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VISTO:

El Expediente N° 3009 - ME - 09; y
CONSIDERANDO:

Que por el Expediente citado en el Visto se tramita la aprobacién del Disefio
Curricular de fa carrera “Techicatura Superior en Radiologia®, presentado por el
Instituto Superior Centro de Estudios Madryn (CEM) N° 1824 de la ciudad de Puerto
Madryn, el reconocimiento de su implementacién para las cohortes 2013 y 2014 y Ia
autorizacion de 'sLa implementacion para las cohortes 2015, 2016 y 2017;

Que la Ley de Educacién Superior N° 24.521, en los Articulos 3°, 4°, 5°, 15° y
17°, establece los criterios; objetivos y funciones de los Institutos de Educacién
Superior, | '

Que mediante Resolucién ME N° 400/01 y su modificatoria Resoluciéon ME N°
085/05, se aprobd la Normativa Provincial de Tecnicaturas Superiores:

Que en el marco de la Ley Nacional de Educacion N° 26.206, la Ley de
Educacion Superior N° 24.521 y la Ley de Educacion Técnica Profesional N° 26.058,
las Resoluciones del Consejo Federal de Educacién N° 238/05, N° 261/06, N° 13/07,
N° 47/08 y 207/13 se evalub el proyecto de la carrera “Tecnicatura Superior en
Radiologia”, presentado:por el Instituto Superior Centro de Estudios Madryn (CEM)
N° 1824; . _

Que de‘f‘ojas‘ 1213/1215, consta el informe de la Comisién evaluadora sobre la
Tecnicatura Supetior ‘en'Ra'diologia, considerando aprobada la oferta académica de la
carrera; ‘ | ,

Que de fojas 1413/1456, obra version definitiva del. Disefio Curricular de la
Tecnicatura Supériér en Radiologia, con los ajustes recomendados por la Comisién
Evaluadora;

Que de fojas 1490/1491, obra el Informe Técnico de la Direccion General de
Educacion Privada avalando el presente tramite; .

Que debe exceptuarse el presente tramite del criterio de irretroactividad por
aplicacién del Articulo 32°, Punto 3 de la Ley | — N° 18;

Que es facultad del Sefior Ministro de Educacién resolver al respecto;

POR ELLO:
EL MINISTRO DE EDUCACION
RESUELVE:
Articulo 1°.- Aprobar el Disefio Curricular de la carrera ‘Tecnicatura Superior en
Radiologia” presentado por el Instituto Superior Centro de Estudios
Madryn (CEM) N° 1824, de la ciudad de Puerto-Madryn, que como Anexo i (Hojas 1 a

AR\TEDESCO
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a parte integrante de la presente Resolucion.
rticylo 2°.- Reconocer la implementacién de la carrera “Tecnicatura Superior en
Radiologia” para las cohortes 2013 y 2014, en el Instituto Superior Centro
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de Estudios Madryn (CEM) N° 1824 de la ciudad de Puerto Madryn,

Articulo 3°.- Autorizar la ‘implementacion de la carrera “Tecnicatura Superior -en

Radiologia” para las cohortes: 2015, 2016 y 2017, en el Instituto Supetior
Centro de Estudios Madryn (CEM) N° 1824 de la ciudad de Puerto Madryn.
Articulo 4°.- Determinar que a quienes cumplimenten los requisitos del Disefio
. Curricular de a carrera, se les otorgara el titulo de “Técnico Superior en
Radiologia”.
Articulo 5°.- La presente Resclucion sera reffendada por la Sefiora Subsecretaria

de Coordinacién Tecnica Operativa“ de Instituciones Educativas vy

Supervision.

Articulo 6°.- Registrese, tome -conocimiento la Direccién General de Educacién

Privada,. por Dreparta'mento Registro y Verificaciones comuniquese a la
Direccién General de. Educacién Superior, Direccién de Evaluacion, Gestién de la
Informacién e In'vestigacié'n Educativa, al Departamento Titulos, Legalizaciones y
Equivalencias, Instituto Supe‘ri'or Centro de Estudios Madryn (CEM) N° 1824, sito en
Moreno N° 142 de la ciudad de Puerto Madryn, al Centro Provincial de Informacién
Educativa y cumplido, ARCHIVESE.

398

Gladys Beatris HARRIS
Subsacraiane up Ceordinacion
Tocnlca Qporahva de Instlivcionas
Educaiives y Supemvisian
FIRTERIO PG EOHGAGION

RESOLUCION ME N° 398
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* DATOS DE LA INSTITUCION
CENTROS DE ESTUDIOS MADRYN

PLAN DE ESTUDIOS DE LA “TECNICATURA SUPERIOR EN
RADIOLOGIA”

1. DENOMINACION DE LA OFERTA Y ENCUADRE INSTITUCIONAL

1.1 - Denominacion de la oferta

Denominacidn: “Tecnicatura Superior en Radiologia”

Nivel: Superior no Universitario

Modalidad de cursado: Presencial

Duracion de cursada de cada cohorte: tres (3) afios

Titulo que otorga: “Técnico Superior en Radiologia”

Domicilio Legal: Saavedra 157

Domicilio de Funcionamiento: Moreno 142

Localidad: Puerto Madryn Provincia: Chubut
Cédigo Postal: 9120

Direccion de Correo Electrénico: gerardo_sp@speedy.com.ar

398

Director y Representante Legal: Gerardo Jorge Sandali D.N.I. 11.357.158

Titulo: Licenciado en Cs Quimicas

Presentacién de la Institucién:

En la ciudad de Puerto Madryn, la formacién de Técnicos Superiores en Radiologia, tiene
historia desde el afio 1993, momento en el cual se comenzé a dictar la carrera de dos afios
de cursada, a través de la filial Madryn del instituto de nivel terciario Centro de Estudios
Trelew (CET), promocionandose [a ultima cohorte en el afo 2008.

Uno de los objetivos de la carrera fue brindar, en el menor tiempo posible, una formacion
académica para una rapida salida laboral que permitiera a los egresados incorporarse al
mercado del trabajo de la ciudad de Puerto Madryn y en los hospitales rurales que dependen
de la Direccién del Area Programética Norte dependiente de Salud Publica.

El Centro de Estudios Trelew (CET) dej¢ de funcionar en la Ciudad de Puerto Madryn en el
afio 2010, eso implicé una pérdida en el acceso a la formacion de nivel superior de una

especialidad que es de mucha utilidad, dado el crecimiento productivo de la ciudad.

Tomando en consideraciéon esta situacidn, el Centro de Estudios Madryn (CEM) da
continuidad a la propuesta educativa, siguiendo los actuales lineamientos de la Educacion
Superior renovando el vigente plan de estudios y fortaleciendo los ejes, a partir de los cuales

los futuros técnicos se desempefiaran profesionalmente.
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2. JUSTIFICACION DE LA DEMANDA

La actividad socioproductiva de la Ciudad de Puerto Madryn, -en los ditimos diez afios, ha
generado un crecimiento -demogréfico. importante Esfo debe impulsar a involucrar la
part|C|paC|on de jovenes con formacién técnica: a cubrir las demandas laborales que se estan

creando en forma cremente

Desde esta perspectiva y siguiendo el desarrollo local de algunas areas de servicio en.salud,

la incorporacién de técnicos con una sélida: formacién en radiologia cubriria la demanda de

personal en instituciones. relacionadas con la salud. Tal es el caso de sanatorios, centros de

servicios técnicos y complementarios en salud, centros de diagndstico, servicios veterinarios,

hospitales rurales del area norte del Chubut'y el-Hospital local.

Teniendo en cuenta que el CET dejé de brindar esta formacion académica desde el afio 2009
y que en Puerto Madryn se requieren profesionales en esta-disciplina, como asi también el

gran interés que se ha generado por parte de la comunidad en iniciar €l cursado de esta

carrera, consideramos que. se jus’tificala reanudacién del dictado de la carrera. de Técnico

' Superior- en Radiologia, pretendlendo generar, como minimo, cinco cohortes 2013, 2014,

2015, 2016 y. 2017.

3. MARCO NORMATIVO

La propuesta que se eleva al Ministerio de Educacién de la Provmcaa del Chubut se. encuadra

en el siguiente ‘Marco legal:

Ley Nacional de Educacion N°.26.206

Ley de Educacién Técnica Profesional N° 26.058
Ley de Educacién Superior N° 24.521

Acuerdo Marco para la Educacion Superior no Universitaria-A 23 de Consejo Federal de

Educacion:

Resolucién 108/98

Ley 17.13? Decreto 621 6/67. Reglamenta los articulos 85 y 86

Ley | N° 105 de Carrera Sanitaria Provincia del Chubut.

Decreto Reglamentacién Ley N° 2672 de carrera"sanitaria-. N°® 775/86
Ley atribuciones, funciones y competencias N° 4.578

Convenio 296/02 Ministerio de Salud de Nacidn.

Resolucwn CFE N° 47/08 Lineamientos y criterios para la organizacién Instltucmnal y

Curricular.
Resolucion CFE N° 115/10 complementando [a 47/08

Marco de referencia de la Tecnicatura Superior en Radiologia, establecidos por el Instituto
Nacional de Educacién Tecnolégica (INET) por Resolucién 207/13

Resolucién 91/09 CFE sobre criterios y plazos de homologacion
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Resolucion ME 400/01
Resolucién ME 85/05 Meodificaciéon de Res N° 400/01

Disposicién DGEP N° 05/02 documentacién a cumplimentar para solicitar aprobacion de

planes de estudios.

Condiciones de ingreso:

Poseer titulo de ‘nivel medio o Educacién Polimodal o Secundaria caso contrario deberg
aprobar el examen previsto para- mayores de 25 afics sin. t:tulo de nlvel medio; segun
resolucion ME 616/07

4. FUNDAMENTACION Y JUSTIFICACION DE LA PROPUESTA CURRICULAR

La radiologia es Ia-especi.alidad médica que se ocupa de generar imagenes del interior del
cuerpo, rﬁédiante.diferentes agentes fisicos, campos rﬁagnéticos, entre ofres, y se utilizan
estas imégenes para el diagnéstico y en menor medida, para el propésito y el tratamiento de
las enfermedades. También se lo denomina: genéricamente radiodiagnéstico formando parte
de las técnicas de diagndstico por imagenes.

La radiologia debe distinguirse de la radioterapia, que no. utiliza-imagenes, sino.que-emplea

directamente la radiacién ionizante (rayos X- de mayor energia que los usados para

diagnostico, y también radiaciones de otro tipo) para el tratamiento de las enfermédades (por .

ejemplo, para detener o frenar el crecimiento .de aquellos tumores que son sensibles a la

radiacion).

El Técnico Superior en Radiologia es quien manipula el equipo de rayos X para ayudar a
encontrar las lesiones, las patologias, u otras caracteristicas del organismd detectables por
esta técnica. Los resultados de una radiologia a menudo ayudan a diagnosticar precozmente
patologias, colaborando en la decision del médico,‘ siendo un medio mas para conservar la
vida humana. Aunque un expérto técnico puede ser capaz‘de identificar una caracteristica
especifica o inconveniente en los organismos estudiados, no se le permite discutir sus

conclusicnes con el paciente.

Los avances de la radiologia no se han detenido desde su descubrimiento por Roentgen. Las
contribuciones de ia radiologia al- dlagnostzco médico se aceleraron .en los ultimos velntlcmco
afos con la introduccién de las imagenes seccionales, el avance de la medicina nuclear, Ios
progresos en radiologia intervencional y el rapido progreso de las nuevas tecnologias de la

informacion.

En la actualidad, las imagenes radiolégicas se han hecho indispensables en el diagnéstico y
tratamiento de los pacientes; sin embargo en el contexto rapidamente cambiante y de critica
social ablerta en el que se desarrolla la practica de la medicina, seré necesario desarrollar
estrategias coherentes para enfrentar los muchos problemas que encara la medicina v la
radiologia en particular, proyectandola y adaptandola a los requerimientos futuros de la

poblacidn.

Esta carrera tiene como objetivo principal, la formacion de recursos humanos en el area de

radiologia a nivel superior, capaz de responder adecuadamente a las necesidades que a ese
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nivel exige |a realidad de nuestra zona, debiendo ser capaz de tener una visién-critica con un

conocimiento de la realidad nacional y con una sensibilidad social en correspondencia con el

esplritu de nuestro Instituto.

Por otro-lado pretende desarrollar aptitudes y capacidades de los principios fundamentales

que un técnico superior en radiologia debe obtener y el control de dicho proceso, de modo

que se garantice un servicio radiolégico mas eficiente posible y. con una calidad optima.

5. ALCANCES DEL TITULO

Los Técnicps Superiores en Radiologia podrén desempefiarse como:

- Colaborador inmediato del- médico especialista habilitado en establecimientos asistenciales
publicos y privados, en la'toma de radiografias y en la aplicacién técnica en el diagnostico por
imagenes, en cualquier Servicio de-Diagndstico. por Imagenes, publico o privado.

- Colaboréddr enla.preparacion de pacientes que requierah'técniCas especiales.

5.1 AREAS DE COMPETENCIA vy PERFIL PROFESIONAL

Area de Competencia 1 - Atender a la persona_y producir informacién en imagenes

Actividades:

a) Recibir a la persona y-sus acompafiantes

» Se identifica la.identidad de |a persona.

e Se comunica con la persona y u acompariante, estableciendo un. vinculo profesional
humanizado '

b) Evalda analiticamente la indicacién médica

» Se tiene en cuenta la normativa respectoc de las caracteristicas que debe reunir una
indicacién de estudio. | |
Se controla |la exactitud de la transcripcion del pedido de estudio.
Se analizan las posibilidades reales de realizar el estudio solicitado a partir del
reconocimiento de las condiciones psicofisicas de la persona, los protocolos solicitados por el
servicio y los reconocimientos por tas comunidades cientificas.
Se interacta en el equipo de salud. ‘
Se registra la informacion recabada, segun normas del servicio.
Evalia el proceso tecnolégico que se deriva de la indicacién
Se analiza la »posibilidéd de realizar adecuadamente la préactica en-relacién con la condicion
de la tecnologia.
Se analizan las condiciones tecnblc’:gicas y el riesgo de bioseguridad que genera [a orden
para el paciente.
Se ana!izan' las pruebas de aceptacion y constancias sobre las tecnologias.
Se cecordinan en el equ.ipo de salud, las acciones posibles derivadas de las evaluaciones
anteriores.
Analizar la viabilidad del estudio
Se corrobora que la persona haya cumplido con los requerimientos previstos a la realizacién
del estudio de acuerdo con las normativas del servicio yfo las practicas recomendadas por las

comunidades cientificas.
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» Se recaba informacion sobre los motivos: dela consulta médica que derivaron en la solicitud
de la practlca y toda mformacuén relacnonada con el dlagnésﬂco presuntlvo que resulte de -
utilidad para el-estudio.

+ Se solicitan imagenes anteriores y-estudios complementarios. ,

* Se tiene en cuenta el tipo-de -pré‘ctica a»-réalizar ‘con-relacién a las caracteristic':a’s de la
persona: patologlas implante, peso, estado de gravidez y otras que modifiquen, alteren o
impidan el proceso de adqursrcrén de |mégenes que degraden la calldad de las imagenes o
pongan en riesgo-al paciente ylo su- descendencna

+ Se analizan las posibilidades reales de’llevar a cabo las préctlcas solicitadas en funcmn dela-
valoracion. neuroléglca de -1a persona (estado de conciencia, movilidad, fuerza) y de sus
necesidades bésicas (fisiologicas, psicosociales y -ambientales). ‘

« Se analizan y ejecutas las variantes mas adecuadas, en- funmén del grado de colaboracnén
que la persona puede brindar'y el diagnéstico presuntlvo

+ Setrabajaen co_laboracuén con el médico.

e Se observan las normas de cuidado'y mantenimiento de los equipos

e) Coordinar las posubles acciones denvadas de‘las actwldades de evaluacuon.

s Se elaboran los acuerdos en. el marco del eqmpo de salud Yy se toman ‘las dec:suones- _
correspondlentes , .

* Se analiza el momento de realizacion- teniendo en cuenta el grado de emergencia, estado
emaocional,. drspombllndad de colaboramén de oftros profesnonales disponibilidad de
equ:pamlento 'y accesorios y- todo factor que se considere .importante para garantizar una
atencion efectiva, de calidad dlagnostaca y humanizada.-

s Se informa, .se mtercambla oplnlén se solicitan instrucciones y/o -colaboracién al jefe del
servicio, médico derivante, otros técnicos y enfermeros, secretarios, camilleros, mucamas,
segun correspondan por las normas del servicio.

Informar a la persona ylo derivantes acerca del. proceso que se llevara a cabo
Se informan los posnbles riesgos que entrafian los.procedimientos.

+ Se aplica el ‘consentimiento informado y. entendido” promovido por la OMS.

» Se toma el'consentimiento por escrito en los casos que la normativa asi lo indique.

» Se explica de modo claro y sencilio, de acuerdo con las caracteristicas particulares_ de' cada
persona y la situacién bio-psico-social. '

Realizar las acciones preparatorias de la persona y del equipo
Se dan las indicaciones pertinentes para la realizacién del estudio.

Se tiene en cuenta las caracteristicas psicofisica de la persona,
Se indica la indumentaria y accesorio de la que debera despojarse, atendiendo al pudor.
Se elije la proyeccion mas adeco:_h'ada dentro de las posibles para suministrar la mejor y més
certera informacién de la zona anatémica- fisiologica de interés, segun el diagndstico .
presuntivo y los protocolos reconocidos por la comunidad cientifica, siempre aplicando el
juicio critico.
Se indica la postura y/o maniobra a realizar, atendiendo al dolor, el estado y las
caracteristicas de la persona.

Se solicita colaboracioén para ubicar o-mantener a la persona en |la postura requerida,
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atendiendo a las préctlcas de radio proteccién y ergonometria, segin protocolo

Se indica qué debera hacer la persona para facmtar el procedimiento.

se posiciona a la persona en el estativo, e! gantry o donde corresponda para-reaiizar el -
procedimiento. ' , |
Se ayuda a'la persona para adoptar la posicién adecuada pardla,obtencié_n de la imagen. '
Se controla que las sustancias de contrastes no estén vencidas.

Se controla que-las sustancias-de;_pontraste estén correctamente diluidas, ala temperatura

adecuada y en las.dosis indicadas.
* Se suministran los medios de contrastes por la via adecuada, bajo indicacién y supervisién
médica, en las practicas que Id requieran. |
+ Serespetan las normas de bioseguridad.
* Seasumen conductés de auto cuidado.
* Se deteéta'n-posibles reacciones adversas producidas porlas sustancias de contraste.
» Se actla con seguridad y destreza, segun protdk_:'olo, en Ibs casos de reacciones adversas a
las sustancias de contraste. '
h) Realizar:la toma de.imagen
* Se tienen en cuentalos brotoéolos_ del servicio..
» Se en cuenta la edad y'las caracteristicas psicofisica de |a 'personla.
« Se adaptan las técnicas protocola rizadas a las caracteristicas de la persona.
» Se toman las medidas de auto cuidado pertinentes. '

1 398 * Se seleccionan los pardmetros de exposicion y adquisicién adecuados y/o acordados en el
equipo de salud. |

+ Setiene en cuenta el concepto ALARA (la mejor imagen posible con Ia menor dosis de

-radiacion posible) y recomendacién de la Comisién-internacional de.Proteccion: Radiolégica
(ICRP) y/o otras comunidades cientiﬁcas y/o normas jurisd!"ccionales y/o nacionales.

» Se porta-el dosimetro y se controla periddicamente.

i) Evaluar la calidad de la toma y los procedimientos a implementar.

» Se considera los pérémetros de calidad de imagen a-partir de criterios anatémicos
establemdos por Somedades Cientificas y/o cntenos del manual de- procedlmlentos del
servicio. _ '

* Se tiene en cuenta los criterios de resolucién y.contraste, -relacié'ri sefal- ruido y otros. '

» Se eval(a la posibilidad /necesidad de realizar una nueva toma, si‘estos no son pertinentes.

* Se protege a la persona de la radiacion innecesaria, teniendo en cuenta la periodicidad con
que es necesario hacer el estudio.

» Se protege a la persona de maniobras inapropiadas.

* Se acuerdan los criterios en el marco del equnpo de salud.

Area de Competencia 2 - Atender a las personas necesitadas de tratamientos

radioterapdéuticos.

a) Participar en la planificacién del tratamiento.

¢ Seinteractua con el médico especialista vy el fisico.
* Se conocen los diferentes métodos de tratamiento y los protocolos clinicos utilizados en la

institucion.
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Se verifican unidades de monitor o tiempo de irradiacion bajo la supervision del fisico.
Se asiste en la preparacion de fuentes de braquiterapia.
Se tiene en cuenta la posicién a adoptar por la persona tratada y se recomienda los medios.
de sujeciQn-necesarios.
. Se genera una nueva simulacién cuando existen variaciones de las condiciones fisicas para
modificar el tratamiento.
Participar en el proceso de marcacion de la zona a |rrad|ar en la'persona a tratar
* Se conoce la historia clinica de la persona.
¢ Se observa la zona de entrada de la radiacion y tatuajes.
s Se realiza el registro de acuerdo con los datos definidos y la marcacién realizada por el
médico y el fisico.
e Se reallza_con el fisico, un registro minucioso de todas las caracteristicas planificadas para el-
tratamiento: zona de entrad, distancia, detalles técnicos de la proteccion.
» Seregistran las dosis diarias y totales.
s Se registr@ la marcacién de la-zona a irradiar en la persona a tratar a través de esquemas
graficos. '
e Se realtzan los controles radiograficos:de los campos y de Ias zonas protegidas.
* Se prev:enen desajustes o errores de encuadre de la méquma o error en el moldeo de la
proteccion.
c) Atenderala. persona en la sucesivas sesiones de radioterapia
3 9 8 + Se comunica con la persona Y osus acompanantes establecnendo un vinculo profesmnal .
humanlzado
* Sedebe controlar cuidadosamente la identidad de la persona a atender.
» Se atienden a'la planificacién del tratamiento.
» Se garantiza la calidad de los procedimientos a impiementar.
* Se tiene en cuenta la zona de entrada y los tatuajes.
+ Se dispone con el médico las plantillas de proteccion.
» Se garantiza la repeticién del tratamiento en las zonas exactas, cada vez.
« Se tiene en cuenta si la proteccién son pre'moldeadaszo disefiadas por el fisico y disefiadas .
artesanalmente.
» Se tienen en cuenta las condiciones psicolégicas y fisicas de las personas tratadas, sus
cambios de actitud y los efectos sécundarios.
» Se mantiene criterio de alarma o alerta orientando a la consulta médica o al Departamento de
Psiquiatria: psicologo o psiquiatra.
* Se garantiza la seguridad de la persona.
= Se atiende a condiciones especiales de Ia persona, que mejoren sus condiciones generales
para la realiéacién del tratamiento.
* Se anticipa a la persona las caracteristicas de los procedimientos a realizar.
= Se colocan las protecciones preparadas.
¢ Se disponen los dispositivos de sujecién.
» Se realiza el monitoreo permanente de la persona.
» Se controla a la persona tratadz con la ayuda de los espejos dispuestos para el seguimiento

*
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del tratamiento.
» Seimplementan normas de auto-cuidado.
"r,: » Se evallan las condiciones del equipo para iniciar el tratamiento.
. Se tienen en cuenta las normas de seguridad. |
» Se tienen en cuenta las normas de bio seguridad.

* Se atienden-los criterios demandados por el Manual de Procedimientos. -

RN d) Orientar a la persona en su auto cuidado.

e Se bnndan las orientaciones acordadas especialmente para- la persona en el marco del
equipo de salud.
* Se promueve la consulta con otros profeswnales
e} Opera el equrpo de radioterapia
¢ Setiene en cuenta las caracteristicas del equipamienAto y sus-condiciones de funcionamiento.
+ Se tiene en cuenta los instructivos:y manuales de Jos diversos equipos.
» Se tiene en cuenta las normas de operacién y mantenimiento.
» Se realiza controles de calidad.

Area de Competencia 3 - Preparar materiales y equipos

3-1: Preparar el equipamiento para la-produccion de iméagenes.

a) Manejar equipos que produzcan imagenes diagnosticas.

* Se usa el dosimetro.
39 g ° Se atiende a las normas de auto cuidado.
- » Se tiene en cuenta la-medida de autoproteccion a todas las personas involucradas en el
proceso. |
* Se usan equipos de distintas complejidades de radiodiagnéstico, resonancia y tomografla
» Se tienen en cuenta las caracteristicas- del equlpo utilizado y el ambrto en que se lo usa.
» Se controla la informacién producida por el d03|metro

b) Procesar las sefiales capturadas.

» Se obtienen las imagenes de modo quimico, térmico, computado segun la tecnologia
aplicada.

» Se presentan como imégenes o para documentar para el diagnéstico el posmlonamlento en el
tratamiento radiante, en el soporte carrespondiente.

e Setienen en cuenta las variables: temperatura, tiempo'y actividad de los quimicos.

* Setiene en-cuen‘ta la recomendacién de los fabricantes y/o las pruebas de aceptacion
sensitométricas.

» Se manipula el material fotosensible con los cuidados necesarios para impedir velos y
artefactos.

» Se calibran los monitores y las impresoras.

+ Se tiene en cuenta que ios sofware de post procesamiento sean los indicados por el Médico,
segun lo establecido por sociedades cientificas y/o agencias gubernamentales.

* Se tienen en cuenta ias normas de saneamiento ambiental del cuarto oscuro.

¢) Realizar las identificaciones en las imagenes obtenidas.

» Se utilizan las distintas tecnologias de identificacion: teclado-pantalla, camaras
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identificadoras, procedimientos manuales y otros.

Se tiene en cuenta la inclusion de datos de la persona, datos de adquisicién.

Se garantiza una identificacién completa, veraz y confiable.

Se atiende a-normas legales y/o protocolos del servicio.

3-2 : Fabricar insumos-para terapia radiante.

Realizar los conformadotes o protectores.

Se tiene en cuenta la radiografia y la marcacién realizada por el Médico.

« Se produce por fundicién la aleacién de bismuto, estafio y plomo respetando las proporcnones

segun normas del servicio.

« Se realiza el molde-en tergopol.

* Se pule la pieza lograda.

* Se reutilizan los materiales de acuerdo con las normas del servicio.

» Se utilizan los elementos de proteccion personal adecuados: delantal, guantes y antiparras.

+ Se colabora con el médico en la.produccién de mascara para el mantenimiento de la-posicién -

por parte de la persona.

b) Elaborar la plantilla o bandeja

e Se msertan_‘los protectores en Ia plantilla o bandeja, segun lo previsto en la radiografia con la

marcacién realizada por el médico.

Area de Competencia 4 - Gestionar administrativamente su ambito de trabajo

398

« Se trabaja con el fisico y el médico.

Participar en la organizacion de la atencién de la persona.

* Se tiene en cuenta los horarios, recursos funcionales y criterios de operatividad.
= Se coordinan acciones con el personal administrativo.

b) Compaginar el estudio realizado.

e Setienen en cuenta los criterios estandar.

+ Se organizan los matefiéles del estudio para la entrega.

e Se registra lo actuado. 7

¢} Participar en la organizacién del trabajo del Servicio.

» Manual de funciones.

+ Se tiene en cuenta los criterios estandar.

¢ Se controla la existencia de materiales.

d) Participar en las pruebas de estado y constancias de las tecnologias utilizadas
* Se comparte la tarea con el fisico.

« Se establecen parametros técnicos para establecer el estado de referencia de un equipo.

» Se realizan pruebas de estado del equipamiento.

» Se vigilas los pardmetros mas significativos obtenidos en las pruebas de aceptacién y/o
estado, para controlar [a estabilidad en el tiempo.

s Setiene en cuenta que las pruebas resulten sencillas y faciles de reproducir, no invasivas,
periodicas.

+ Se registran los posibles efectos adversos que puedan causar dafio a la persena, al operador
o al medic ambiente circundante.

» Se realizan los registros correspondientes, seg(in normas del servicio.
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* Se archivan los estudios realizados segtin normas del servicio.
* Se denuncia ante el sistema de tecnovigilancia de'ANMAT, segun normas del servicio,
jurisdiccionales y/o nacionales.
Se informé al fabricante,
Partlclpar en la evaluacién.de la i mcorporaclon de tecnologia en el servicio,
Se tiene en cuenta la calidad-de los i insumos-y. su adecuacién -al equipamiento.
Se registran- los resultados -que serviran de base paralos estudlos de calidad.
+ Setiene en cuenta los resultados de evaluacrén de calidad:
e Setiene en cuenta las recomendacmnes dela- soc:edad C|ent|fca y las normas
jurisdiccionales y-nacionales. ' _
e Se tienen en cuenta las consecuencias técnicas, econémicas y-sociales de su empleo tanto al
corto como al largo plazo.
e Setienen én-cuenta los efectos directos e indirectos, los deseados y no deseados.
e . Se tienen-en cuenta las hormas de bioseguridad. ‘
* Setienen en cuenta que las técno!ogias cumplan con las especificaciones de fabricacidn y ‘
las exigencias legales. '
f) Participar en procesos de innovacién y desarrollo. de tecnologla.
+ Se detectan fallas, defectos o problemas.
» Se realiza investigacion brbllogréflca manuales de procedlmlento instructivo y base: de dato
cientificas por Internet.
3 9 8 e Se realizan interconsultas con profesionales y otros servicios.
+ Se acuerdan visiones'y criterios en:el marco del equipo de salud. -
» Setienenen cueﬁta--las_élternativas de solucion, innovacién, desarrolio, sustitucién y
adaptacion de tecnologia médica.
» Se establecen las mejoras realizadas.
* Se detectan nuevos failos ¥ problemas.
g) Participar en acciones de educacién permanente.
+ Setiene conciencia de la necesidad de educacién permanente.
» Se comparten lecturas, encuentros cientificos- tecnologicos y.espacios de capacitacion y de - -
discusién con los pares y en-el'marco del equipo de salud.

Area de Competencia 5 - Promocion y_controf de Préct:cas Rad:osan.-tanas

a) Planificar y ejecutar acciones de informacién, difusién y educacién

+ Se tiene en-cuenta los conocimientos sobre la materia aceptados por las comunidades
cientificas, principalmente ias informaciones publicadas por la Comisién Internacional de
Proteccion Radiolégica (ICRP) y agencias gubernamentales.

» Se dirigen a la comunidad en general y a los colectivos profesionales del drea de salud en
particular.

+ Se informa sobre riesgos, beneficios y adecuado uso de las radiaciones en el diagnéstico.

» Se utilizan estrategias de comunicacién adecuadas segun las caracteristicas del pablico
{campafias en medios masivos, cursos, conferencias y otros).

b) Medir, registrar y evaluar las dosis promedio para cada practica y equupamlento emisor

de radiaciones ionizantes.
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* Se tlene en cuneta los protocolos de medicién de dosis absorbldas y los resultados se

comparan con las dosis de referencia publrcadas por las.comunidades c1ent|f icas ylo
agencias gubernamentales con el fin de optimizar. ' '

c) Registrar las dosis absorbidas para-cada persoha atendidas en situaciones criticas.

+ Setiene en cuenta el calculo de Kerma u otros métodos.

* Setiene en cuenta los casos.donde el riesgo de efectos biolégicos indeseado supera lo
esperado habitualmente, segun lo establecido.por las comunidades cientificas y agenmas
gubernamentales

« Se mforma la. persona, equipo médico, fisico médico u otros profesionales actuantes, sobre.
las condicibnes de radiacién para cuantificar la relacién riésgo- benéfico.

* Se part|<:|pa en el andlisis de d03|s colectivas aportadas segun préctlcas realizadas y grupos
etéreos involucrados. o '

d) Indicar al resto del equipo-de salud las medidas de seguridad'radiolégicas

e Se tienen en cuenta las normas de radioproteccién y Ios criterios -de buenas practicas; para
todos los integrantes del equipo de salud, .involucrados en el proceso.

e) Cumplir y controlar que se cumpla con las- normativas de radloprotecclén.

+ Se tiene en cuenta la legislacion vngente y las recomendaciones de los organlsmos de.control.

* Seinforma a la autoridades de aplicacién sobre.los cumplimientos de las normas. ' |

« Se evalto y/o se solicita évaluacién de expertos sobre‘las condiciones de las instalaciones,
equipamiento y-organizacion de los procedimientos. '

* Se responsabilizé del cumplimiento de las medidas de radio proteccion.

f) Analizar Io_s perfiles de'irradiacién ocupacional segun las practicas.

* Se evallan los informes de dosimetria personal, para controlar [os limiteés de dosis,
incrementar la restriccién y optimizar. |

Perfil Profesional

Esta figura profesional esta formada para desempenarse ‘en el ambito hospitalario y en
empresas relacionadas con la especialidad.

Su formacién le permite actuar de manera interdisciplinaria con Profesionales de

diferente nivel de calificaciébn en. otras areas, eventualmente mvolucrados en su

actuvudad méd:cos de distintas- espec:alldades enfermeros otros técnicos.

Como Técnico Superior en Radiologia " es capaz _de interpretar las definiciones
estratégicas surgidas de los estamentos profesionales y jerarquicos correspondientes en el
marco de un equipo de trabajo en el cual participa, gestionar sus actividades
especificas y recursos de los cuales es responsable, realizar y controlar la totalidad de
las actividades requeridas hasta su efectiva concrecién, teniendo en cuenta los™ criterios
de seguridad, impacto ambiental, relaciones humanas, calidad, productividad y costos.
Asimismo, es responsable y ejerce autonomia respecto de su propio trabajo. Toma
decisiones sobre aspectos problematicos y no rutinarios en todas las funciones y

actividades de su trabajo.

El Tecnico Superior en radiologia manifiesta competencias transversales a todos los
profesionales del sector Salud que le permiten asumir una responsabilidad integral del

proceso en e que interviene -desde su actividad especifica y.-en funcién de la
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experiencia acumulada- e interactuar con otros. trabajadores y profesionales. Estas
competencuas y el dommlo de fundamentos cientificos de la tecnologia que utiliza, y los
conocimientos de: metodologias y técnicas de diagnéstico y tratamiento, le otorgan una base
de pohvalenc:a dentro de su ambito de desempefio_que le permiten ingresar a procesos de

formacién para adaptarse -flexibiemente a distintos roles profesionales, para trabajar de

manera interdisciplinaria y en equipo y para contindar}aprendiendo a lo largo de toda su vida.

Desarroila el dominio de un "saber hacer" complejo en el que se movilizan conocimientos,

valores, actitudes y hablhdades de cardcter tecnolégico, social y personal que definen
su identidad profesional. Estos valores y actitudes estan en la base de los cbdigos de ética
propios de-su campo profesional.

Area ocupacional

Su area ocupacional es primordialmente la de la Salud.
Basicamente se pueden citar:

v Hospitales, clinicas, sanatorios.

<

Comités de ética profesional.
v : Empresas relacionadas con |a especialidad.
6. ESPACIOS CURRICULARES. ESTRUCTURA
Base curricular:
A continuacién se formularén los contenidos basicos segun los lineamientos acordados
598 federalmente (acuerdo Federal Serie A 23).

En este nivel de céncrecidn cufricul'ar quedan establecidos ‘los saberes que el Estado
Nacional y los Estados Jurisdiccionales establecen corr'lo.marcowpara_la carreta de Técnico
Superior en Radiologia, a través del consejo federal de Educacién y con acuerdo previo del
Consejo Federal de Salud por tratarse de-una profesion de riesgo social.

Pautas de organizacién:
La Educacién Superior Terciaria —en las areas humanisticas, sociales y técnico- profesional-

propicia una trayectoria de formacién que, entre otros aspectos:

+ Garantice una formacién permanente al nivel y ambito. de la-educacién superior asi como con .

la posibilidad de articularse con el ambito universitario.
* Articule teoria y practica.
¢ Integre distintos tipos de formacién.

» Estructure y organice los procesos formativos en clave de desarrollo socio-cultural y de

desarrollo vinculado al mundo del trabajo.

+ Articule las instituciones del sector salud y del sector educacién con el sentido de que el

desarrollo curricular se integre en el desarrollo local.

Campos de formacién:

El Acuerdo Marco A-23 mencionado, establece que.la organizacién curricular de la Educacion

Superior Terciaria —humanistica, social y técnico- profesional- la existencia de distintos
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campos de formacion. Estos deben garantizar una formacion general, de fundamento y

‘Eﬁ especificas, que propicien la base de conocimientos necesarios para el desarrollo profesional
f y la participacién ciudadana.

Es por ello que el disefio curricular contempia la inclusién. de contenidos relativos a los.

siguientes campos de formacién.

+ Campo de Formacion General: destinado a abordar los saberes que posibiliten el logro de
competencias basicas necesarias para participar activa, reflexiva y criticamente en los
diversos dmbitos de |a- vida laboral y sociocultural y para el desarrollo de una actitud critica y
ética respecto del continuo cambio tecnologico y social.

» Campo de Formacién de Fundamento: destinado a abordar los saberes cientificos,
tecnoldgicos y socioculturales que ctorgan sostén a los saberes propios de campo profesional
en cuestion.

» ' Campo de: Formacién ‘Especifica: dedicado a abordar los saberes propios de cada.campo
profesional, asi como. también la contextualizacion de los desarrollos en la formacion de

fundamento.

* Campo de la Practicas Profesionalizantes: posibilita la integracion Yy contrastacién de los

sabe construidos en las formaciones descriptas, es de-caracter sustantivo para la constitucion

de las competencias basicas y especificas.

Organizaciéon Académica
398 |

- Régimen de asistencia de los alumnos:

Los espacios curriculares del plan de estudio son cuatrimestrales o anuales segln se
especifiquen. Los alumnos deben cumplir con el 80% de asistencia a las clases tedricas y

practicas.

Régimen de asistencia a las Practicas Profesionalizantes:

Los alumnos deben cumplir con el 80% de asistencia a la instancia de Practicas

Profesionalizantes.

De los Trabajos Practicos y examenes parciales 'y finales:

Todos los trabajos practicos y examenes parciales tendran su instancia de recuperatorio,

Dentro de los 15 dias seguidos al parcial o-trabajo practico desaprobado.

Los espacios curriculares no son promocionales y los exdmenes parciales se aprueban con 6

(seis).
L.os examenes finales se consideran aprobados con una calificacién no inferior a 4 (cuatro).

Sistema de Ensefanza y Aprendizaje:

La nueva estructura de la carrera articula los campos tedricos con experiencias directas que

de manera gradual insertan al alumno en las 4reas de la futura injerencia laboral.

Esto permite que cada responsable de espacios (asignatura o module) realice una

aproximacion paulatina los alumnos que fijara en una propuesta curricular que den cuenta de
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estas instancias de apropiacion.

De esta forma se iniciara en la. planificacién: anual 0. cuatrimestral el desarrolio -de. los
contenidos definidos -en este disefio, indicando los objetivos, alcances: y metodologias. de
acuerdo a un modelo. pedagégico que permita luego levar a delante experiencias de préacticas

profesionalizantes.

Se prioriza un modelo constructivo, reconociendo las caracteristicas de los alumnos, los

objetivos generales de esta tecnicatura'’y en armonia conla filosofia, objetivos y planes de la

institucién y la carrera.

El mismo se realizard predominantemente en situaciones reales y vinculando aspectos
tedricos utilizando metodologia y técnicas que estimulen la participacion activa, ia capacidad
reflexiva y el juicio critico sobre la base de informacién actualizada y datos de la realidad a fin
de desarrollar las conductas cognoscitivas, psicomotoras y afectivas establecidas en el

curriculo.

ESTR"LJCTURI‘\“DELPLAN.DE ESTUDIO DE LA TECNICVAT‘UVBA SUPERIOR EN

398

RADIOLOGIA

(320 hs catedra) 10.5%

FORMACION
CIENTIFICO
TECNOLOGICA
(688 hs catedra) 22.6%

- FORMACION TECNICA
ESPECIFICA
(1072 hs catedra) 35.3%

FORMACION GENERAL |

PRACTICAS
PROFESIONALIZANTES
960 horas catedras
640 hireloj

'31.6 % del total de la carga -‘

horaria

TOTAL DE LA CARGA
- HORARIA

3040 hs catedras
2027 hs reloj

Hoja 15




ASvpuvIva Al ECHUIa

PROVINCIA DEL CHUBUT
Ministerio de Educacién

J7
ANEXO |
Mzécién'Curricular:
F.G. = Campo de Formacién General
. F.C.T.= Campo de Formacién Cientifico-Tecnoldgica
F.E.= Campo de Formacién. Técnica Especifica.
| 7 1° ANO ‘ .
N° I?:rnzzigz _ Espacio'C»urric‘uI_ar Durapién se::‘a:ies hc:,, a:';?.iaa Correlativas
01 F.E Anatomliay Fis’iologla [ ANUAL 4 128 _
02 FCT. Salud Publica ANUAL 2 84 _
03 FCT.. Informatica ANUAL 4 128 _
04 FE F'Sica-'y:ﬁirz:g;ﬁfsésma 1° Cuatrimestre 4 64 _
05 F.E Técnica‘s Radiol6égicas | | 1°C uatrimestre 4 64 _
06 F.G. 'Estadg,uﬁ:;:;edad y 1? Cuatrimestre 4 32 .
07 FE Taller de I_i;;il;zrsetacfén de 1° Cuatrimestre 2 32 _
08 FE Flsica ;M:;r;aa;:i Basica 2° Cuatrimestre 74 64 04
09 FE Técnicas Radiolégicas I | 2° Cuatiimestre 4 64 o5
10 F.G. Historia dela Ciencia | 29 Cuatrimestre 2 64 06
11 F.G. Ps. Institucional 2° Cuatrimestre 2 , 32 06
TOTAL = -736:HORAS CATEDRAS =491 HO_RAS RELOJ

398
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.2° ANO
s, f Gampo de Espacio Curricular | . Duracién | Horas |- Carga Correlativas .
& Formacion T T semanales | hotaria _ _
‘Organizaci6n y Gestién'de | o - N

F.C.T. las Inst.-de Salud ANUAL 4 128 02y11
1 FE Anatomia y Fisiologia Il ANUAL 4 128 o1
1 F.G Ingiés Basico ANUAL 4 128 _

Fisica -Matematica Basica 7
15 F.E y Aplicada [li 1° Cuatrimestre 4 64 D4'y 08
16 F.E Técnicas-Radioldgicas‘ll‘l | 1°Cuatrimestre 4 64 05y 09
17 FE Quimica y Farmacologia l | 1° Guatrimestre 2 32 N
18 F.E Técnicas Radiologicas IV | 20 Cuatriméstre : -4 84 05, 09 y 16
Condiciones y Medio L '2 -
19 F.C.T. Ambiente de Trabajo | 2° Cuatrimestre ¥ ST 02
20 F.E. Quimica y Farmacologfa Il | 2° Guatrimestre 2 32 17
21 F.G. Primeros ‘Auxilios 1® Cuatrimestre |~ 4 64 | 01,
Précticas S
Profesionalizantes 480.hs
TOTAL= 1216 . HORAS CATEDRAS = 811 HORAS RELOJ

Hoja 17




Republica Argentina
PROVINCIA DEL CHUBUT
Ministerio de Educacién

ANEXO |

3° ANO

Espacio Curricular

Duracidn

Horas

semanales.

Carga

‘horaria

Correlativas

F.C.T.

Investigacion en servicios
de.salud

ANUAL

4

128

02y 12

F.C.T.

Inglés Técnico

1° Cuatrimestre.

3

48

14

F.E

Técnicas Radiologicas V

1° Cuatrimestre

64

05, 09, 16 y 18

F.E.

Patologia |

1 1° Cuatrimestre

48

01y13

Comunicacién

1° Cuatrimestre

48

06, 07 y 11

Radioproteccion

1° Cuatrimestre

48

04,08y 15

Patologia Il

2° Cuatrimestre |

25

Etica y Deontologia
Profesicnal

2°-Cuatrimestre

06, 10 y 11

Actitudes relacionadas con
el ejercicio profesional

2° Cuatrimestre -

12y 19

Técnicas Radiolégicas VI

. 2° Cuatrimestre

05,09, 16, 18y
24

Practicas
Profesionalizantes

480

TOTAL= 1088 HORAS CATEDRAS = 725 HORAS RELOJ

TOTAL DE HORAS CATEDRAS= 3040 h/catedras
'TOTAL DE HORAS RELOJ= 2067 h/ reloj

Contenidos Minimos de las Asignaturas

1) Anatomia y Fisiologia I:

a) Biologi

a Celular:

Células procaridtas y eucariétas. Principales biomoléculas. La célula eucariota humana.
Estructuras subcelulares: funciones. El nucleo celular. ADN y ARN. Replicacién del ADN.
Ciclo celular: meiosis y mitosis. Concepto de mutacién genética. Principales tipos de

mutaciones. Efectos cromosémicos de las mutaciones. Transmision de caracteres.
Biosintesis protecica. Concepto de respiracién celular. Citoesqueleto. Membranas vy
permeabilidad.

b) Introduccién al estudio de la anatomia y fisiologia humana:

Anatomia, definicién. Diferentes enfoques anatémicos: descriptivos, topogréaficos, anatomia
de superficie, anatomia radioldgica.

Concepto de célula, tejido, 6rgano, aparato y sistema. Concepto de estructura y funcion.
Clasificacion y funciones de los diferentes tipos de células y tejidos.

Aparatos y sistemas del cuerpo humano.
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Posicion anatémica. .Terminologia anatémica. Planos y ejes del cuerpo. Cortes anatomtcos
Clasificacién de-los: huesos segun criterio morfolégico y funcional.

Clasificacion' de las articulaciones segin criterio morfologlco y funcional. Tipos de
movimientos. '

Importancia de los conocimientos anatémicos y fisiolégicos para el radi6logo. Aplicacion
practica. '

¢) Anatomia y Fun’cion‘es del miembro superior:

Region-del homb‘ro.y cintura escapular, huesos y articulaciones que la componen.
Movimientos y funciones. Partes blandas.

Regidn del brazo y codo. Huesos y articulaciones. Movimientos. Partes blandas.
Reparos anatémicos de superf icies. Sistema venosos del miembro superlor

d} Anatomia y Funciones del miembro Inferior:

Regién de la cadera y cintura pélvica. Huesos y articulaciones que la .componen.
Movimientos y fUnciones.-ParteS blandas.. ‘

Regidn del muslo y rodilla. Huesos y -articulaciones. Movimientos. Partes blandas.
Regiones de pierna, tobillo:y pie. Huesos y. artlculacmnes Mowmlentos Partes blandas
Reparos anatémicos y superficies.

e) Columna vertebral:

Regiones.de la columna. Curvas normales. Movimientos.

Descripcién de una vértebra tipo.

Diferencia entre las vértebras cervicales, dorsales, lumbares, sacro y coxis.
Vértebras con caracteres propios: atlas y axis.

Reparos anatomicos de superficie.

2) Salud Pablica

Proceso de salud de enfermedad. Evolucion . historica del concepto de salud. Concepcion
integral del proceso salud - enfermedad. Factores sociales econdmicos, culturales y
psicolégicos intervinientes. Estratificacion socioeconémicé y modelo predominante en la
region. Perspectiva critica. | | _ .
Atencion Primaria .de.la -Salud. Diversidad cutural y-Atencién Primaria de la Salud.
Programa Nacional de Garantia de Calidad de Ea-Atencién‘-Médica:_Com‘promiso profesional.
Atencion primaria . de la salud. Diversidad cultu‘ral“y,a‘tenéién primaria dé la Salud. Programa
Nacional de Garantia de Calidad de la atencién Médica: compromiso profesional.

Politicas Nacionales de Salud. Bases del Plan Federal de Salud. Organizacién de la
atencion médica. Regionalizacién de los efectores de Salud. Programas de Salud. Rol
de los organismos internacionales relacionados con ia Salud. OMS. OPS.

Salud pablica. Caracteristicas generales. Fines y objetivos. El derecho a la saiud. La
seguridad social. Salud y desarrollo. La salud como inversion en el marco de las
politicas publicas. Las reformas de los sistemas de salud en la Regidn. Su
incidencia sobre las instituciones y los servicios de salud.

Epidemiologia. Definiciones. Desarrollo historico del concepto. Funciones esenciales
(OPS/OMS). Derechos Humanos: el derecho a la salud. La convencion sobre los Derechos

del Nifos: Derecho de Supervivencia y Desarrollo, de Participacion y Ciudadania, de
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Proteccién-Juridica Especial. ‘

La Seguridad social. Salud y Desarrollo. La salud como inversién en el marco de las politicas
publicas. La reforma de [os sistemas "de salud en la Regién. Su incidencia sobre las
instituciones y los servicios de salud. o

Campo de- aplicacién al drea de salud publica. Vigilancia epidemiologica. Conceptos
de riesgo y grupo vulnerable. Concepto de prevencién. Niveles. Diagnéstico de
epidemias y prevencion. Caracteristicas e_pidemio_légicas y riesgos consecuentes de las
enfermedades mas comu_nés. Usec de ia Epidemio!dgia en los servicios de salud. Perfiles
epidemiolégicos nacionales, regionales, locales.

Promociéon de la ‘Salud y Prevencion de Enfermedades. Foco de las intervenciones,
objetivos, actores - intervinientes, metodologias. Fortalecimiento de la accién comunitaria.
Responsabilidades ‘individuales y politicas de Estado en la construccién de estilos de vida
saludables. Interdisciplina e intersectorialidad en la promocién de la salud. Educacion
para la Sa‘lud.' Sus escenariqs principales: Los medios masivos, las- instituciones
comunitarias, las instituciones educativas, los servicios de- salud. Herramientas para el
disefio de un programa de promocién de la ‘salud y/o prevencion dé enfermedades

relacionadas con la-especialidad.

3} Informatica

introduccién a la informética: Sistemas operativos.

Windows: Flujo de informacion. Organizacion de discos, carpetas y archivos.

Word: Creacién y modificacién de textos. Fuentes y._pérraqu. Tablas y bordes. Impresion.
Excel: Libro, -Hoja de céIQUIo y Celdas. FérmUlaS_y funciones. Diseﬁo‘-de pagina. Graficos e
impresion. | | '

Access: Base de datos. Disefio de bases. Archivo, campo y registro. Creacién de una base
de datos. | |

Tablas, formularios e informes.

PowerPoint: Disefio de diapositivas. Insercién de textos e imagenes. Insercién de videos vy
audio. '

Secuencias de presentacion.

Internet: World wide web (www). Correo electrénico (e-mail). Conversacién (chat). Busqueda
de informacién en la-web. ‘

Software de aplicacién en salud.

Informatica. La comunicacion y la informacién en el mundo actual. La informatica en
las multiples actividades del hombre. Su desarrollo histérico ¥

rapida evolucién. Aplicaciones de la informatica en el sector de salud.

Organizacion y tratamiento de la informacion: carpetas y archivos.

Procesadores de textos, composicion y modificacién de textos.

Planillas de calculo, operaciones basicas. Introduccién a la base de datos. Programas
especificos utilizados en salud para procesamiento de la informacién.

La informatica al servicio de la comunicacion: Internet y correo electrénico, creacién de block.
Organizacion y tratamiento de la informacion. Programa especifico utilizado en salud para

procesamiento y la sistematizacion de la informacion.
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4) Fisica- Matematica Basica y Aplicada I:

Conjuntos numéricos. La recta numérica. Intervalo. Escalas. Vectores. Matrices y

Cuadratica. Funcion Exponencial. Funcién logaritmica. Funcién Trigonométrica. Limite de
Funciones. Derivadas. Integrales. Andlisis de Funciones.

Concepto basico de electricidad. Cprnente alterna. Ciclaje. Transformador.
Rectificador. Fuentes de alta tensién, corriente continua.Molécula, El atomo: su estructura,
Numero Atémico. Peso atémico. Electron. Magnetismo. Radiaciones electromagnécticas.
Flujo magnético. Fuerza de Lorentz. Efecto Hall. Motores eléctricos. Fuente de campo
magnético. Materiales magnéticos. Ley de Introduccion electromagnetlca Ley de Faraday-
Lenz. Fuerza electromotriz inducida. Generacmn de tencién y corriente . alterna.
Transformadores y autotransformadores Aceleradores lineales de electrones y ofras
peliculas cargadas. Tipos. Ubicacion de los: ‘rayos x dentro del espectro. Produccion de rayos
X. Produccion artificial de radiacién X. Cualidades. Concepto de penetrac;on (kilo voltaje).

Tubos radiograficos: Radiacién primaria, secundaria y dlspersa

Propiedades geométricas y fisicas de la radiacién: Propiedades opticas de la radlamon X. Ley

de Lambert. Fenémeno de "endurecimiento” del haz X.

Las interacciones fundamentales: Interaccion gravitatoria. Interaccién nuclear débil.

Interaccion electromagnética y nuclear fuerte.

Interaccion eléctrica. carga eléctrica. ley de Coulomb. Campo eléctrico. Potencia eléctrico y
r- 3 9 8 tencion. Intensidad de corriente eléctrica. Potencia eléctrica. Régimen estacionario.

Proteccion de los tubos.

Concepto de mili Amper-segundo.

Cinemdtica: Velocidad. Movimiento rectilineo y uniforme. Aceleracion. Movimiento uniforme

variado.

5) Técnicas Radioldgicas I
Formacion de la imagen radiografica. Calidad y cantidad de la radiacion. Borrosidad.

Densidad.Detalle. Definicién. Contraste (mili ‘amperaje). Paralaje. Di_stancia foco- p!aéa.-

Distancia foco- objeto. Distancia objeto- pelicula

a) Miembro superior; |

Posiciones de frente y de perfil: mano, dedos, mufieca, antebrazo, codo y brazo.
Posiciones oblicuas y especiales para manos y mufieca.

Anatomia radiolégica.

b) Miembro Inferior:

Posiciones de frente y de perfil de: tobillo, pierna, rodilla y muslo.

Posiciones obiicuas especiales para pie y rétula. Técnica del bostezo.

Anatomia radiologica.

6) Estado, Sociedad y Culturas
Los Estado-Nacion modernos: surgimiento histérico y caracteristicas fundamentales.
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Ei desarrollo del "Estado de Bienestar”, neoliberalismo, neoconservadurismo, crisis del estado

de bienestar y resignificacion de las fronteras nacionales. E{ debate contemporaneo sobre el

rol social del Estado. Poder politico y dominacién. Derechos civiles, derechos sociales,
derechos culturales. Derecho positivo. Procesos de desarrollo sociocultural: definicién
conceptual y posiciones criticas. Lo “local” y lo “global”.

El concepto de “cultura” diversas perspectivas disciplinares para su comprension teérica. La |
diversidad cultural: pluralismo horizontal de las diferencias. La desigualdad cultural: jerarquias
y formas verticales de discriminacién. El trabajo como actividad social fundamental. La
division social del trabajo. Mecanizacién del trabajo, procesos técnicos y desarrolio
tecnolégico. El trabajo como articulacion de lo singular y lo colectivo. El trabajo como
realizacién de un proyecto vital y el trabajo como alienacién. Contrato psicolégico del sujeto
con su organizacién. Nuevas calificaciones laborales: especializacion y polivalencia.
Relaciones de produccién y transformaciones en las relaciones de género. Modos de
asociacion politica en torno al mundo del trabajo: corporaciones profesionales y sindicatos. E!
derecho al trabajo y las transformaciones neoliberales. Modos de asociacién en torno al

desarrollo profesional: Asociaciones Profesionales y Sociedades Cientificas.

7) Taller de interpretacion de textos

El proceso cognitivo de lectura.. Textos y paratextos.. Momentos de Ia lectura : prelectura,
lectura y postlectura; estrategias de lectura, palabras clave, Vocabulario técnico y cientifico,
uso de diccionarios y otros sistemas de busqueda de vocabulario. Inferencia. Deduccién.
Cotexto. Estrategias de contextualizacién. Sintésis de la informacién, cuadros para resumir,

cuestionarios. Lectura Exploratoria, Lectura Analitica y Representacion de la informacién. La

lectura como practica social

8) Fisica- Matematica Basica y Aplicada Ii:

Funciones multivariadas. Representacion en el espacio de funciones de tres variables, Limite
de funciones multivariadas. Derivadas parciales. Integrales mditiples. Integrales lineales.
Campos vectoriales. Ecuaciones diferenciales elementales.

Interaccién Radiacién- materia; radiaciones ionizantes y no ionizantes. Interaccién de la
radiacion con la materia. Efectos Thomson, fotoeléctrico, Compton y de formacién de pares.
Ley de Lambert. Coeficiente de absorcién y de atenuacién. lonizacidén especifica.
Transferencia lineal de la energia. Pérdida de energia por colisiones y por radiacion.
Dispersién y alcance.

Radioactividad: El fenémeno radiactivo. Radioactividad. Radiacion alfabeta y gamma.
Radiacién electromagnética y de particulas. Tabla de nucleidos. Fuentes naturales, Radiacion

cosmica y terrestre. Fuentes artificiales.

9) Técnicas Radiolégicas li:

Peliculas radiogréaficas. Tipos y medidas. Pantallas reforzadoras. Pantallas fluoroscépicas.
Radioscopia. Factor Q de calidad de la radiacién. Unidades aceptadas internacionalmente.
Procesamiento de las peliculas. El cuarto oscuro. Caracteristicas. Receptores de chasis.

lluminacién. Condiciones de seguridad. Marcacién de las pelfculas. Revelado manual.

Hoja 22




KRepublica Argentina
PROVINCIA DEL CHUBUT

Ministerio de Educacion

ANEXO1

Revelado automatico. Const:tucmn y funcionamiento de - una procesadora. Equipos.
Elementos que constituyen un equipo basico. Generador Mesa de comando. Mesa
radiografica. Columna. Radioscopia. Intensificador de imagenes. Potter Bucky. Equlpo para
estudios vasculares. Mesa tele comandada. Mamaégrafo. Tomografo Otros. Otros elementos
del equipamiento. Espesémetros. Fajas. Compresores. Balones localizadores, Chasis. Parrilla

Potter Bucky, mural. Filtros. Negatoscopios. Proteccién plomada.
a) Cintura escapular: |

Frente de hombro y clavicula.

Posicién axial de hombro.

Posicién vuelo-de péjaro.

Escapula. '

Articulacién externo- clavicular.

Anatomia radiolégica.

b) Cintura Péivica:

Pelvis frente.

Cadera, frente y perfil (perfil quirdrgico, Lowenétejn)

Posiciones a far y Obturatriz. |

Anatomia radioldgica.

¢) Columna vertebral:

Posiciones de frente y perfil y oblicua de los diferentes sectores.
3 g8 Técnicas y posiciones especiales.

Articulacion occipito- atloidea y atloideo- axoidea.

Posicion de Ferguson.

Tomografia.

Estudios contrastados. Mielografia. Radiculografia. Medios de contraste.

Anatomia radiolégica.

10} Historia de la Ciencia“

Mundo antiguo y medieval. Técnica en la Antigiiedad. El nacimiento de la ciencia occidental.
Tales. La matematica. La astronomia. La biologia y la medicina. La ciencia Moderna.
Copérnico. Galileo Galilei. Kepler. La relacién entre la ciencia y la fe. La medicina
renacentista. La revolucion Cientifica. Newton. El método cientifico. Caracteristicas de Ia
ciencia moderna. La revolucién industrial. Surgimiento de la quimica moderna. Optica y
Termodinamica. Medicina. Evolucion. Eiectromagnetismo. Siglo XX. Nuevas teorias fisicas y
quimicas. Roentgen. Los RX. La radiactividad. Madame Curie. Rutherford. La primera y
segunda Guerra y su relacidon con la ciencia. Nuevas tecnologias. Biologia molecular.

Genética y bioética. Etica en investigacién cientifica. El futuro de la ciencia
11} Psicologia Institucional

Introduccion a la psicologia: definicion. Diversas perspectivas en cuanto al campo de estudio

y metodologia empleada.
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Psicologia institucional: Suobjeto de estudio. Importancia de la psicologia en el abordaje
institucional. Perspectivas ps:cologlcas en las ciencias de la salud. El tecnlco integrante
de un equipo-de salud.

La mstltucién: concepto, tipos. Caracteristicas. El hospital como institucion.- Grupo: concepto,
tipos, caracteristicas. Rol: Status. Importancia del trabajo grupal en la institucion.

Teorias de los procesos psicologicos: constitucion de la subjetividad, percepcidn,
cuerpo, afectividad, entre ofras. Constitucion del vinculo. Con comparieros de trabajo y con el
paciente. El lugar del otro. Las representaciones personales y sociales.

El equipo de salud. El rol profesional y su.relacién con el paciente, con el equipo médico y
con la comunidad. Lo interdisciplinario. La comunicacién circular. Perspectiva bio-psico-socio-
cultural, niveles de analisis: temporalidad; continentes y contenidos. Modelo relacional
horizontal que respeta.la autodeterminacion del sujeto de atencion. Aspectos emocionales.
Psicologia def hombre enfermo y en situacién de muerte, Psicopatologia. Herramientas para

su contencién en casos de miedos, fovias y/o ataques de panico.

12) Organizacién y Gestién de Instituciones de Salud

Organizaciones. Concepto..Perspectiva histérica. Organizaciones modernas. Orgahizaciones
de salud. Fines de la organizacion y su' relacién con el contexto. Los sistemas: de salud.
Organizacién sanitaria. Estructura del Sistema Sanitario- en Argentina. Divisién del |
trabajo y la especializacion. Estructuras organicas y funcionales. Los servicios de 1
salud. Legislacidn aplicada al sector. Los manuales de procedimientos. ‘
Planificacion. Planificacion de corto, mediano y largo plazo Organizacion de objetivos vy
determmacnon de prlondades Asignacién de recursos - humanos educativos, materiales

y financieros. Disefio del plan de. accion y evaluacidon de. progresos y resultados.
Centralizacion y- descentralizacién. Conceptos. Su rélacién con el proceso de toma de
decisiones. Descentralizacién. Organizaciones de salud pﬂbfiCa y privada.

Las relaciones de poder y autoridad. Conceptos de poder, autoridad y responsabilidad. Las
relaciones de poder y autoridad en las organizaciones de servicios de salud: Grupos vy

equipos de trabajo. Liderazgo: estilos. El trabajo en equipo. Delegacuon Negociacion.
Grupos sociales en las instituciones sanitarias. |

Gestion de calidad. Calidad: definiciones. Evolucién historica del cohcepto de 'calidad.
Herramientas de la calidad. Modelos de gestion: 1ISO 9001, Premio Nacional de la Calidad.

13) Anatomia y Fisiologia il:
Comprende el estudio de los grandes aparatos y sistemas del cuerpo humano, incluyendo la
embriologia.

a) Anatomia del térax, fisiologia cardiorespiratoria:

Regiones topograficas del térax. Partes blandas, anatomia de la mama.

Paredes del torax. Parrilla de costal.

Anatomia y fisiologia del aparato cardiovascular. Corazén y grandes vasos. Circulacion
mayor y menor. |

Mediastino.

Anatomia y fisiologia del aparato respiratorio. Traquea, bronquios, pulmones y pleura.
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Intercambio.gaseoso.

Musculos de la respiracion. Diafragma.
Reparos de superficie.

b) Aparato enddcrino- Genital:

Glandulas endécrinas. Localizacion y funciones.

Péancreas, tiroides, hipodfisis, Adrenales, Gonadas. ‘

Genitales internos femeninos: ovario, (tero y trompas. Fisiologia de la reproduccidn.
Genitales externos femeninos: vulva y vagina.

Genitales masculinos: testiculos y bolsas. Conducto deferente. Prostata uretra Pene. Periné
masculino y femenino.

¢) Anatomia v fisiologia del aparato digestivo;

Regiones anatémicas de la-boca y faringe. Funciones.

Desarrollo de la denticién. Dentadura deﬁnitivé,

Anatomia y funciones del tracto dig'e“stivo,éuperior.“ Eséfagb, estémago y duodeno. Intestino
delgado. | | |

Anatomia y funciones del tracto digestivo inferior. Colon y recto.

Anatomia y funciones del higado, vesicula y. via biliar.

Paredes abdominales.

Reparos anatéomicos de superficie:

Regiones topograficas del abdomen.

d) Anatomia_y fisiologia del aparato Urinario:

Sistema Hemopoyetico.
Anatomia y fisiologia del rifidn.

Sistema excretor, uréteres, vejlga y uretra. Anatomia y funciones.
Reparos de superficie.

Sistema de hemopoyetico. Médula dsea. Células de la: sangre
Funciones de las células sanguineas. '
e)Anatomia de la cabeza:

Cabeza ésea. Division topograftca Craneo y cara. Exocraneo y endocraneo, calota y base
Estudio descriptivo de los huesos: del craneo y la cara.

Estudio topografico de los. huesos del craneo y la cara
Anatomia de superficie. '

Regiones especiales.

Orbitas y vias lagrimales.

Fosas nasales y senos paranasaies.

Oidos y pefiasco del hueso temporal.,

f) Anatomia de la regién del cuello:

Regiones topograficas del cuello. Partes blandas.
Aparato de la fonacion. Anatomia y fisiologia de la laringe.

g} Sistema Nervioso Central:

Division estructural y funciones del SNC y SNP. Encéfalo y méduia.

Cubiertas del encéfalo. Espacio subaracnoideo.
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Anatomia’ del encéfalo con especial énfasis en su estudio mediante cortes transversos
coronales y sagitales. I

Anatomia de médula espinal'y nervios raquideos.

Organos de los sentidos. Estructura y funciones de Ios aparatos de la vxsmn audicion,
olfatorio, tacto y gusto

Concepto de vias de conduccion y afco- refiejo.

h} Embrioclogia: |

Reconocimiento de las principales etapas del embrion y feto.

Gameto génesis.

Fecundacién.

implantacién del huevo.
Desarrollo del disco embrionario.
Desarrollo del embrion.

Desarrollo del feto.

14) Ingles Basico

Nivel gramatical

Andiisis de frase nominal y sus componen'tés.

Analisis de frase verbal y sus componentes.

E! sustantivo: généro y nimero.

Articulos definidos, indefinidos Uso y omisién

Pronombres: personales, (subjetlvos y Ob}etIVOS) posesivos, reflexivos.
Adjetivos posesivos.

Adjetivos como modificadores del-sustantivo.

Determinantes: indefinidos y numerales.

Caso genitivo.

Verbos be, have, do: Su funcién como principales y auxiliares.
Verbos: tiempos verbales simples y compuestos.

Voz activa y pasiva.

Verbos modales.

Formas verbales no conjugadas, ing, infinitivo y 'participio.
Modo imperativo. |
Sujetos formales it y there.

Comparacién de adjetivos.

Estilo directo e indirecto.

Inversién en el orden oracional.

Estructuras elipticas |.

Estructuras sintacticas complejas.
Estructuras de coordinacién.
Familia de palabras por derivacién y composicion.

Identificacién de elementos constitutivos del parrafo.
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Tiempos verbales en la construccion pasiva |.

Modalizacion: certeza, = posibilidad, probabilidad, convehiencia, necesidad/obligacion de-
proposiciones. |

Nivel Textual

Organizacion del discurso en su conjunto. Elementos lingliisticos que permiten la

organizacion del discurso y.aseguran la cohesién y coherencia-del texto: conectores de tipo
retorico, diaféricos, indicadores temporales y ' '
espaciales, conectores 16gicos, relaciones lexicales.

Nivel contextual.

Elementos no verbales que acompanan al texto: gréf icos, tablas tipografias y otros indices
textuales.

Elementos verbales: titulos, subtltulos anexos, copetes autonas fechas, lugares y demas
indicadores verbales. .

Estructuras elipticas Il.

Elementos que expresen relaciones tipicas de cada disciplina: explicaciéon, argumentacion.

Tiempos verbales en la construccién pasiva .

Modos discursivos: exposicién y argumentacion (estructura béasica: hipétesis, conclusion).
-Consideracion especial de palabras de traduccién engafiosa.(fauls amis).

15) Fisica - Matematica Basica y Aplicada Il

Representacion de formas en el planc y en el espacio: geometria descriptiva. Geometria
proyectiva: sistemas de proyeccién: Central, Paralela. Sistema Monge. Proyeccién de puntos,
rectas y planos. Proyeccion de: cuerpos y secciones |

La fotografia: LA luz. Los materiales fotosensibles. La fotografia y la visién. la camara
elemental. EL enfoque. La abertura del diafragma. EI ob_turédor. Parametros de exposicion.
Cantidad de fuz. Tiempo de exposicién. 'Sensib.ilid.ad de’la- pelicula. Unidad de medida.
Obtencion del negativo. Tanques de revelado. Revelado y fijado. Lavado y secado.
Tomografia. Principios de la tomografia lineal, de corto, finb'-y TC. Formacién de la imagen.
Ultrasonido. Fisica de Ios ultrasonldos Componentes de un equo de U S. leerentes
equipos. '
interaccién de las radiaciones- ionizantes con la materia: absorcmn (efectos -compton,
fotoeleéctricos, formacion de pares).

Fuentes de emision.

Efectos biolégicos de las radiaciones ionizantes.

Accidn genética. Teorias biologicas que las explican.

Unidades en radiologia. Roentgen -mili- roentgen. Mico- roentgen. Definicion.

Red. Unidad. Definicién. Ejemplos. Curio. Milicurio. Microcurio. Valores nuUmMEricos.

El electron -volt. Equivalencia en ergios.

El Rutherfort. Intervalos numéricos. Otros.

Proteccion del paciente y del personai. Sintomatologia con distintas dosis.

Dosis permisibles para quieres utilizan radiaciones y Iegislacidnes. Blindajes.

Dosimetria. Definiciéon. Dosis en profundidad. Instrumento de disimetria y curvas de izo dosis.

Cobalto. Radium. Cesio. Botarén. Acelerador lineal. Radioisétopos.
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16) Técnicas Radiolégicas Il

a) Cabeza 6sea:

posiciones. panoramlcas planas craneo frente, perfil Y base de créneo
Posiciones: Iocahzadas bllaterales ‘

Serie de flex:on‘(SchuIIer It, cranger FNP, to'une)‘

Serie.de deflexion (calduel MNP, MNP.hexagonal, submento vertex)

Posiciones planas unllaterales

Para el conducto &ptico.

Para hueso temporal.

Schuiler,

Chauso IlI

Stonvers

:Guillén,

Ofras posiciones raramente usadas:

Posiciones para el estudlo de Ios ‘maxilares. Radlograflas dentarias. Radioclogia dental ,
(odontorradiologia).

Radlografla mtrabucales def Iniciony clasﬁ" cacnon .

Técnicas convencionales (tec_nlcas de d|ck) aletomordlble “(bito- wing), cano largo y
| 3 9 8 oculusales. N | : ' o | '
Incidencia para las distintas zonas maxilo dentales, superior e inferior.

Anatomia radiolégica. | '

Radiografia extrabucales: ‘Clés.ificacién y.técnicas.’

Tele radiografia: accesorios y técnicas.

Ortopantografia.

Técnicas del estudio del Cavun.

17) Quimica y Farmacologiall: -

Introduccién a la quimica: Sustancias simples y compuestas. Atomo moiécula, iones, enlaces
quimicos, acidos, reduccién. Prlnmpales componentes organlcos e morganlcos

Introduccion al medlo interno: " acidosis y . a!calos:s Ecuacaon de ‘Henderson Haseelbacli;
concepto de phy pk Constantes de d|soc:iar:|6n ‘
Regulacién:del E.A.B. por el-nnén.y‘e! pulmon.

Quimica inorgénica. Nofnenclatura quimica

Quimica Organica. Hidrocarburos. Funciones quimicas y grupos funciones. Acidos y bases.
Soluciones. Sistema amortiguadores: buffer. Biomoléculas. Membranas. Permeabilidad.

18) Técnicas Radiolégicas IV:

a) Laringe: |

Radiografias simples.

Tomografia.

Anatomia radiolégica.

b) Térax ( incluye costilla'y esternon):

Diferentes técnicas y posiciones, incluye: Alto Kilovoltaje.

Hoja 28




Kepublica Argentina®

PROVINCIA DEL CHUBUT
Ministerio de Educacién

ANEXO 1

Estudios contrastados.

Tomografias. ,

Anatomia 'radio.légica.‘

b) Abdomen: - _

Técnicas y posiciones imbles panoramicas.
Fistulografia. B
Anatomia radiolégica.
¢) Aparato Digestivo: -
Medio de contraste utilizados: prepafacién y. manejd del paciente.

Transito esofagico,. seriada de eséfagogastroduodenal (sumple y doble contraste), colon
minutado, ‘colon-por enema simple y doble. contraste

SEDG, transito. de mtestmo delgado y grueso, colon -minutado, transito- esofagico, transito
gastrico, transito del intestino delgado 'y grueso.

Estudios contrastados del arbo! biliar: colemstografia endovenosa colangiografia por el tubo-
de kherr, colangiografia intraoperatria, transparietohepatica.

Anatomia radiolégica.

d) Glandulas salivales:

Teécnicas radioldgicas.

Anatomia radioldgica,

e) Aparato urinario y genital:

Medios de contraste utilizado: preparacién y manejo del paciente.

Diferentes técnicas utilizadas: urograma excretdr' pielografia ascendente, pielografia
descendernite por pielostomia, cistografia, uretrofrafia. Tomograflas

Estudios contrastados del aparato gemtal fememno '

¥

Anatomia radloléglca

19) Condiciones y Medio Ambiente de Trabajo

Condiciones y Medio Ambiente de Trabajo (CYMAT). Conceptualizacién. Incidencia de
las CYMAT en Ia ef‘cacua de una organizacion. Variabilidad permanente de las
CYMAT. . .

El proceso de.trabajo y las condicienes de medio ambiente de trabajo.

Las condiciones de-trabajo. La organizacién, el contenido y Ja significacién del trabajo: . -

Duracién y. conﬁgufacién del tiempo de trabajo. Ergonomia de las instalaciones, Utiles y
medios de trabajo.

La carga de trabajo y sus dimensiones. La carga fisica mental y emocional.

El medio ambiente donde se desenvuelve el trabajo. Medio ambiente fisico (ruidos,
radiaciones, iluminacién, entre otros); medio ambiente quimico (g9ases, polvo, y otros); medio
ambiente Biolégico (virus, bacterias, hongos, parasitos, picaduras y mordeduras de
animales e insectos). Factores tecnoldgicos y de segufidad: riesgos de transporte,
orden y limpieza, riesgos eléctricos, de incendio, derrames, mantenimiento del equipamiento.
Bioseguridad. Principios basicos de bioseguridad. Manuales de normativas y
procedimientos,

Normativas de OMS, OPS y reglamentaciones argentinas. Organismos de control |
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ANMAT (Argentina) 'y FDA (EEUU). Control de los equipos y- materiales a utilizar.'
Esterilizacién. Medidas" de seguridad a tener en cuenta. Manejo de material radiactivo. -
Normas de la ARN.V Bioseguridad desde el aspecto legal. Residu'os.‘Gestién de residuos.
Tratamiento. Marco regulatorio. B | - ,

Aspectos legales. Leyes sobre enfermedades transmisibles y no transmisibles | ley de.

ejercicio -profesional, leyes y regimenes jurisdiccionales al respecto.

20) Quimica y Farmacologia ll:

Fisico- quimica biolégica: presién osmética. Soluciones- normales, morales, estado coloidal.
Tension superficial. ' o

Inmunidad y alergia. Proceso inmunitario, antigenos anticuerpos, reacciones inmunitarias,
shock anafildtico. Terapéutica elemental en caso de accidente. Histamina. =
Antihistaminico, corticoides, hipertensores. " | |

Medios de contraste. lodados (hidrbsolubles y liposolubles) bario, aire. Oxido nitrosos.
Indicaciones, riesgos de sus contraindicaciones. | ‘

Posologia. Vias de administracién. Dosis. Preparacion.

21) Primeros Auxilios _
Generalidades. Concepto de primeros auxilios. Terminologia ‘clinica. Valoracién - del
estado del.accidentado: primaria y secundaria. Legislacién en primeros auxilios.
Accidentes: Prioridades, ‘signos vitales, posicién y atencién de los heridos - Transporte -
398 Perdida de. conocimiento: desfallecimiento, desmayo, lipotimia - Shock Convulsiones -
Heridas, hemorragias, hemostasia - Traumatismos: fracturas, luxaciones y esguinces -
Vendajes - Quemaduras - Asfixias - Envenenamiento e intoxicacion. RCP Basica.
Envenenamiento e intoxicaciones - R.C.P (reanimacién cardio - pulmonar),

El botiquin. ‘Componentes.,

22) Investigacion en Servicios de Salud

Qué es la ciencia y-qué es metodologia. Nociones - acerca de la ciencia y clasificacion.
Niveles de investigacién. Metodologia dé la investigacion. Acercamiento a lineamientos
actuales: cprrientes epistemoldgicas de pensamientoc en Ciencias Sociales y Naturales.
Investigacion: conceptualizacion. Trabajo cientifico. | |

Problema y delimitacion del tema. El surgimiento del problema. Su caracterizacion.
Constituyentes. Tipos de problemas. Disefio: exploratorio. Descriptivos, “correlativos,
explicativos'. Planteo y formulacion de problemas.

Construccion metodolégica: hipétesis, variables, unidades de andlisis. Coherencia interna ¥
formulacion de los objetivos. Marco tedrico: delimitacion tedrica de la investigacién.

Técnicas de recoleccion de datos. Fuentes primarias y secundarias de datos. Criterios parala
seleccion de procedimientos y técnica de relevamiento. Técnicas cualitativas y cuantitativas.
Ventajas comparadas y procedimientos de elaboracion.

Observaciég: definicion, caracteristica de la observacién cientifica, natural, artificial,
participante,‘ no participante. Instrumento de registro de la observacion: listas de control,

escala de calificacién, hoja de registro, etc.
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Cuestionario: encuesta y entrevista.

Andlisis de contenidos: finalidad, tipos, base 'gramatical Yy no gramatical categorias

Test: caracteristicas; utilizacion en:la mvestlgamon ‘Muestra: poblacuén universo, muestra
representativa.

La légica de-la expenmentamén Experlmentos puros, preexpenmentos y. cuasexpenmentos _
Dlseno experimental..

Anéhsus del proceso.y del producto de investigacion.

introduccion a Ia investagacmn en-Servicios de Salud: aspectos conceptuales, operacionales
y estratégicos.

Instrumentos discursivas para la. investigagién--cientiﬁc'a. Tipos de textos.
Contenido, &mbitos y protagonistas dela investigacién en Servicios de Salud.

Metodologia de 1a investigacién en Servicios de Salud: aspedtos conceptuales. Estadisticas

de Salud: unidades de: anél|5|s Variables, Indlcadores mas empleados en salud. Medidas: de
tendencias central y de dlspersu:rn

-Estadisticas de Recursos: procesos y resultados. Medlcmnes del Rendimiento y del Impacto
de los Serwcms

Frecuencna absoluta reiatlva El dato

Analisis de datos: interpretacion de resultados Cuadros y- Graf cos Formas de presentac:én
de Informes Formulacién de hipétesis

398

Epidemiologia en la -Administracién de . Servicios de Salud: aspectos conceptuales.
Identificacion de problemas .y'déterminacién de prioridades.

Factores de riesgo y prq‘blenﬁas de medicion. .- _
EpidemioIO‘gia'Descripfiva;'aspectos conceptualéé Y metodqlégicoé. |

Epidemiologia de la -_utiﬁzacién de s_ervicioé; aspectos operacionales

Factores determinantes del uso: Percepcion, necesidad, demanda, acceso'y satisfaccion.

FFETLR

23) Inglés Técnico

Inglés técnico aplicado al 4rea de competencia. Vocabulario, estructuras
morfosintacticas y funciones linguisticas propiaé del ingl'é's técnico de las Ciencias de la
Salud. Lectura y traduccién de textos de la especialidad. Uso del diccionario téc:nico-
cientifico. -Abreviaturas y simbologia segln-convenciones iﬁte}nacionales. Uso de

Internet y adecuada utilizacion del servicio de traductores virtuales. Glosario de la
especialidad

24) Técnicas Radiolégicas V:

a) Radiologia pediatrica;

Condiciones especiales para el manejo del nifio: incluye craneo, torax, miembros superiores e
inferiores, examenes contrastados.

Diferentes técnicas y posiciones.

Anatomia radioldgica.

b) El técnico fuera del servicio central- quirdéfanos:

Manejo de los aparatos rodantes y de los pacientes traumatizados o impedidos.
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Técnicas ortopédicas.
Colangiografia-intraoperatoria..
Radiografia directa del rifién.
Estudios vasculares. -
Radiografia en cama.

Anatomia radiolégica

25) Patologia I; ,
Introduccion al estudio de la patologia. Patologia. Definicién. ‘Patologia general. Patologia
clinica. Patologia quirlrgica. Patologia especial.
Trastornos degenerativds y metabdélicos. ,
Inflamacioén, Definicilén. Clasificacién. Agentes causantes-,de‘_injuria y enfermedades: fiéicos,
quimicos, bacterias, virus, parasitos, hongos.; .enfermedéd’és por.hipersensibilidad. - Déficit de
vitaminas. . | | '
Patologia ésea. Miembros.inferioreé y superiores. Térax.
26) Comunicacién ‘ ‘
~ Las' competencias comunicativas, 'Modelos de co_munibacic’:n. Convenciones.‘que. rigen el
intercambio comunicativo. Distintas modalidades de comunicacion -segun -sus ambitos y
fines. Produccién oral y escrita de textos_y.discursos.i Aspectos.refe_ridos-a la comprensién y
del

expresion, justificaciéon, evaluacion, confrontacién e intercambio de-opiniones.

produccién. Coherencia y cohesion. Jergas y lenguajes sector. Elaborab,ién,

398
Los discursos. Tipos y géneros segun la practica social de referencia. Discurso
técnico, instrumental, instruccional, de divulgacién cientifica, argumentativd. El informe.
La monografia. ' , '

El instructivo. Las  guias. El reglamento. Las fichas. Documentales. Conferencias.
Compresién y produccién. Adecuacion léxica.’ | o '

Textos admin:istrativos..-Notas. circulares, actas..expedient_es. notas de elevacion, recibos,
protocolos, etcétera. | |

Tecnologia de fa informacién y la comunicacién. La comunicacion-y la informacién ‘en el
mundo actual. La informacion en las miltiples. actividades del hombre: Su desarrollo histérico -
y su rapida evolucién. Aplicacion de la informatica en el émbitq- de salud. Redes. |

27) Radioproteccién: _

Magnitudes utilizadas en proteccion radiclégica. Dosis absorbida en un organo {DT). Factores
de ponderacién de la radiacion, wr. Dosis equivalente en un érgano o tejido, HT. Factor de
ponderaciér_‘z de los tejido u organos, wT. Dosis efectiva, E. Dosis equivalente comprometida.
Dosis efectiva comprometida. |
Dosimetria de fuentes externas. Conceptos y definiciones basicas. Unidades SI. atenuacion
de un haz de fotones: coeficiente de atenuacién lineal. Definicién de. exposicién y tasa de
exposicién. Unidades. Definicién de Kerma y tasa de Kerma. Unidades. Relacién entre

exposicion, Kerma en aire y dosis. Estimacién de las dosis efectivas.
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Efectos biolégicos de fa radiacién Interaccion de las radiaciones -ionizantes con la materia

. viva. Interaccidn con'la molécula de ADN. Mecanismo de daio. Radlcaies libres. Mutaciones.

Mecanismo de reparacién. Curva de sobrevida .celular. Radiosensibilidad y ciclo celular.
Eficacia b:ologlca relativa y transferencia lineal de energia. Efecto de Ia tasa de dosis.
Fracciones de dosis. Efectos a nivel tlsuiar tejidos compartimentales y no compartlmentales
Clasificacién de los efectos biolégicos. Efectos deterministas. Dosis umbral y dosis de
tolerancia. Efectos tempranos y tardios. Efectos deterministicos localizados. Sindrome agudo
de radiacién. Dosis ‘letal 50. (DL50). Efectos prenatales. Etapa de desarrollo embrionario,
periodo .dé mayor -radiosensibilidad. Efectos estocasticos. Efectos somaticos,
radiocarcionogénesis, Periodo de. latencia. Factores de eficacia de dosis y tasa de dosis.
Coeficiente de riesgo. Radicepidemiologia. Estudio radioepidemiolégico. Modelos de
proyeccion de rlesgo Efectos hereditarios. Estimacion de la probabllldades de trastornos
hereditarios.

Fundamentos de la proteccion radiologica. Tipb de exposicién. Exposicién ocupacional,
médica y del publico. Optimizacién de lé pi'oteccién radiolégica. Limites y restricciones de
dosis. Exposiciones potenciales. Cultura de'la seguridad.

Monitoreo de la exposicién ocupacional. Clasificacién de éreas Seiializacion. Monltoreo
ambiental, .individual de [a irradiacién externa.

Sistema. de proteccién contra la radiacién. Técnicas basicas de proteccién. Disminucion del
tiempo de exposicién. Aumento de la distancia fuente punto de interés. Blindaje entre las
personas y la fuente de radiacién..Célculo de blindaje.

Proteccion radioldgica en radiodiagnéstico. Seguridad radioldgica de las instalaciones.
Barreras fisicas. ‘Clasificacion de areas de trabajo. Sefializacion y circulacion. Monitoraje
ambiental. Criterios de aceptabilidad de instalaciones y equipos de: Radiologia general con y
sin radioscopia, portétiles y rodantes, Mamografia, Tomografia computada, Desitometria y
Radiologia:Odontolégica.

Exposicion médica. Cémo evitar exposiciones innecesaria. Niveles de dosis de referencia.
Concepto ALARMA, Buenas practicas de optimizacion.

Marco Regulatorio. Radiodiagnéstico. Ley 17.557

Radioterapia. Ley nacional de actividad nuclear Ley-24.804.231. Normas regulatorias AR.
Uso de fuentes selladas de braquiterapia. Operacién de aceleradores lineales de eléctrones
para uso meédico. Operacién. de equipos de cobaltoterapia. Régimen de sanciones por
incumplimiento de las Normas de Seguridad Radiolégica.

Normas para proceder a la autorizacién de responsables como asesores fisicos en servicios
de radioterapia.

Instalaciones médicas consideradas relevantes que requieren autorizacién de operacion.
Requisito para obtener permiso individual para el uso de Sm 53 en el tratamiento de las
metastasis dseas. Requisitos para obtener autorizacién de operaciones Y permisos

individuales.

28) Patologia ll:
Trastornos circulatorios. Edemas. Hemorragia. Infarto. Congestion.
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Corazdn. iMalformaciones. Infartos. Lesiones inflamatorias. Vasos. Aneurismas. Trombosis.
Arteriosclerosis, | - |
Neoplasias. Concepto general: Teonas de Oncogenosis. Clas;ﬂcacron Benlgnasy mahgnas
Epiteliales. Conjuntivas. Vias de Diseminacion. Metastasis.

Cancer de pulmén, incidencia, clasificacién. Cancer de las vias aéreas.

Laringe. Patologia inflamatoria y circulatoria de-pulmén. |

Patologia del tubo dagestivo Esofago Estomago Duodeno. Intestino delgado Colon:
Patologia de las. glandulas anexas del tubo. Giandulas salivales, Higado, vias biliares,
pancreas.

Patologia ginecoldgica. Mama. Utero. Trompa y: ovario. Patologia del embarazo.

Patologia, uro ‘genital masculina. Testiculo, Prostata Vepga Rlnones mal formacrones
inflamaciones, Iesmnes vasculares, tumores. |
Patologia de partes blandas.

Sistema nervioso central.
Glandulas:endécrinas.

Sistema hemolinfoideo.

29) Etica y Deontologia Profesional: _

Concepto de ética, moral. 'Deontblogia. Objeto de estudio de la ética: el acto humano su
diferencia con e! acto del hombre. la ética como estructura ‘normativa. Etica Formal y Et:ca
material, conceptos relacionados con la mrsma Diferentes- posturas

La persona y la libertad. La realizacién. de lo moral. Responsabliidad. Habitos morales,
Virtudes y'Vicios. Etica y derecho. El hombre"Etic;o. la moralidad en la actualidad y en los
diferentes ambitos del s\er'humahbj; familiar, sociopolitico, cultural y faboral.

Axiologia. Valor. Concepto, caracteristicas. f)iferentes ;posfuras; ‘Los valores en la actualidad.
Etica y Ciencia. -

Deontologia Profesional, concepto. Cédigo de Etica. Cualidades morales de la profesion.

Cuestiones Eticas en el ambito laboral. Su relacién en el-dmbito institucional sanitario.

30) Actitudes Relacionadas con el Ejercicio Profesional

Actitudes y desarrollo profesional. Actitud critica hacia las consecuencias _éti'cas‘ y
sociales del desarrollo cientifico y tecnolégico. Caracterizacion, delimitacion y .alcances
del quehacer tecno-cientifico en las sociedades en general, y en el mundo del trabajo
en particufar. La investigacion cientifico-tecnolégica en la construccién de conocimiento.
Disposicién y apertura hacia la Investigacién cientifico-tecnolégica. Cooperaciéon y
asuncién de responsabilidades en su tarea diaria. Valoracién del buen clinta- de
funcionamiénto grupal centrado en la tarea. Valoracién del trabajo cooperativo vy solidario.
Valoracién de la Educacion Permanente. Responsabilidad respecto de la aplicacién de las
normas de seguridad.

Ejercicio legal de la profesion. Responsabilidad y sanciones. Obligaciones médico-
paciente y técnico-paciente: situacién, roles, comunicacién. Deberes del técnico.
Asistencia del paciente. Secreto profesional. Secreto médico. Nociones basicas de

obligacion y responsabilidad civil. Responsabilidad profesional. Cédigos de ética
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internacional'y nacional. :Dilemas bioéticos vinculados- a las creencias. Comités de bioética
intrahospitalarios: -estructura y-funciones. -
31) Técnicas Radioldgicas VI:

a) Mamografias;

Desarrollo tecnolégico.

- Mamografia, galactografia.

Anatomia radiolégica

b) Ecografié:

Técnicas de examen.

Preparacion del paciente;

Registro de las i.magenes..

c) Tomografia computada:

Principios fisipos y té'cnicog.

Técnicas tomograficas.computadas. _ -
Tomografia computada norme_il y'patoiogia d_él cuello’y de lér"cabeza.‘:: '
Tomografia{ normal y patologia del térax: S '
Tomografia computada normal'y pa;ologia del.abdomen:

Tomografia normal y patologia de |a pelvis.
d) Estudios contrastados vasculares central y periféricos:
¢ 298 Estudios contrastados, médula espinal.
- Flebografias, miembro:superior e inferior.
Anatomia radiolégica
Hemeodinamia
Equipos y a'ccesorios
Angiografos .de primera, segunda, tercera y cuarta ~genéfaci6n-, poligrafo, bomba inyectora,
carro de paro, desfibrilador y-otros. ‘
Funciones del .téchico:en la sala de-hemodinamia..
Evaluacion del equrpo pre-procedimientos (complucacuones)
Dlagnostlco y- tratamiento de region cerebral pulmonar abdomlnal mlembros mfenores y

superiores, =urogen|ta1

Estudios complementanos eIectrocardlografla Iaboratono S|gnos \ntales camara gamaf
tomografia, RMN y pulsos distales.

Accesorios vasculares: arteriales, venosos, complicaciones.

Evaluaciones post-procedimientos de Hemodinamia {complicaciones)

Generalidades de las fisiopatologias estudiadas y tratadas en hemodinamia. Sensibilidad y-
especificidad de los procedimientos segun las patologias.

e} Terapia radiante:

Distintas variedades.

Radioterapia convencional: superficial, semibrofunda, profunda, radioterapia endocavitaria.
Curie Terap‘ia: externa, intersticial, intracavitaria.

Supervoltaj?: bomba de casio, bomba de cobalto, aceleradores lineales, betatrones.

Técnicas:
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Piel.
Torax, mediastino, Mamas.

Abdomen,

Sistema linfatico.

Ginecologico.

Oseo. &

Cabeza y cuello, laringe.

f) Resonancia magnética;

Principios fisicos y técnicos.

RNM. ‘
Normal y patolégica de cuello -cabeza, térax, abdomen, pelvis, hombro cintura escapular,

mufieca, mano, miembro:superior.e inferior.

Practicas Profesnonallzantes Iy ll: (10 horas reloj semanales en el hospital- que le sea

asignado al alumno teniendo un total de 320 Hs- reloj / 480 hs catedras tanto para précticas
profesionalizantes de 2°-afio como de 3° afio. ) |

Las practicas profesionalizantes se realizaran en-el Hospital de-Puerto Madryn.

El Espacio de la practica de la especialidad cuenta con tres-‘eje‘s‘ vertebradores que guiaran
su quehacer, estos son: )
Etica.

Rol profesional.

Bioseguridad. _ ‘
Etica: Este eje-remite a la transmisién de los valares socialmente aceptados, orientados a

formar sujetos comprometidos con su quehacer profesional.

Rol profesional: Este eje tendra en cuenta la diferenciacion y articulacion del rol del Técnico

en Radiologia y del Médico -Radiblogo, caracterizando al primero como- el instrumentador que
desarrolla las técnicas radiolégicas propiamente dlchas y al segundo como el profes:onal que
interpreta y que asiste tanto al paciente, como-al cofega consultante.

Bioseguridad: Se refiere -a las normas y procedimientos pautados para el desarrollo de la
profesién, para la prdteccién del paciente, del equipo de salud y la proteccién de si mismo,
por ende a toda la comunidad.

Este Espacio propiciard el trabajar estos ejes directamente en el ambito laboral en forma

creciente, de manera tal que el alumno tenga la oportunidad{de participar de todas las-

actividades inherentes al ejercicio de su profesion, aproximandose de esta manera en forma

“global e integrada a la realidad socio-sanitaria y al mundo

laboral.

El campo de formacién de la practica profesionalizante es el que posibilita la aplicacién y el
contraste de los saberes construidos en la formacion de los campos antes descriptos. Sefiala
las actividades o los espacios que garantizan, conjuntamente con los talleres de ensefianza
practica y laboratorios de la institucién, la articulaciéon entre la teoria y la practica en los

procesos formativos y el acercamiento de los estudiantes a situaciones reales de trabajo.

1
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La préctica ;profesiona'lizante constituye una actividad formativa a ser cumplida por todos los
estudiantes, con supervusmn docente, y la. mstntuaén debe garantlzarla durante la trayectoria
formativa. i

Dado que: el objeto es familiarizar a los estudiantes con las practicas y el ejercicio técnico-

profeswnal wgentes puede asumir diferentes formatos llevarse a cabo-en distintos entornos.‘." '

{como talleres y unidades productivas, entre otros) y organizarse a través de variado tipo de
actividades (Identlflcamén y. resolucion de. problemas técmcos actividades expenmentales
practica técnico- profesnonal supervisada, entre otros) |

Las practicas profesionalizantes en tanto campo de formacién, se piensa como un proyecto
que aporta y participa.estratégicamente-en: el.desarrollo del sistema de atencién de la salud -
de los territorios donde se -inécribe. Deberia entenderse como un ambito privilegiado que, en
tanto proceso formativo, genere_aCciones vihcu[adas-al.contexto territorial, de [a que es parte
el instituto en-clave de salud. ,

Una préctlca profesmnallzante que- mscrrba en.un proyecto formativo mstltucmnal promueva
un vmculo actwo respecto de los- cambios: cientificos, tecnoléglcos y culturales. tanto en los
procesos de trabajo en el marco de la salud como en: relacién con. Ia problematica de salud de -

la comunidad local

'El desarrollo. de las practicas profesionalizantes y sus’ sustentabilidad implica, entre otras

cuestlones- un fuerte componente politico de trabajo intersectorial, jurisdiccional y-local con

actores: provenlentes de los &mbitos laborales, formativo y académico cientifico.

Una propuesta . que entiende la educacién de los/las ciudadanos/as con aquella que intenta

articulaciones sustantivas entre la*formacion. académica y los requerlmlentos y problemas de-
salud ernergente tanto del contexto comunitario como-del campo profesional/laboral..

Criterios. de las practicas profesionalizantes '

Los siguientes criterios caracterizan las practicasu-profesionaIi'zanfes ‘en el marco del proyecto

institucional: :

. Estar_‘plani'ﬁcadas-desde la institucion ‘educativa, monitoreadas y evaluadas-por un -
docente o equipo-docente.e5pecialmehte. d'esigriadp .a'tal-ﬁ'n,_c':on participacién activa de los
estudiantes en su seguimiento. ' '

. Estar mtegradas al proceso global de. formaCIén para no. conshturrse en un apendlce

final adosado a la curricula.

. Desarrollar procesos de trabajos propios de la: profesion. y vinculados a fases,

subprocesos o procesos productivos del drea ocupacional del técnico. ’ _

. Poner en practica las técnicas, normas, medios de produccion del campo-profesional.

. Identificar las relaciones funcionales y jerarquicas del campo profesional, cuando
corresponda.
. Posibilitar la integracion de capacidades profesionales significativas y facilitar-desde la

institucion educativa su transferibilidad a las distintas situaciones y contextos.

. Poner en juego valores y actitudes propias del ejercicio profesional responsable.

. Ejercitar gradualmente los niveles de autonomia y criterios de responsabilidad propios
del técnico.

. Poner en juego los desempefios relacionados con ias habilitaciones profesionales.

Caracterizacién del equipo docente:
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Area del conocimiento del-campo profesional: ’

- acreditar conocimientos especificos vinculados al campo profesuonal que es su objeto de
estudio y del cual seré part|C|pe active en el ejercicio de su profesion,

- conocer aspectos ep|stemolog|cos-de las disciplinas vinculadas a su campo; |

- poseer conocimientos. acerca de las ultimas’ mnovacmnes tecnoléglcas propias de- su
campo profesional.

Area pedagégico-didactica, - _

- acreditar. formacién docente que le permita traducir los saberes técnico- profesmnales
€n propuestas de ensefanza,

- poseer capacidad  de planeamiento; ser capaz de recrear ambitos de desempefio de
distintas 4reas ocupacionales:

- poseer capacidad para evaluar y considerar las caracteristicas- de los alumnos:
saberes y-competencias previos, caracterlstlcas S0Cio- cognmvas y contexto socio-cultural.
Area gestional-institucional:

- demostrar compromiso con-el proyecto institucional:

- ser capaz de vincularse con los diversos actores y niveles |nst|tuc:|onales

- orientar a los estudlantes en relacién con el perfil técmco profesmnal

- demostrar capacidad para adaptar su-plan de trabajo a diversas coyunturas.

Seran organizadas, irhplementadas y evaluadas por la institucién escolar, el Profesor a cargo
de las practicas y:estaran bajo el control-de la propia institucién y de Ia respectiva autoridad
jurisdiccional. Es necesario aclarar que al @lumno lo evaluara de manera conjunta, el profesor
a cérgo. el/la coordinadora de la Tecnicatura y el/los profesional de la institucién donde

realiza las practicas.

Titulacién requerida para el dictado de cada espacio curricular

1) Anatomia y Fisiologia I:

Médico.

Lic. en enfermeria.

Técnico Superior en Radiolégia

Teécnico Radidlogo ((I:on mas de 5 afios de experiencia laboral).
O titulo habilitante '

2) Safud Piblica

Médico.

Lic Enfermeria.

Epidemiélogo.

Técnico Superior en Enfermeria
O titulo habilitante

3) Informatica

Lic. en Informéatica
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Prof. en computacion.

Analistaren sistemas
O titu!o-habilirtante

4) Fisica - Matematica Basica y Aplicada I:

Prof. de Fisica.

Prof. de-Matematica.

* Ingeniero.’ |

. Licenciadq,_ en Quimica, Fisica o Matematicas.
«  Otitulo habilitante |

5) Técnicés Radiolégicas I:
s Lic. e'n'RadioIogia.‘ |
» Técnico Superior en‘Radiologia.
+ Técnico Radidlogo (con mas de 5 afios de experiencia laboral)

« Medico Radidlogo

6) Estado, Sociedad y Culturas
+ Psicéloga. 5 | '
3 9 8 . Psicopedagoga.. -
» Profesor de Historia
« Prof. en Ciencias de la.Educacion. |
e O titulo habilitante

7} Interpretac‘ién- de Textos
e Psicdloga.
s Psicopedagoga.
+ Prof. en Ciéncias dela Educacién '
* ' Profesora de Lenguas
e O titulo habilitante

8) Fisica- Matematica Basica y Aplicada lI:

Prof. de Fisica.

s Prof. de Matemética

» Ingeniero.

¢ Licenciado en quimica, fisica o matematicas -

» Técnico Superior en Radiologia

» Técnico Radidlogo (con mas de 5 afios de experiencia laboral)

e O titulo habilitante

4

9) Técnicas Radiolégicas lI:

.
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Lic. en Radiologia.

Técnico Superior en Radiologia.

Técnico Raditlogo (conmas de 5 afios de.experiencia taboral) |
Médico radiologo '

10) Historia de la'Ciencia

Profesor de Historia .

. Esp‘eciaristé -en:Metodologia de la Investigacion.

« Prof. en Ciéncias.de'laEd-ucacié'n' _

s O titulo Habilitante - o | 1

11) Psicologia Institucional
s Psicdloga. _ |
» Psicopedagoga. ' - | S :
»  Prof. en Ciencias de la Educacion. '
« O ftitulo habilitante .

12) Or,gani;.aci_én__.y'Gestién de Instituciones de Salud .-
. Sanitaristz{ | '
» Medico.
3 9 8 « Lic.en Enfermer’ié.
. Inst‘rumentador Quiruargico.
e Contador
« Técnico Superior en Enfermeria
o O titulo ha‘bifitante
13) Anatomia y Fisiologia II:
» Médico.
e Lic. en enfermeria.
«  Técnico Superior en Radiologia -
e Técnico R_adiél'ogd {con mas dé-.-ﬁ-:aﬁoé de expér’iencia.laboral) .
e Ofitulo habiltante c o

14) Ingles Basico

e Prof. de Inglés.
» Traductor de Inglés.
* O titulo habilitante

15) Fisica- Matematica Basica y Aplicada Ill:
o Prof. de Fisica.
¢ Prof. de Matematica.

» Técnico Superior en Radiologia
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Técnico R!adié'logo (con més de 5 afios de experiencia laboral)
Ingeniero, - _ . | |
Licenciado.en quimica, fisica o mafeméticas

O titulo habilitante | |

16) Técnicas Radioldgicas. |l

Lic. en-'Ra&ioI'ogia._

Técnico Supérior en-Radiologia.

Técnico Radidlogo (con mas de 5 afios de experiencia laboral) -
Médico Radiélogo

17) Quimic}a y Farmacologial;
Bioquimicd.

Farmacéutico.

Médico.
Licenciado en Quimica

O titulo habilitante

18) Técnicas"Radiolégicas Iv:

Lic. en Radiologia. .

Técnico. Superior en Radiologia

Técnico Radidlogo (con mas de 5 afios de experiencia laboral)

Médico Radislogo -

19) Condiciones y Medio-Ambiente de Trabajo
Médico. |

Técnico Superior en Radiologia

Técnico Radidlogo (con mas de 5 afios de experiencia taboral) -
Enfermero.

O titulo hah‘nflitante

20) Quimica y Farmacologia II:
Bioquimico:
Farmacéutico.
Médico.
Licenciado en Quimica
O titulo habilitante

21) Primeros Auxilios
Médico.
Enfermero.

Técnico Superior en Radiologia
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. Tecnlco Superlo ‘en nfermena
L Espemahsta en Metodologla"
: O tltuio hablhtante

| Profesor de Ingles’"
. Traductor de inglef
e} tltulo habllltante

'. 24) Tecmca Rad:ologlcas

3 Llc en Radlologl

IR ;_-Medlco Radlologo‘
3 9 8 - :25)-.Bat"o|p§ia:'.f
. Médico. - -
Lic. en enfermerla .
' 26) Comunlcacmn' e

- Lic. en Comumcamon"iSocnal, p

Prof en Leng,j' S
" _ ,O tltulo habllltante

. 27) Rad:oproteccu&n

- Técnico Radlélogo (con més de 5 afios de- expenenma Iabora!)

LIC en Enfermerla

nvestlgamon

 Técnico" Superiof en Rédiologia. -

Técnico Rediblogo (conmés de.s

xperiencia laboral). -

R Prof en. Comumcacuon Socnal

© Lic..en: Radlologra

Tecnico Supenor en Rad:ologla

Médico. Radlologo
0 t_itulo‘-;habl,lltgnte

- 28) Patologja |1
- Médico.. .

Lic. en.enfermeria*

x
0

X
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29) Etica y Deontologia Profesional:
Prof. en Formacién Etica y Ciudadana.
Abogado. . o |

O titulo habilitante

30) Actitudes Relacionadas con el Ejercicio Profesional

Lic .Radiologia

* Medico. |
*  Técnico Superior en Radiologia.
* Tecnico Radiélogo: (con mas de 5 afios de experiencia laboral)

s Lic. Enfermeria;

31) Técnicas Radiolégicas VI:
* Lic. en Radiologia.
» Técnico Superior én Radiologia.
» Técnico Radidlogo (con mas de 5 afios de experiencia laboral)
. Méc_licoRaai,éIogo-

i

Practicas Profesionalizantes:
e Lic. en Radiologia.
+ Técnico Superior en Radiologia

» Técnico Radidlogo (con més de & afios de experiencia laboral)

7. SUPERVISION
La Supervision pedago6gica y especifica sera llevada a cabo por el Ministerio de Educacién-

(Direccién General de Educacion Privada) y la autoridad competente del Ministerio de Salud

de la Provincia.
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