8175 7 2017 |n |s privada Moron

276 | 2015 717

277| 2014 8|8 n |n privada Gonzalez Catan La Matanza

278 | 2015 8| 8 4 n |s privada Villa Luzuriaga La Matanza

279| 2013 | 10| 8|9

280 | 2015 77 2021 |s |s privada Lomas del Mirador | La Matanza
Tres de

281 | 2015 77 s |n publica febrero

282 | 2015 919 n |s privada Castelar Moron

283 | 2012 9| 9| 9 8 s |n publica Merlo

284 | 2014 9| 718 n |n privada Laferrere La Matanza

285| 2015 9| 6|75

286 | 2014 9| 8|85 8 s |n publica Isidro Casanova La Matanza

287 | 2015 919 n |s privada CABA
Tres de

288 | 2014 9 S n privada Febrero

289 | 2013 7 5 2018

290 | 2015 8 6 n |n privada ituzaingo

291 | 2014 9| 885 n |n publica Pontevedra Merlo

292 | 2015 8| 6 7 n |n privada San Justo La Matanza

293 | 2014 7 77

294 | 2012 7| 7 PFO [n |n privada Isidro Casanova La Matanza

295 | 2015 6| 6|6 n |n privada Isidro Casanova La Matanza

San Antonio de
296| 2013 | 10| 8] 9 4 2018 [n |n privada Padua Merlo
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297 | 2015 8] 8|8 La Matanza
298 | 2012 8|8 s |n publica Isidro Casanova La Matanza
299 | 2014 8| 7|75 n |n privada Isidro Casanova La Matanza
300| 2013 | 10| 7|85 n |n privada Villa Tesei Hurlingham
301 | 2012 7| 7| 7 8 2018 [n |n privada Laferrere La Matanza
302 | 2014 9| 8|85 7 n _|s privada CABA
303 | 2014 0
304 | 2015 8| 8 s _|n privada Moron
305 | 2012 9] 9 7 2017 [n |s privada Moron
306 | 2015 8| 8 5 n [n publica CABA
307 | 2014 717 n_|[n privada Moron
308 | 2015 8|8 n_|s privada San Miguel
309 | 2015 6 7 2020 |n |s privada Ramos Mejia La Matanza
310| 2014 9 8 2019 |n |s privada Ramos Mejia La Matanza
311| 2015 717 7 s |n publica CABA
312 | 2013 7 7 2019 |n |s privada Ciudad Evita La Matanza
313 | 2012 8 8 2017 |s |s publica Isidro Casanova La Matanza
314 | 2015 77 n |s publica San Justo La Matanza
Lomas de
315 | 2015 7| 6]65 7 2020 [n |s privada Zamora
316 | 2013 7| 8|75 n |n privada San Justo La Matanza
317 2015 919 n |n publica Villa Luzuriaga La Matanza
318 | 2015 77 n |n publica Laferrere La Matanza
319 2015 9| 7| 8 5 2020 |s |s privada San Justo La Matanza
320 | 2013 8| 8| 8 4 2019 |n |n privada Rafael Castillo La Matanza
321 | 2015 8| 6|7 s |n privada San Justo La Matanza
322 | 2012 7| 7| 7 5 n |n privada San Justo La Matanza
323 | 2013 7] 8|75 6 2018 |n |s privada Villa Luzuriaga La Matanza
324 | 2015 8| 6| 7 8 2020 [n |s privada Ramos Mejia La Matanza
325| 2013 8| 8
326 | 2013 9| 8|85 4 2019 [n |s privada Rafael Castillo La Matanza
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327 | 2014 7 4 s _|n privada Merlo
328 | 2012 8 4 n |s publica Rafael Castillo La Matanza
329 2015 8 5 2021 |s |n publica CABA
330 | 2013 7 5 2018 [n |n privada Ramos Mejia La Matanza
331 2015 77
332 | 2015 6| 6 n |n privada Ezeiza
333 | 2013 8|8 2019 [n |s privada San Justo La Matanza
334 | 2014 8| 8 7 2019 [n |n privada Ituzaingo
335| 2015 8|8 n_ |n privada Isidro Casanova La Matanza
336 | 2012 9 9 2017 [n |n privada Aldo Bonzi La Matanza
337 2012 7 7 n_|s publica Gonzalez Catan La Matanza
338 | 2015 717 s _|n publica Merlo

Tres de
339 2015 6| 6 6 n |s publica Febrero
340 | 2013 8| 8 2020 [n |n privada Ituzaingo
341 2014 8| 8 8 n |n publica Rafael Castillo La Matanza
342 | 2015 5|5 n |s privada Merlo
343| 2014 9| 8|85
344 | 2014 8| 7(75 6 n |n publica Ezeiza
345| 2015 9| 885 7 n_ |[s privada CABA
346 | 2014 77 n |s privada Rafael Castillo La Matanza
347 2014 8| 7]75 n_|[s publica CABA
348 | 2014 8| 9185 7 n_|s privada Merlo
349 | 2014 7 7 5 2020 [n |n publica Merlo
350| 2012 | 10| 10|10 R privada San Justo La Matanza
351 2012 8| 8|8 n |n privada Ramos Mejia La Matanza
352 | 2015 8| 7|75 n _|s privada Lomas del Mirador | La Matanza
353| 2012 | 10| 8| 9 8 2017 |n |s publica Villa Luzuriaga La Matanza
354 | 2012 8| 91(85 s |s publica Isidro Casanova La Matanza
355 2015 9| 8|85 7 2020 |n
356| 2012 | 10| 10] 10 9 2017 |s |s publica Ituzaingo
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357 | 2015 7 s _|s publica Lanus

358 | 2013 9| 7

359 | 2014 9| 7| 8 n |s privada CABA

360 | 2012 9| 8|85 n |n publica Laferrere La Matanza
Lomas de

361 | 2014 8| 7|75 n |s privada Lavallol Zamora

362 | 2015 8| 7|75 n |s privada Laferrere La Matanza

363 | 2013 8] 9/85 2018 |n |s privada CABA

364 | 2013 7| 1|7

365 | 2014 8|8 n |n publica Lujan

366 | 2015 8| 8 2021 |n |s publica Moreno

367 | 2015 7|7

368 | 2015 8|8 n_|s privada Ramos Mejia La Matanza
Tres de

369 | 2015 77 2021 |n |s privada Febrero

370| 2012 8| 8

371| 2015 5/5

372| 2015 717 E privada Merlo

373| 2013 9| 7| 8 2019

374 | 2013 8| 7|75 2018 [n |s privada Villa Luzuriaga La Matanza

375 2014 7| 1|7

376 | 2014 8| 7|75 2020 [n |n privada San Justo La Matanza

377 | 2015 8| 8|8 n |n privada Isidro Casanova La Matanza

378 | 2014 7] 8|75 2020 [n |n privada Gonzalez Catan La Matanza

379 | 2012 9] 9] 9 2017 [n |n privada San Justo La Matanza

380 | 2015 8| 8 2020 |n_ |n privada San Justo La Matanza

381| 2014 5|5

382 | 2014 7] 7 n |n privada Villa Luzuriaga La Matanza

383 | 2015 9| 7| 8 n_|s privada Haedo Moron

384 | 2012 6| 7/65

385 | 2014 8|8 n |s publica San Justo La Matanza

386 | 2015 9| 8|85 n |s publica Merlo
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387 | 2015 9| 885 2020 |n

388 | 2015 9| 7| 8 n |n publica Hurlingham
Tres de

389 | 2014 9| 7| 8 2020 [n |s privada Febrero

390 | 2012 7| 8|75 s |n privada Mariano Acosta Merlo

391 | 2015 7| 7|7 s |n publica La Tablada La Matanza

392| 2012 | 10| 9195 2017 |n |s privada Isidro Casanova La Matanza

393 | 2015 8|8 n |n publica Gonzalez Catan La Matanza

394| 2012 | 10| 8| 9 2017 |n |s privada Libertad Merlo

395| 2012 7] 8|75 2017 |n |n publica Rafael Castillo La Matanza

396 | 2015 6| 8|7 n_|s privada Ituzaingo

397 | 2015 717 2021 [n |n privada Moron

398 | 2014 9| 8|85 2019 [n |s privada Ciudad Madero La Matanza

399 | 2015 8| 7]75

400| 2013 9| 7| 8 2020 |[n |s publica CABA

401 | 2012 9] 9 2019 [n |n publica Isidro Casanova La Matanza

402 | 2013 5| 8|65 2019 |n |n publica Lomas del Mirador | La Matanza

403 | 2012 7| 8|75 n |n publica Isidro Casanova La Matanza

404 | 2015 8| 6|7 n |s publica Virrey del Pino La Matanza
General San

405 | 2014 8| 8| 8 2019 [s |s privada Jose Leon Suarez Martin

406 | 2013 7 7 2019

407| 2013 | 10| 8| 9

408 | 2013 8| 7(75 n |n privada CABA

409 | 2012 9| 7 s |n privada Espegazzini Ezeiza

410 2012 9] 9] 9 2017 [n |s publica Moreno

411 2014 7| 7 s |s privada San Justo La Matanza

4121 2015 | 10| 7|85 2020 |[n |s privada Ramos Mejia La Matanza

413 | 2015 7| 117 n _[n privada Moron

414 2015 8| 6|7 n |s privada Laferrere La Matanza

415 2012 7 77
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416 | 2013 9| 7 s |s privada Lomas del Mirador | La Matanza
417| 2014 9| 8|85 2021 |n |s privada Moron
Lomas de
418 | 2015 7| 7|7 s |n publica Zamora
419 | 2015 919 n |s privada CABA
420 | 2014 9| 8|85 s |s privada Moreno
421| 2013 8| 7|75
422 | 2014 8|8
4231 2012 | 10| 9|95 n |n publica Merlo
424 2013 9] 8|85 2020 |n s publica El Palomar Moron
425| 2013 9] 8]85 2018 |[n |n privada Villa Luzuriaga La Matanza
426 | 2014 77 s |n publica Isidro Casanova La Matanza
Genral Las
427 | 2014 7 7 s |n publica La Choza Heras
428 | 2015 9| 8|85 n |s publica Isidro Casanova La Matanza
429 | 2014 8| 91/85 2020 [n |s privada Ramos Mejia La Matanza
430| 2013 9| 8|85 n_ |n publica Merlo
431 2013 8| 8 2018 [n |n privada Ramos Mejia La Matanza
432 | 2012 8| 7|75 2017 [n |n privada Moron
433 ] 2013 9] 9] 9 2019 [n |s privada Moron
434 | 2015 77 n |s privada Moron
435 | 2012 8| 8 s |s privada Villa Luzuriaga La Matanza
436 | 2014 6| 8|7 s |s publica CABA
437 | 2015 8| 8|8 s |n privada Ramos Mejia La Matanza
438 | 2015 9| 885 n _|[n privada Moron
439 | 2012 9| 8|85 2017 |s |s publica Ramos Mejia La Matanza
440| 2015 ) 7 n
441 2015 919 n |s privada Isidro Casanova La Matanza
442 | 2015 8| 5|65 2020 [n |n publica Laferrere La Matanza
4431 2012 | 10| 8| 9 2018 [n |s privada Laferrere La Matanza
444 | 2012 9| 8|85 2017 |[n |s publica San Justo La Matanza
445| 2015 9] 718
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446 | 2015 9| 6|75 s _|n privada Isidro Casanova La Matanza
447 | 2012 7| 7 7 4 2017 |[n |n privada San Justo La Matanza
448 | 2014 9| 7 8 6 n |n publica Ramos Mejia La Matanza
449 | 2015 71 9 6 7 2020 |n |s privada Ituzaingo
450 | 2012 8| 7|75]|4 5 2017 |s |s privada Hurlingham
451 2012 9] 9 8 8 2017 |s |s publica Villa Luzuriaga La Matanza
452 | 2013 9| 7 7 4 2018 |n |s privada Ramos Mejia La Matanza
453 | 2015 717 E privada Moreno
454 | 2014 717 8
455 | 2012 8| 8|6 6 2017 [n |s privada Moron
Tres de
456 | 2015 9| 8[85|4 s |s privada Febrero
457 | 2014 9| 7| 8|4 6 2019 [s |s privada Ezeiza
458 | 2012 9] 9] 918 9 2017 [n |n privada Ituzaingo
459 | 2012 9| 8|85]|5 7 2017 |n s privada San Justo La Matanza
460 | 2014 7] 7|5 E publica Ramos Mejia La Matanza
461| 2013 77
462 | 2014 8| 8| 8|7 6 2019 |n |s privada Moron
463| 2015 | 10| 6| 8|7 7 n |s publica Merlo
464 | 2015 77 n |s publica Rafael Castillo La Matanza
465 | 2015 9| 7|8 n |s privada Isidro Casanova La Matanza
466 | 2015 7 4 n |s privada Ramos Mejia La Matanza
467 | 2012 7] 7 6 n_ |n publica Merlo
468 | 2013 6| 8|7 n_ |n privada San Justo La Matanza
469 | 2013 9] 9| 9|7 7 2018 |n |s privada Haedo Moron
470| 2015 9| 7.8
471 2015 8| 8| 8|8 5
472 | 2015 8| 816 6 2020 |s |s publica Merlo
473 ] 2013 8| 7[75]5 4 2019 [n |s publica San Justo La Matanza
474 | 2015 7| 1|7 6 2021 [n |s privada Moron
475] 2013 9| 7| 8|4 6 2019 [n |n publica Isidro Casanova La Matanza
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476 | 2015 9| 8|85 n_|s privada Virrey del Pino La Matanza
477 | 2014 8| 8| 8 n |s publica Villa Luzuriaga La Matanza
478 | 2015 9| 7|8 n |s privada San Justo La Matanza
479 | 2012 8| 8| 8 n |n publica Moron
480 | 2015 9] 9 8 PFO |[s |n privada Marcos Paz
481 | 2015 8| 7|75 n |s privada CABA
Esteban
482 | 2015 7| 7|7 n |n publica Echeverria
483 | 2014 8| 7|75 n |s privada CABA
484 | 2015 6| 8|7 4 n |s privada Haedo Moron
485| 2013 9| 8|85 5 2018 |n |s publica Ramos Mejia La Matanza
486 | 2015 7 7 5 2020 [n |s privada Ezeiza
487 | 2015 8| 7175 n_|[n privada Ituzaingo
488 | 2015 8| 7175 n_|s privada Merlo
489 | 2015 717 n_|[n privada Hurlingham
490 | 2012 9| 8|85 7 2017 [n |n privada Moron
491 | 2015 717 s |s privada Ramos Mejia La Matanza
492 | 2015 9| 718 5 n |s privada Lomas del Mirador | La Matanza
493 | 2015 9| 6|75 7 n |n privada Lomas del Mirador | La Matanza
494 | 2015 77 n |n privada La Tablada La Matanza
495 | 2012 9] 9 7 s |n publica Ramos Mejia La Matanza
496 | 2015 77 n |n privada Gonzalez Catan La Matanza
497 | 2013 9] 9 7 2018 |s |s privada Lomas del Mirador | La Matanza
498 | 2014 8| 8 8 PFO [s |[n publica Laferrere La Matanza
499 | 2015 717 6 n_ |n publica Isidro Casanova La Matanza
500 | 2014 9| 7] 8 7 2019 [s |[n privada Virrey del Pino La Matanza
501 | 2014 8| 7175 S |s privada CABA
502 | 2014 8| 8 7 2019 [n |n privada Moron
503 | 2012 10| 10|19 9 2017 |[n |s privada San Justo La Matanza
504 | 2014 77 n |n privada Ituzaingo
505 | 2012 10] 10 8 2017 |[n |s privada Villa Luzuriaga La Matanza
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506 | 2015 8| 8| 8|7 5 2020 |[n |s publica Ituzaingo

507 | 2015 8| 8|5 5 2020 |s |s privada Lomas del Mirador | La Matanza

508 | 2014 7| 704 4 n |s publica Isidro Casanova La Matanza

509 | 2012 9| 918 7 2017 |n |s privada Isidro Casanova La Matanza

510 | 2015 77 s |n privada Villa Luzuriaga La Matanza

511 | 2014 9| 7|8 n |n publica Villa Celina La Matanza

512| 2013 5| 9| 7[5 La Matanza

513| 2012 9] 9] 9|8 8 2017 |n |n privada Ramos Mejia La Matanza

514 | 2014 9] 9| 9|7 9 2019 |s |n publica Rafael Castillo La Matanza

515| 2015 77 n |s privada San Justo La Matanza

516 | 2015 77 n La Matanza
Tres de

517 | 2014 8 7 7 2019 [n |n publica Febrero

518 | 2015 8 4 5 2020 [n |s publica San Justo La Matanza

519 | 2015 8| 7175 n |n privada Villa Luzuriaga La Matanza
Tres de

520 | 2015 9] 9] 94 6 2021 [n |n publica Febrero

521| 2012 | 10| 819 s |n publica Isidro Casanova La Matanza

522 | 2012 8| 10| 9|6 8 2017 PRIVADA

523 | 2015 7| 8|75 n |s privada Isidro Casanova La Matanza

524 | 2015 8|8 n |s privada Laferrere La Matanza

525 | 2015 7] 715 6 2020 [n |s privada Virrey del Pino La Matanza

526 | 2012 9] 9|5 6 2017 |n |n publica CABA

527 | 2015 77 5 n |s publica Virrey del Pino La Matanza

528 | 2014 717

529 | 2013 8| 7]75

530 | 2012 9] 5 s _|n privada CABA

531 | 2013 71 7| 704 n |s privada San Justo La Matanza

532 | 2014 8| 8|8 R publica Moron

533 | 2013 8| 7|75 n_|s privada Isidro Casanova La Matanza

534 | 2014 0

535| 2015 7| 1|7 6 n |n privada Gonzalez Catan La Matanza
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536 | 2012 7] 7] 715 2017 [s |s privada Villa Luzuriaga La Matanza
537 | 2012 8| 9/85]|8 2017 |n |s privada Moron
538 | 2015 9| 6|75 n |s privada Moron
539 | 2015 8| 6| 7|6 7 2020 [n |n privada Ramos Mejia La Matanza
540 | 2013 9| 8|85]|5 5 2021 |n |s privada El Palomar Moron
541 | 2015 8| 7|75 n |s publica Isidro Casanova La Matanza
542 | 2014 6| 9|75|7 7 2019 [n |s privada San Miguel
543| 2015 7| 8]75]|7 7
544 | 2013 9| 8|85]|7 8 2018 [n |s privada Villa Luzuriaga La Matanza
Esteban
545| 2013 8| 7|75]|5 4 n_ |n publica Monte Grande Echeverria
546 | 2015 7] 7 s _|n publica Merlo
547 | 2013 9| 7| 8|7
548 | 2014 9| 7| 8|7 n_|[n privada Hurlingham
549 2015 | 10| 618 n_|s publica Moreno
550 | 2014 8| 8| 8|6 4 2020 |s |s publica Moreno
551| 2014 | 10| 8| 9|7 8 2019 |n |n privada Moron
552| 2014 | 10| 7|85|4 7 n |n privada Ezeiza
553| 2013 | 10| 7/85|4 5 2021
554 | 2012 7| 8|75]4 6 2017 [n |s privada Moron
555 | 2015 8| 8| 8|7 6 2020 [n |n privada Virrey del Pino La Matanza
556 | 2013 9| 7| 8|4 2019 [n |s publica Laferrere La Matanza
557 | 2013 9| 7| 816
558 | 2013 7| 8|75
559 | 2014 8/ 8| 8|4 7 2019 |n |n privada Isidro Casanova La Matanza
560 | 2014 8| 8|4 5 2020 [n |s privada Moron
561 | 2014 9| 915 9 n |s privada San Justo La Matanza
562 | 2014 7] 7|5 2020 |n |s privada Haedo Moron
563 | 2015 7] 715 7 2020 |n |s publica CABA
Tres de
564 | 2015 8| 8| 8|5 7 2020 [n |n privada Caseros Febrero
565 2015 8| 6|7 4 n_ |[s publica CABA
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566 | 2015 7] 5|6 n_|s privada Isidro Casanova La Matanza
567| 2012 | 10| 8|9 s |n publica Ituzaingo
568 | 2015 7| 1|7 n
569 | 2014 7] 715 8 2019
570 | 2012 9| 8|85]|4 6 2019 [s |s privada Aldo Bonzi La Matanza
571 2015 8| 6] 7/6 5 La Matanza
General San
572 | 2014 9| 8|85]|5 n |n privada Villa Ballester Martin
573 | 2013 9| 7| 8|7 5 2018 |n |s privada Haedo Moron
574 | 2013 6| 7(65 n |n privada Ramos Mejia La Matanza
575| 2015 8| 7|75|4 4 n_ |n privada Isidro Casanova La Matanza
576 | 2012 7] 7] 715 7 2017 |n_ |n privada La Tablada La Matanza
577 | 2015 7] 716 7 2020 La Matanza
578 | 2015 7| 8|75]|5 5 2020 |[n |n publica CABA
579 | 2014 717 S _|s privada Moron
580 | 2015 8| 8|6 7 2020 |s |s publica CABA
581 | 2015 9| 8|85]|7 8 n |n privada Isidro Casanova La Matanza
582 | 2014 9] 9] 9|4 2020 |n |s privada Merlo
583 | 2014 71 7| 715 n |n privada San Justo La Matanza
584 | 2013 6| 7/65]|5 2019 |n
585 | 2015 77 n La Matanza
586 | 2014 8|8 4 n |s privada CABA
587 | 2015 5| 8|65 n _|s privada Gonzalez Catan La Matanza
588 | 2015 6| 9(75 4 n _|[n privada Merlo
589 | 2015 919 n _|s privada Ciudad Evita La Matanza
590 | 2015 7] 6|65 n |n privada La Tablada La Matanza
591 | 2015 7| 716 5 2021 |s |s privada Rafael Castillo La Matanza
592| 2015 | 10| 8] 9|9 n |n publica Merlo
593 | 2014 8| 7175 La Matanza
594 | 2014 9| 8[85]|7 7 2019 [s |s privada La Tablada La Matanza
595| 2012 77 La Matanza
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596 | 2015 8/ 8| 8|4 n_ |n publica Rafael Castillo La Matanza
597 | 2012 7| 7| 7|6 4 n |n privada Gonzalez Catan La Matanza
598 | 2015 77 n |n publica Ramos Mejia La Matanza
599 | 2012 7| 8|75]|5 7 2021 |n |s privada Gonzalez Catan La Matanza
600 | 2015 6| 7/65 n |n publica Moreno
601 | 2014 7| 716 8 2019 [n |n publica Isidro Casanova La Matanza
602 | 2014 77 5 n |n privada Ramos Mejia La Matanza
603 | 2014 8| 7]75]4 7 2019 [n |s privada Moron
604 | 2013 6| 7|65|7 7 2018 |n |s publica Haedo Moron
605 | 2015 8| 8|6 4 2020 |s |s privada Laferrere La Matanza
606 | 2015 6| 8|7 La Matanza
607 | 2015 9| 8/85]|6 8 n_ |n privada Gonzalez Catan La Matanza
608 | 2015 7] 714 S |s publica El Palomar Moron
609 | 2014 717 5 s |s publica Ramos Mejia La Matanza
610 | 2015 8| 8| 8|4 5 2020 |n |s privada Moron
611| 2013 71 7] 7|6 4 2019 |n |s privada Moron
612 | 2015 8| 7|75 s |s privada Ituzaingo
613 | 2014 77 n La Matanza
614 | 2015 6| 8|7 n |s privada Isidro Casanova La Matanza
615| 2013 9| 7| 8|7 7 R privada Moron
616 | 2014 7| 117 2021 [n |s privada CABA
617 | 2015 8] 8|8 n |n publica Moron
Esteban
618 | 2015 6| 6| 6[6 7 2020 |s |s publica Echeverria
619 | 2014 7| 7| 7]4 4 n _|[n privada Moron
620 | 2015 9| 916 5 2020 [n |n privada Tapiales La Matanza
621 | 2015 8| 8| 8|8 6 n |s privada Moreno
622 | 2014 7] 8|75]|5 6 R publica CABA
623 | 2012 8| 9(85]|7 6 2019 [n |n publica San Justo La Matanza
624 | 2013 9] 9] 918 7 2018 [n |n privada Moron
625| 2013 9| 7|8 n |s publica Castelar Moron
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626 | 2015 7] 8|75 n_|s privada Moron
627 | 2012 7 6 8 2017 [s |n publica San Justo La Matanza
628 | 2015 6| 8 5 s |s privada Moron
629 | 2014 9] 9 6 9 2019 |[n |s privada Isidro Casanova La Matanza
Esteban
630 | 2014 8| 7|75 PFO [n |n privada Monte Grande Echeverria
631| 2013 8| 8| 8|5 2018 [n |n privada Ramos Mejia La Matanza
632 | 2015 8| 7|75]|6 n |s privada Moron
633 | 2014 7] 7|4 2021 |n |s publica Isidro Casanova La Matanza
634 | 2013 8| 7|75 n |(n publica Lomas del Mirador | La Matanza
Lomas de
635| 2014 7] 918 6 n |n privada Zamora
636 | 2014 9] 9] 9|8 9 2019 |n |n privada Ituzaingo
637 | 2014 9| 7|8 n_|s privada CABA
638 | 2015 8| 8|8 5 n_ |n privada Ramos Mejia La Matanza
639 | 2012 9] 9|6 5 2017 |n |s privada Laferrere La Matanza
640 | 2014 71 9] 816 4 2019 [n |s privada Isidro Casanova La Matanza
641 | 2014 7] 8758 4 n |s publica Gonzalez Catan La Matanza
642 | 2015 8| 7175 La Matanza
643 | 2015 9| 7|8 s |s privada San Miguel
644 | 2015 8|8 n |s privada Moron
645| 2015 9| 8/85]|8 8 2020 |n |n publica CABA
646 | 2013 9| 8[85]|5 n |n privada Floresta CABA
647 | 2013 8| 8| 8|7 6 2018 [n |s privada Moron
648 | 2012 9| 9|4 4 s |n publica Ramos Mejia La Matanza
649 | 2014 8| 7|75|4 4 2019 |n |n publica Ramos Mejia La Matanza
650 | 2015 7] 7|4 6 2020 |n |s privada Ituzaingo
651 | 2014 7] 7|6 4 PFO |n |n publica Haedo Moron
652 | 2015 717 2021 |n_ |n privada Rafael Castillo La Matanza
Almirante
653 | 2014 717 s |s privada Glew Brown
654 | 2014 7] 7|7 4 n_|s privada Haedo Moron
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655 | 2015 7| 7|7 2020 [n |s privada Gonzalez Catan La Matanza

656 | 2015 8|8 s |s privada CABA

657 | 2015 77 n |n privada Moron

658 | 2012 8| 9/85 s |n privada Isidro Casanova La Matanza

659 | 2014 77 n |n publica Isidro Casanova La Matanza

660 | 2015 8| 8|5 2020 [n |n privada Ramos Mejia La Matanza

661 | 2015 77

662 | 2015 88 n

663 | 2013 7| 717 2019 [n |n privada Laferrere La Matanza

664 | 2013 707

665 | 2014 8| 8|5 n |s publica San Justo La Matanza
Tres de

666 | 2015 77 n |s publica Febrero

667 | 2012 8| 7]75]4 2020 [n |n privada Moron

668| 2015 | 10| 618 2021 |n |s privada La Tablada La Matanza

669 | 2014 8| 7|75 s _|n publica La Tablada La Matanza

670 | 2015 717 n |n publica Virrey del Pino La Matanza

671| 2014 8| 815 n |s privada Gonzalez Catan La Matanza

672 | 2015 77 n |s privada Ituzaingo

673 | 2015 77 2021 [n |s privada Haedo Moron

674 | 2014 77 n |s publica San Justo La Matanza

675| 2014 8| 8|4 2021 [n |n privada Virrey del Pino La Matanza

676 | 2015 717 2021 |n |s privada San Justo La Matanza

677 | 2012 8|8 s |s publica Isidro Casanova La Matanza

678 | 2012 71 9] 818 2017 [s |n publica Moron

679 | 2014 7] 7|5 n

680 | 2015 8|8 n _|s privada Ciudad Madero La Matanza

681 | 2014 7| 715 2021 |s |s publica Ramos Mejia La Matanza

682 | 2015 8| 8|5 n |n publica Merlo

683 | 2013 9| 916 2018 [n |s privada Villa Luzuriaga La Matanza

684 | 2013 9] 918 2019 PRIVADA Hurlingham
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685 | 2015 7 s _|n privada CABA
686 | 2015 9
687 | 2014 9| 7| 8 n |s privada Moron
688 | 2015 6| 8|7 n |n publica Virrey del Pino La Matanza
689 | 2012 8| 9/85 2017 |s |s privada Ramos Mejia La Matanza
690 | 2014 7| 7 2020 |s |s privada Ramos Mejia La Matanza
691 | 2013 71 9 2018 |n |s privada Haedo Moron
692 | 2015 4] 7155 n_|s privada Liniers CABA
693 | 2014 7 7 PFO [n |[n privada Laferrere La Matanza
694 | 2015 8|8 E publica Merlo
695 | 2015 717 2021 |n |s privada Isidro Casanova La Matanza
696 | 2014 7 n_ |n publica Gonzalez Catan La Matanza
697 | 2015 7 7 2020 |s |s privada San Justo La Matanza
Tres de
698 | 2012 919 s |s privada Febrero
699 | 2015 8|8 s _|n privada Gonzalez Catan La Matanza
700 | 2012 919 s |s publica Ciudad Evita La Matanza
701| 2013 7 7] 7 n |s publica Laferrere La Matanza
702 | 2015 77 n |s privada CABA
703 | 2014 8| 9(85 n |s privada Isidro Casanova La Matanza
704 | 2015 7| 6|65 s |s publica Moreno
705 | 2015 8| 7(75 s |n privada Moreno
706 | 2014 8| 7175 n |s privada San Justo La Matanza
707 | 2014 8| 9|85 2020 |n |s privada Ramos Mejia La Matanza
708 | 2012 9| 8|85 n _|[n privada Virrey del Pino La Matanza
709 | 2014 8| 7175 2019 |n |s publica Ramos Mejia La Matanza
710| 2015 77 n |s publica Marcos Paz
711| 2015 8| 7175 n |n privada Moron
712 | 2015 8| 7]75 n
Esteban
713| 2014 9] 718 n |s privada Echeverria
714 | 2015 8|8 n |n privada Moron
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715| 2013 8| 7175 n |s privada Villa Sarmiento Moron
716 | 2014 8| 7|75]|6 4 n |s privada Moron
717 | 2014 77 n |s privada Ramos Mejia La Matanza
718 | 2013 77 n |n publica Ramos Mejia La Matanza
719 | 2014 9| 8|85]|5 7 2020 |[s |n publica Ramos Mejia La Matanza
720 | 2013 8| 8| 8|8 7 n |n privada San Justo La Matanza
721 | 2015 7| 7|7 4 n |n privada Moron
722 | 2012 71 717
723 | 2014 9] 9] 918 8 2019 [n |s privada Moron
724 | 2015 8| 9[85]|6 7 2020 [s |n publica Gonzalez Catan La Matanza
725| 2015 9| 8185 n |s publica Moron
726 | 2014 77
727 | 2014 8| 8| 8|7 5 2019 [n |s privada Isidro Casanova La Matanza
728 | 2012 7] 7|7 5 n |s privada Ramos Mejia La Matanza
General San
729 2015 | 10| 8| 9|4 5 2021 [s |n privada Martin
730 | 2012 8| 815 8 n |s publica La Tablada La Matanza
731| 2015 6| 7(65 S n privada Moron
732 | 2015 8| 816 7 2020 [n |s privada Ramos Mejia La Matanza
733 | 2014 8| 816 4 PFO [n |s privada Ramos Mejia La Matanza
734 | 2014 8| 8|5 7 2020 [n |s privada Isidro Casanova La Matanza
735| 2012 7] 7|8 4 n |n publica CABA
736 | 2013 8| 8|7 7 2018 [n |n publica Moron
Tres de
737| 2014 7] 714 4 s |s publica Febrero
738 | 2014 919 R publica Merlo
Tres de
739 | 2013 7] 716 2020 [n |n privada Febrero
740| 2014 8| 7|75 2021 |n |s privada Haedo Moron
741 | 2015 8| 8|8 5 2021 [n |n privada Ciudad Madero La Matanza
742 | 2012 7| 8|75]|5 8 n |s publica Lomas del Mirador | La Matanza
743 | 2012 9] 9| 916 8 2017 |n |s publica Laferrere La Matanza
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744 | 2013 91 9] 9]9 s |n privada Ramos Mejia La Matanza
745| 2012 919 s |s privada Ramos Mejia La Matanza
746 | 2015 8| 8| 8|5 2020 |s

747 2014 77 s |s publica CABA

748 | 2014 9| 8|85 s |n privada Ciudad Evita La Matanza
749 | 2014 8| 8| 8|8 s |s privada Moreno
750 | 2015 8| 819 2020 |s |s privada Villa Luzuriaga La Matanza
751 | 2014 9] 916 2019 [n |s publica San Justo La Matanza
752 | 2012 91 9|7 2019 [s |[n publica Aldo Bonzi La Matanza
753 | 2012 7] 7|5 2018 PRIVADA

754 | 2015 8| 8|5 2020 |n |s privada Ramos Mejia La Matanza
755| 2013 88

756 | 2015 7] 918 n_|[n privada Merlo

757 | 2015 9| 885

758 | 2015 717 s |s privada Gonzalez Catan La Matanza
759 | 2014 8|8 n |s privada Gonzalez Catan La Matanza
760 | 2012 9] 915 s |s privada La Tablada La Matanza
761 | 2014 8| 8|7 2019 [n |s privada Isidro Casanova La Matanza
762 | 2015 8|8 n |n privada Rafael Castillo La Matanza
763 | 2015 7] 704 n _|[n publica Aldo Bonzi La Matanza
764| 2012 | 10| 9[95]|4 2017 [n |n privada Moron

765 | 2015 8| 8|7 2020 [n |s publica Villa Tesei Hurlingham
766 | 2014 717 n _|s privada Ramos Mejia La Matanza
767 | 2014 8| 8|7 2020

768 | 2012 717 R privada Rafael Castillo La Matanza
769 | 2015 717 n |n privada San Justo La Matanza
770 | 2015 919

771| 2012 8| 91(85 s |s publica Ramos Mejia La Matanza
772 | 2014 8| 7]75 n |n privada San Justo La Matanza
773| 2014 8| 8|8 n |s privada Moron

774 | 2015 717
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775| 2013 8|8 s _|n privada San Justo La Matanza
776 | 2013 7 5 5 s |s publica Pontevedra Merlo

777 2014 77 4 2021 PRIVADA

778 | 2015 7 6 6 2020 |n |s publica Hurlingham
779 2014 88 7 n_ |[s publica CABA

780 | 2015 77 n |s privada Ramos Mejia La Matanza
781 | 2012 8| 8|4 5 s |n privada Moron

782 | 2012 8| 7|75 n_|s privada Ramos Mejia La Matanza
783 | 2015 8|8 4 n_[n privada Merlo

784 | 2015 7] 7|4 5 2020 |n |s privada Ramos Mejia La Matanza
785| 2015 6|6 n_ |n publica Moron

786 | 2014 717 7 n_|s privada Gonzalez Catan La Matanza
787 | 2013 9| 7 6 4 n |n publica San Justo La Matanza
788 | 2013 8| 8 5 7 2018 |n |s privada Ramos Mejia La Matanza
789 | 2012 7] 7 5 6 s |s privada Moron

790 | 2013 8| 7/75|9 7 2018 |s |s privada Moron

791| 2014 9| 7| 8|7 6 2020 |s |s publica Moron

792 | 2015 9| 7|8 n |s privada Hurlingham
793 | 2012 9| 8185 s |n publica Gonzalez Catan La Matanza
794 | 2013 7] 8|75]5 n _|[n publica CABA

795 | 2014 7] 718 8 2019 |[n privada Virrey del Pino La Matanza
796 | 2015 8| 7]/75]|5

797| 2015 8| 8|8 n publica San Justo La Matanza

135




Anexo 4

Detalle Colegios secundarios a los que asistieron los graduados

CENTRO CULTURAL HAEDO

1

CENTRO EDUCATIVO FRANCISCANO SAN ANTONIO

1

COLEGIO CRISTO VIENE

COLEGIO DEL PARQUE

COLEGIO EVANGELICO ARGENTINO

COLEGIO JESUS RESUCITADO

COLEGIO MONSENOR TOMAS JUAN SOLARI

COLEGIO PARROQUIAL JUAN XXIII

COLEGIO RAMOS MEJIA

COLEGIO SAN JOSE

COLEGIO SAN JOSE CALASANZ

COLEGIO WARD

E..E.S.T.N°2 REPUBLICA DE VENEZUELA

E.E. M. N° 2 "GRAL. JOSE DE SAN MARTIN"

E. E. M. N° 23 "ADOLFO SALDIAS"

E. E. M. N° 41 (Ex Escuela Nacional de Comercio de Aldo Bonzi)

E.E. M. N° 6 "JOSE FELIX BOGADO"

E.E.S.N°48" DR. M. ETCHEGARAY"

E.E. S. N°3 "JOSE HERNANDEZ"

E.E.S. T.N°6 CHACABUCO

136



E. E. T. N° 2 "REPUBLICA DE VENEZUELA"

E.E. T.N° 8 "PAULA A. DE SARMIENTO"

E.E.S.T. N°12 "ITALIA"

ESCUELA CRISTIANA FUNDACION ADELFOS

ESCUELA DE COMERCIO JUAN XXIlI

ESCUELA DE COMERCIO N° 11 DR. JOSE PERALTA

ESCUELA DE EDUC. MEDIA N° 16 "GRAL. MANUEL
BELGRANQO"

ESCUELA DE EDUC. SEC. N° 7 "REPUBLICA DE PORTUGAL"

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N° 1

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N° 1 ESTEBAN ECHEVERRIA

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N° 2

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N° 22 MAESTRA EMILIA
CONCEPCION VALLE

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N° 37

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N° 43 INDEPENDENCIA

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°16

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°19

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°2 BERNARDINO
RIVADAVIA

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°2 JULIO ARGENTINO
ROCA

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°21 DR. MARIANO
MORENO
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ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°23 " ADOLFO SALDIAS"

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°25 DR. IGNACIO ARIETA

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°3 JOSE HERNANDEZ

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°32

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°39 CDTE. RAUL EUGENIO
GOUBAT

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°7

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°8 "DOMINGO FAUSTINO
SARMIENTOQO"

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°9

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°9 FRAGATA SARMIENTO

ESCUELA DE EDUCACION POLIMODAL LUIS FEDERICO
LELOIR

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N° 17

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N° 2 DR. MARIANO
ACOSTA

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N° 31

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N° 57

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N° 6 RECTOR
ALVAREZ RODRIGUEZ

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N°1"GRAL. ENRIQUE
MOSCONI"

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N°2 - "MARINA
VILTE"

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N°21 "JOSE
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HERNANDEZ"

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N°6 JOSE FELIX
BOGADO

ESCUELA DE EDUCACION TECNICA FUNDACION FANGIO

ESCUELA DE EDUCACION TECNICA N°6

ESCUELA EVANGELICA BAUTISTA PASTOR JUAN FLORIO

ESCUELA JEAN PIAGET

ESCUELA MODELO ARGENTINA

ESCUELA NORMAL N° 2 "MARIANO ACOSTA"

ESCUELA NORMAL SUPERIOR N° 8 "PRESIDENTE JULIO A.
ROCA"

ESCUELA NORMAL SUPERIOR TTE. GRAL. JULIO A. ROCA
(MEDIA)

ESCUELA REPUBLICA ARGENTINA

ESCUELA SECUNDARIA FRAGATA LIBERTAD

ESCUELA SECUNDARIA N° 2 BERNARDINO RIVADAVIA

ESCUELA SECUNDARIA NRO. 64

ESCUELA SUPERIOR DE COMERCIO CARLOS PELLEGRINI

ESCUELA TECNICA ALEMANA MORENO

ESCUELA TECNICA N° 9 ING. LUIS A. HUERGO

INSTITUCION EDUCATICA CRISTOBAL COLON, COLOMBIA

INSTITUTO "DEL LIBERTADOR"

INSTITUTO "MARIA ANA MOGAS"
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INSTITUTO ADVENTISTA MORON

INSTITUTO ALMIRANTE GUILLERMO BROWN

INSTITUTO BALSEIRO

INSTITUTO BARRIO MARINA

INSTITUTO BENITO QUINQUELA MARTIN

INSTITUTO BERNARDO HOUSSAY

INSTITUTO CRISTO OBRERO

INSTITUTO DE ENSENANZA MEDIA "LA PAZ"

INSTITUTO DE ESTUDIOS A DISTANCIA SAN LUIS

INSTITUTO EDUCATIVO SAN MIGUEL

INSTITUTO EDUCATIVO SIGLO XXI

INSTITUTO EDUCATIVO TECNICO CRISTO REY

INSTITUTO EVANGELICO DE LA ASAMBLEA CRISTIANA

INSTITUTO FEDERAL

INSTITUTO INMACULADA

INSTITUTO JOSE HERNANDEZ

INSTITUTO JUAN XXIII

INSTITUTO LA TRINIDAD

INSTITUTO LUIS FEDERICO LELOIR

INSTITUTO MADERO

INSTITUTO MADRE MERCEDES PACHECO

INSTITUTO MADRE SOFIA BUNGE

INSTITUTO MARCELO TORCUATO DE ALVEAR
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INSTITUTO MARIA DE LUJAN SIERRA

INSTITUTO MARIA MAZZARELLO

INSTITUTO MARIA REINA

INSTITUTO MARIANO MORENO

INSTITUTO MIGUEL CANE

INSTITUTO MODELO

INSTITUTO MODELO NUEVA ARGENTINA

INSTITUTO MODELO PROYECTO XXI

INSTITUTO MODELO SAN MARTIN DE LOS ANDES

INSTITUTO MONS.TOMAS SOLARI

INSTITUTO NICOLAS AVELLANEDA

INSTITUTO NUESTRA SENORA DE LORETO

INSTITUTO NUESTRA SENORA DE LUJAN H. H. M. M.

INSTITUTO NUESTRA SENORA DEL HOGAR

INSTITUTO PABLO ANTONIO PIZZURNO

INSTITUTO PALOMAR DE CASEROQOS

INSTITUTO PARROQUIAL SAN CARLOS BORROMEO

INSTITUTO PRIVADO " INSTITUTO MARIA ANA MOGAS"

INSTITUTO SAN JOSE

INSTITUTO PRIVADO ANTONIO MACHADO

INSTITUTO PRIVADO FLORENCIO SANCHEZ

INSTITUTO PRIVADO INST. NTRA. SENORA DE LAS NIEVES

INSTITUTO PRIVADO INSTITUTO SAN PEDRO
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INSTITUTO REPUBLICA ARGENTINA

INSTITUTO RIVER PLATE

INSTITUTO SAGRADO CORAZON

INSTITUTO SAN CAYETANO

INSTITUTO SAN COSME Y SAN DAMIAN

INSTITUTO SAN FELIPE NERI

INSTITUTO SAN IGNACIO

INSTITUTO SAN MAURICIO

INSTITUTO SANTA MARTA

INSTITUTO SANTO DOMINGO

INSTITUTO SANTO TOMAS DE AQUINO

INSTITUTO SECUNDARIO LINCOLN

INSTITUTO SUPERIOR PADRE ELIZALDE

LICEO N° 8 ESTEBAN ECHEVERRIA

LICEO N°5 D.E. 11 "PROF. PASCUAL GUAGLIANONE"

No Informado

UNIDAD EDUCATIVA MILITAR NACIONAL G/J JOSE ANTONIO
PAEZ

COLEGIO AMERICANO

COLEGIO JUANA AZURDUY

COLEGIO SANTISIMO REDENTOR

ESCUELA AGROTECNICA SALESIANA "DON BOSCO"

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°6 JOSE FELIX BOGADO
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ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°7 "REPUBLICA DE

PORTUGAL"

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N° 20 JOSE R.

FERNANDEZ

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N°31 "MANIUEL

DORREGO"

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N° 11

ESCUELA MODELO DEVON

ESCUELA N° 4 PROF. SARA / TARRAZO DE ECHEGARAY

ESCUELA SECUNDARIA "ANGEL VICENTE PENALOZA"

INSTITUTO ABATE JOSE REY

INSTITUTO CALASANCIO DIVINA PASTORA

INSTITUTO DOMINGO FAUSTINO SARMIENTO

INSTITUTO HERMANOS AMEZOLA

INSTITUTO JOSE LEON LARRE

INSTITUTO JUAN MANUEL DE ROSAS

INSTITUTO LUIS R. MAC KAY

INSTITUTO MADRE MARIA LUISA CLARAC

INSTITUTO MARIA AUXILIADORA

INSTITUTO MONSENOR TOMAS JUAN SOLARI

INSTITUTO NUESTRA SENORA DE LA MERCED

INSTITUTO NUESTRA SENORA DE LUJAN DE LOS PATRIOTAS

INSTITUTO PADRE ELIZALDE
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INSTITUTO PARROQUIAL SANTA MARIA

INSTITUTO SAGRADO CORAZON DE JESUS

INSTITUTO SANTA TERESA DE JESUS

COLEGIO JUAN DE GARAY

ESCUELA DE EDUCACION SECUNDARIA N° 2 CONGRESO DE
TUCUMAN

ESCUELA TECNICA ORT

INSTITUTO ADVENIAT

INSTITUTO BUENOS AIRES

INSTITUTO COMERCIAL CRISTO REY

INSTITUTO CORAZON EUCARISTICO DE JESUS

INSTITUTO EDUCACIONAL ALMAFUERTE

INSTITUTO EDUCACIONAL ESTRADA

INSTITUTO ISIDRO CASANOVA

INSTITUTO NUESTRA SENORA DEL PILAR

INSTITUTO SAN FRANCISCO SOLANO

INSTITUTO NUESTRA SENORA DE LOURDES

INSTITUTO NUESTRA SENORA DE FATIMA

INSTITUTO NUESTRA SENORA DEL BUEN VIAJE

E. E. M. N° 49 "ESC. NORMAL SUP. ALMAFUERTE"

ESCUELA DE EDUCACION MEDIA N°5 "ISLAS MALVINAS"

INSTITUTO SANTA MAGDALENA SOFIA BARAT

INSTITUTO SANTA ROSA DE LIMA
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INSTITUTO DON BOSCO 6

INSTITUTO PARROQUIAL SAN JOSE 6
INSTITUTO SAN MIGUEL 6
INSTITUTO PARROQUIAL SAN JUSTO 9
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