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VISTO las presentes actuaciones, relacionadas con las Resoluciones H. C.
Directivos Nros. 268/08 de la Facultad de Psicologia y 542/08 de la Facultad de
Ciencias Médicas que aprueban la implementaciéon de la Carrera de Maestria en
Salud Mental, elaborado en forma conjunta; atento lo informado por la
Subcomisién del Consejo Asesor de Posgrado a fojas 300 y por la Subsecretaria
de Posgrado de la Secretaria de Asuntos Académicos a fojas 301; teniendo en
cuenta lo aconsejado por las Comisiones de Vigilancia y Reglamento y de
Ensefianza,

EL H. CONSEJO SUPERIOR DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL DE CORDOBA

RESUELVE:

ARTICULO 1 .- Hacer lugar a lo solicitado por el H. Consejo Directivo de la
Facultad de Psicologia en su Resolucién N° 268/08 y por el H. Consejo Directivo
de la Facultad de Ciencias Médicas en su Resolucibn N° 542/08 vy, en
consecuencia, aprobar el proyecto de Carrera de Maestria en Salud Mental,
elaborado en forma conjunta por las citadas Facultades obrante en el ANEX-UNC:
56/2008: Proyecto de la Carrera (fs. 1 a 12), solicitud de acreditacion (fs. 13 a
128), el Plan de Estudios (fs. 129 a 205) y el Reglamento de la Carrera (fs. 206 a
212) que forman parte integrante de la presente.

ARTICULO 2 .- Comuniquese y pase para su conocimiento y efectos a las
Facultades de Psicologia y de Ciencias Médicas. Cumplido, girese a la Secretaria
- de Asuntos Académicos — Subsecretaria de Posgrado — a sus efectos.

DADA EN LA SALA DE SESIONES DEL H. CONSEJO SUPERIOR A LOS
DIECIOCHO DIAS DEL MES DE NOVIEMBRE DE DOS MIL OCHO.

i Joly.
. 7 w
C g Dra. SILVIA %OL!NA SCOTTO
Mgter. JHON BORETTO Yo
gsseama, GENERAL* URIVERSIDAD NACIONAL DE CORDOBA
GNIVERSIDAD KACIONAL 0 CORDOBA

RESOLUCION Ne:

602



UNIVERSIDAD NACIONAL DE CORDOBA

FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
FACULTAD DE PSICOLOGIA

PROYECTO DE
CARRERA DE POST-GRADO

MAESTRIA EN SALUD MENTAL

Coérdoba, Noviembre de 2008



DENOMINACION Y CARACTERISTICAS DEL TITULO

El titulo que otorgara esta Maestria en Salud Mental sera el de Magister en -

Salud Mental y se otorgara a aquellos graduados que demuestren comprension
adecuada y capacidad interdisciplinaria en la problematica de la Salud mental de |a
poblacién, como asi también aptitud para desarrollar, en forma independiente,
investigaciones en ciencia y tecnologia que aporten al avance del conocimiento de la
tematica de los servicios de Salud Mental. .

FUNDAMENTACION DE LA CREACION DE I_.A CARRERA

La Organizacion Mundial de la Salud admite que hay en el mundo 40 miliones
de personas que sufren trastomos mentales graves; otros 250 a 300 millones
presentan sufrimientos menos graves, pero aun invalidantes, y un nuimero no
determinado e impredecible presenta sufrimientos psiquicos asociados a procesos
morbidos de caracter organico. Por su parte, como lo sefiala la Oficina Sanitaria
Panamericana, la epidemiologia de los problemas mentales y psicosociales en la
Region de Jas Américas indica que su magnitud es abrumadora, estimandose que el
30% y el 40% de las personas sufren algun tipo de problema mental durante su vida y
que alrededor de 17 millones de nifos de 4 a 16 arfios estan probablemente afectados
de problemas mentales. Esta misma organizacién proyecta que para el afio 2020 cinco
de las diez causas mas importantes de discapacidad en el mundo serén especificas de
Salud Mental, ocupando el primer lugar la depresion mayor unipolar. (OPS/OMS,
1996).

El periodo historico de inicio de siglo que nos toca vivir presenta enormes e
imprevistos cambios en todos los drdenes. Algunos de ellos son: la mundializacion de
la economia y la precarizacion del trabajo; la explosién tecnologica y la uniformacion
mediatico-telematica; la profundizacién de las desigualdades entre los pueblos y al
interior de los mismos y el agravamiento de los conflictos étnico-religiosos; la creciente
polarizacion en la adquisicién y uso del conocimiento que concentra en unos pocos la
posibilidad de autonomia y dominio; la rapidez e imprevisibilidad de las mutaciones
(De Almeida Filho, 2000 - Bindeé, 2003). Tedo esto produce un aumento de las
tensiones en la vida cotidiana; asimismo, los numerosos cambios sociales que
experimentamos influyen en la determinacion del sufrimiento psiquico y hay fuertes
razones para prever que el mismo aumente si no se adoptan medidas urgentes tanto
promocionales como preventivas.

En muchos servicios de Salud Mental de la Argentina, la mayor parte del
presupuesto ordinario anual se gasta en el personal. A pesar de ello, las principales
dificultades se encuentran con frecuencia en la planificacion y formacion de recursos
humanos para la atencion de la Salud Mental. Al relativamente escaso personal
especializado y disponible, se suma el hecho de que se experimentan dificultades de
distribucion (por ejemplo muy poco personal en zonas rurales o demasiado personal
en los grandes entomos institucionales); asimismo, las competencias del personal
suelen ser obsoletas 0 no satisfacen las necesidades concretas de la poblacion; en
ocasiones, el problema reside en que el personal disponible no es usado
apropiadamante, y muchos de sus miembros estan improductivos o desmoralizados.

Esta situacidn amerita que se tomen urgentes cursos de accién para enfrentar
estas dificultades. En este sentido, esta Maestria en Salud Mental propone que la
formacion de personal en dicha area sea revisada y mejorada, de acuerdo con
metodologias interdisciplinarias, basadas en el cuerpo tedrico de la llamada Salud
Mental en la Comunidad y con un enfoque eco-bio-psicosocial. Su plan pedagogico se
articula con la realidad socio-sanitaria local y procura, a través del graduado, la
transformacion de los conceptos, practicas y organizacion de la atencién de la Salud
Mental. Asimismo, contextualiza y analiza la problematica de la Salud Mental en la
Argentina inserta en un proceso de Salud/Enfermedad/Atencién, entendiendo a este
proceso como complejo, donde confluyen tanto Io bioldégico como lo social y lo
subjetivo, tanto el individuo como la comunidad, estando ademés sujeto a los vaivenes
de la politica social y econémica. En donde la salud es un medio para la realizacion
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personal y colectiva, y la enfermedad, desde una perspectiva dialéctica, el polo
opuesto.

Durante los ultimos cincuenta afios, la atencidn de la Salud Mental ha
experimentado importantes cambios en muchos paises de todo el mundo. El principal
de estos cambios ha sido el desarrollo de la atencién comunitaria. Desde la
perspectiva de la formacion de los recursos humanos, las implicaciones de estos
cambios conllevan la necesidad de formar una gama mas amplia de trabajadores de
la Salud Mental (para atencion comunitaria y atenciéon primaria informales), y de
modificar los modelos asociados de formacion, en consonancia con una perspectiva
interdisciplinaria. Asimismo, en cuanto al personal actualmente en funciones se hace
necesario que desarrolle una nueva serie de competencias para el trabajo en entornos
basados en la comunidad. Relacionado a estos acontecimientos, ha habido en el
mundo un creciente énfasis en la integracion de la salud mental dentro de la atencion
de la salud general. En los paises en desarrollo como el nuestro, inmersos en una
grave crisis econodmica y con escasez de profesionales de la Salud Mental ésta es la
estrategia mas viable para aumentar el acceso a la atencién de Salud Mental de las
poblaciones sub-atendidas.

En tiempos de transformaciones sociales tan rapidas como los que vivimos, el
riesgo de una gran brecha entre la educacion, la formacién y la configuracién de la
vida real y cotidiana de trabajo es mayor. En estos casos, se debe prestar una
atencion particular a los vinculos entre las instituciones de formacion y los servicios.
Asimismo, las principales instituciones de formacion necesitan participar activamente
en la prestacién de atencién de salud mental en todos los entornos (comunidad,
residenciales y de servicios basados en el hospital) y desarrollar una perspectiva a
largo plazo mediante la inversion en el bien mas esencial del servicio: la formacion de
su personal.

TRAYECTORIA

La propuesta de esta Maestria en Salud Mental asume como marco principal el
proceso historico de formacién de personal de Salud Mental que, iniciado por la
Facuitad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de Cérdoba a través de la
Escuela de Salud Publica a partir de la recuperacion de la democracia en la Argentina
(1983), se ha sostenido, profundizado, ampliado y multiplicado hacia la mayoria de las
provincias de nuestro pais y hacia algunas regiones de paises vecinos, durante
décadas (Ferro-OPS, 1989). El camino transitado en esta labor ha recorrido las
provincias argentinas, Uruguay, Paraguay y varias ciudades del Estado de Rio
Grande do Sul de Brasil, en colaboracion con Organismos Nacionales, Estatales,
Municipales y privados, desde 1985 a la actualidad (Fagundes, 2001-Ferro, 2004a).
Todo este largo proceso de capacitacidon e investigaciones dio la base para la
creacion, en el aio 2004, del Instituto de Salud Mental, dependiente de la Escuela de
Salud Publica de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de
Cordoba.

Este Proyecto esta avalado también por la trayectoria de la Facultad de
Psicologia, consolidada a través de las distintas actividades vinculadas
especificamente a la tematica de la Salud Mental que, desde su creacion, se vienen
desarrollandc en su Secretaria de Post Grado. Ejemplo de ello son la carrera de
Doctorado {(Resoluc. CONEAU 254-01 “B”) y la Maestria en Neuropsicologia (Resoluc.
CONEAU 280-01 "Bn”).

El Proyecto esta guiado por ta conviccion de que, como lo sefala el Informe
sobre la Salud Mental en el Mundo de la OMS-2001, nunca seran suficientes los
esfuerzos para formar personal de Salud en el drea, ya que el proceso de
industrializacion y desarrollo tecnoldgico, telematico e informatico, asi como el nuevo
orden socio-econdmico mundial y latinoamericano y sus consecuencias en la Salud
Mental de los pueblos, importan no soilo un incremento evidente del sufrimiento
mental, sino también un riesgo creciente en la integridad de las redes sociales y de |a
calidad de vida (Galende, 1988 - Britos, 1993 - OMS, 2001).
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Este Proyecto se articula fundamentaimente con las propuestas surgidas de\la\ mm 48 /‘;,,
Conferencia de Caracas para la Reestructuracién de la Atencidn Psiquiatrica en
Ameérica Latina (OPS, 1991) -que considera que los modelos psiquiatricos y 3{@
psicologicos convencionales y aun algunos denominados "alternativos” requieren de
una revision y critica responsables, con el objeto de adecuarse a la cambiante
situacion epidemiolégica, a riesgo del desconocimiento de los nuevos problemas
relativos a la calidad de vida y al sufrimiento mental; con los aportes de los informes de
la OMS/OPS: Salud Mental en el Mundo (1997) y el Informe sobre Salud Mental en el
Mundo 2001- Nuevos Conocimientos, Nuevas Esperanzas (2001); siendo, ademas,
consecuente con las tendencias mundiales y regionales en politicas de Salud Mental.

Por otra parte, el sistema sanitario argentino, en el marco de las
transformaciones ocurridas en los inicios de este milenio y en el de los lineamientos de
la politica econdmica y social, exhibe cambios de los que no escapan los servicios de
Salud Mental y a los que es imprescindible entender en sus particularidades
especificas (Ministerio de Salud y Ambiente, 2004).

La presente Propuesta tiene como marcos legales especificos la Ordenanza N°
14 del Honorable Consejo Superior de la Universidad Nacional de Cérdoba, del 1° de
Diciembre de 1987 y las resoluciones que regulan la formacién de post-grado en la
Universidad y la Facultad de Ciencias Médicas. Asimismo, la Resolucién N° 591/90 del
H. Consejo Directivo de esta ultima, aprobada por Resolucion del H. Consejo Superior,
en virtud de la cual se crea la Carrera de Post-Grado para el otorgamiento del Titulo
de Magister y encuadrado en los requerimientos de la CONEAU y de la Ley de
Educaciéon Superior.
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MARCO CONCEPTUAL

Fundamentan tedricamente este Proyecto |los siguientes conceptos:
Sobre Sociedad, Salud y Salud Mental

Se entiende que la Sociedad no es un todo homogéneo sino que en ella se
presentan desigualdades en las condiciones de vida y participacion; y que diferentes
fuerzas sociales, con percepciones y capacidades distintas, buscan imponer sus
concepciones y aspiraciones. En este marco, los procesos sociales, lejos de ser
lineales y previsibles, son discontinuos, inciertos, cambiantes, ambiguos, conflictivos,
contradictorios y multi e interdeterminados, siendo esencialmente histéricos y
culturales (Testa, 1997 — De Almeida-Filho, 2000)

Por otra parte, se acepta que el sujeto se toma humano en tanto participa de la
cultura, a través de la cual estructura -con sus precariedades y potencialidades-, su
identidad, subjetividad, singularidad y solidaridad.

Salud-enfermedad constituye un proceso histérico y socialmente determinado,
resultante de las condiciones de vida de las poblaciones, en determinado espacio y
periodo de tiempo. De modo que, segun los conceptos anteriores, en el analisis de la
sociedad actual y de la Salud, el poder, el conflicto, la dependencia, 1a incertidumbre,
la fragmentacion y la complejidad, la ciencia y la tecnologia se consideran categorias
centrales (Castel, 1990 ~Samaja, 2004).

Las transformaciones sociales sectoriales son posibles cuando existe una
correlacion de fuerzas que constituyen la sociedad y las instituciones. En el Sector
Salud es preciso analizar los poderes especificos del mismo: Politico, Técnico y
Administrativo. Es decir, identificar quién, porqué, como, para quién y para qué se
detenta y gjerce la direccion y conduccion de los procesos sociales (Poder Politico), de
produccion de saberes y vehiculizacion de informaciones (Poder Técnico) y de
asignacién y distribucion de recursos (Poder Administrativo) (Fagundes-Ferro, 1992 —
Malvarez, 2002).

Los obstaculos para cambiar los modos de pensar y actuar en Salud radican en
modelos socio-culturales, cientifico-técnicos y administrativos cuyas rigideces impiden
con frecuencia identificar y aceptar ignorancias, articular saberes cientificos con el
conocimienio comun de los sujetos sociales y considerar a estos ultimos de innegable



valor.

una creacion social y humana, como un modo de vida, un modo de estar en
comunidad surgido en una sociedad determinada y un modo activo de estar en el seno
de ésta. Por lo tanto, su conocimiento no podra limitarse sélo al proveniente de las
ciencias de la medicina o de la psicologia, sino que seran las ciencias o, mejor dicho,
los conocimientos de una sociedad en toda su amplitud, los que deberdn abordar la
comprension de la salud mental por medio de las circunstancias sociales que la
determinan y del medio social en donde se produce y que la condiciona” (Ferro, 2004).
Es por ello que se hace imprescindible un estudio transdisciplinario de la problematica
de la salud mental —ya sea desde el campo de las Ciencias Naturales, como desde el
de las Ciencias Sociales-; un estudio que implique una actuacion conjunta desde lo
Politico, desde el Poder y desde la Cultura; como asi también la utilizacion de todo
conocimiento  social que permita comprender las determinaciones y los
condicionamientos impuestos por los procesos naturales, histérico-culturales,
economico-sociales, juridico-politicos, cientifico-técnicos y de organizacién de los
servicios de salud.

El referido concepto hace posible pensar y trabajar con la Salud Mental
inclusive en la atencion de personas con intenso sufrimiento como el generado por la
enfermedad mental. El "enfermo mental” también puede ser saludable (Fagundes,
1992).

Definida histéricamente por la ausencia de enfermedad, la Salud Mental, desde
un punto de vista epistemologico, constituye un campo teérico-politico en construccion
del cual poco se sabe y que supone tanto el desarrollo de nuevos conceptos como la
invencién y evaluacion de nuevos modos de accion social, técnica y administrativa en
Salud, ajustada a las realidades de nuestros paises latinoamericanos (Malvarez,
1994). El campo de la Salud Mental, en consecuencia, precisa constituirse como tal:
complejo y transdisciplinario. Las contribuciones de la psiquiatria, del psicoanalisis y
de la psicologia son necesarias, pero insuficientes para la insercion de la subjetividad,
la singularidad, la diferencia, la solidaridad y el conflicto en el cotidiano de las
instituciones y la sociedad (Ferro, 2004a).

Desde el punto de vista de su objeto de estudio y aplicaciones, se entiende que
la Salud Mental corresponde a un entrecruzamiento de disciplinas y practicas diversas
vinculadas a todos los campos de la actividad humana y especialmente enmarcado en
el ambito de las ciencias sociales. Por lo tanto, no se puede ni conviene acotar con
precision su campo (Galli, 1986 ~ Galli/Malfé, 1996 — Maivarez, 2001).

En el campo de la Salud Mental, los modelos conceptuales, practicos y
organizacionales de la psiquiatria convencional -centrados en el eje
enfermedad/hospital-, son aun dominantes y dificultan el logro de objetivos
compatibles con una atencidon comunitaria, descentralizada, participativa, continua e
integral. En cambio, la atencién integral de la Salud Mental, ligada a la APS implica la
promocién de modelos aiternativos, centrados en la comunidad y dentro de sus redes
sociales (OMS, 1990 — OMS/OPS, 2001).

Tanto en el campo cientifico como pedagégico y atencional ha predominado el
enfoque normativo, cuya historia de fracasos varios y reiterados en el area de Salud
impone su urgente replanteo. En tal sentido, en el marco de una propuesta ético-
politica y sanitaria, arraigada con el sentir de cada sociedad latinoamericana, se
entiende al Pensamiento Complejo y Estratégico como el posicionamiento con mayor
capacidad para producir transformaciones en el sector (Testa, 1997 ~ De Almeida-
Filho, 2000 — Morin, 2003).

Los desarrollos habidos en el campo de la Salud Mental en paises como ltalia y
Esparia, y especificamente en América del Sur -como los recientemente ocurridos en
Argentina, Brasil y Uruguay-, constituyen experiencias significativas que, a modo de
desencadenamiento y consecucion de procesos de transformacion, es posible ampliar,
profundizar, consolidar e intercambiar con otros paises latinoamericanos (Debernardi,
1992).

Desde una perspectiva social y politica, “concebimos a la salud mental como
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Sobre la formacion de personal de Salud Mental

El sistema formador de Personal de Salud aparece crecientemente
desarticulado del Sistema de Servicios, produciendo una fragmentacion cuyos
resultados, ineludiblemente, se revelan en la descontextualizacion, auto-reproduccion
e inercia de ambos sectores y en la ausencia de cambios estructurales que, ajustados
a las necesidades de Salud de la poblacién, impacten en el mejoramlento de la calidad
de vida de las personas (Davini, 1990).

En la década del ‘80, se inicié un importante movimiento de eva|uacron analisis
critico y propuestas sobre la problematica de la educacion en el area de la Salud vy,
particularmente, en la educacién permanente de personal del sector. Esta revision
revela la ruptura entre la formacion y las cuestiones efectivas de los servicios, la
distancia entre teoria y practica y la fragmentacion de los procesos de educacion a

.

través de cursos que reproducen el modelo atomizado de las disciplinas. La.

contribucion de la formacion a la solucion de los problemas del servicio es muy
escasa, lo cual afecta seriamente su propia eficacia (Britos, 2002 — Davini, 2002 -
Malvarez, 2003).

En tal sentido, en la Argentina han comenzado a desarrollarse diversas
acciones e iniciativas tendientes a superar estas fracturas, basadas en un compromiso
efectivo con la transformacion de los servicios y la calidad de la atencién de Salud.
Estas contribuciones son todavia aisladas. Sin embargo, no es en vano insistir en que
las practicas pedagogicas utilizadas en la formacién de personal de Salud son
frecuentemente libradas a acciones ocasionales, discontinuas, sujetas a intereses
individuales y a la reproduccidn de procesos semejantes a la formacion basica
(Saidon, 1994 - Alazraqui, 1998).

En el campo especifico de la Salud Mental, la formacion del recurso humano ha
estado insuficientemente vinculada con las necesidades de Salud Mental de las
poblaciones, de ios Servicios de Salud y de otros sectores (OMS, Declaraciéon de
Caracas, 1990). Dicha formacién, marcada por las divisiones de las disciplinas y de las
distintas escuelas del campo, ha producido recursos humanos con formaciéon
psiquiatrica hospitalo-céntrica, psicoanalitica o de la psicologia clinica, de manera
predominante (Malvarez, 1990/2001).

En la busqueda de la transformacidén de los servicios psiquiatricos y del logro
de la atencion integral de la Salud Mental, es necesario que la formacion del recurso
humano se realice apuntando a un modelo cuyo eje pase por el servicio de Salud
Comunitaria y so6lo prevea la internacién ante el sufrimiento mental en situaciones de
crisis y en hospitales generales (OMS, 1990 - Cohen, 1998). En tal sentido, la
formacion de personai de Salud Mental debe analizar los factores sociales que inciden
en la produccion de la Salud y la enfermedad mental, en la generacion de conflictos y
alteraciones en la calidad de vida mental, incluyendo el estudio de multiples
disciplinas, principalmente del campo de las ciencias sociales y humanidades.
Asimismo, deben procurarse modelos pedagégicos alternativos que contemplen la
integralidad de los procesos formadores (Goldemberg, 1984 - Galli, 1986 — Testa,
1997).

La formacion de recursos humanos en Salud Mental implica principalmente la
capacitacion para el estudic de los paradigmas y modelos cientificos, juridico-politicos,
organizacionales y médico-sanitarios en que se fundan las concepciones y practicas
vigentes. Sin embargo, dicha formacion ha estado histéricamente excluida de tales
analisis, de modo tal que su inclusién se considera imprescindible a los efectos de la
transformacion de las concepciones y modelos de atencion a la Salud Mental.

Tal inclusién supone no solamente el abordaje tedrico de dichas cuestiones,
sino esencialmente un modelo pedagégico coherente con esta concepcién. Se trata,
asi, de un modelo en el cual alumnos y docentes emprenden una tarea conjunta de
investigacion, historizacion, contextualizaciéon y problematizacién de los conceptos y
practicas de Salud Mental con el fin de su transformacién, mediante la elaboracion de
propuestas cientifico-técnicas y organizacionales ajustadas a la realidad sanitaria
institucional, local, regional y nacional de Salud Mental (Malvarez, 1993 ~ Britos, 2002)
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Sobre el modelo pedagégico
Es necesario hacer explicito que en el campo educativo:

= Toda practica pedagogica asienta, consciente o inconscientemente, en :343
determinados supuestos sobre lo que significa ensefar y aprender.

* Toda accion pedagobgica supone una opcidén -implicita o explicita-, sobre un

‘ determinado modelo educativo.

* Toda practica de capacitacion tiene efectos explicitamente buscados y efectos
implicitos, muchas veces no previstos o no deseados (Morin, 1986 - Hadad, 1994 —
Testa, 1997 —Davini, 2002).

La educacion permanente de Personal de Salud no se aparta de este marco
y recibe, sobre agregada, la intencidon dominante del modelo de atencién de Salud
de contribuir a la prevalencia y crecimiento del mismo.

Dentro del variado cuadro contemporaneo de la teoria y la practica de la
educacion de adultos, deben distinguirse tres modelos pedagodgicos fundamentales:
= lLa pedagogia de la transmisién: traspaso de informacion del profesor (el que

sabe) al alumno (el que no sabe), que sustenta y refuerza el poder docente por
acumulacion del saber y tiende a perpetuar paradigmas establecidos.

= La pedagogia del adiestramiento (reproducido del modelo de entrenamiento
industrial) que capacita para el desempefio eficiente de una tarea practica.

= la pedagogia de la problematizacién en la que el alumno, en una relacién
dialéctica con la realidad de la que es parte, se convierte en principal artifice de la
formacion y fuente privilegiada de conocimiento, con base en la recuperacion,
reflexion critica, ampliacion y contextualizaciébn del saber que tiene sobre la
realidad a la que busca recrear y transformar.

Los mas recientes desarrollos en educacion permanente de Personal de Salud
indican que el modelo de la problematizacion, que toma como punto de partida el
estudio de la realidad sanitaria local y desarrolla la accion educativa en un devenir
permanente de reflexion y accion articulando en un solo proceso de aprendizaje, la
teoria y la practica, viene aplicandose con éxito a la transformacion de las
concepciones y practicas de Salud y en consecuencia al cambio en los servicios
(Davini, 2002 — Britos, 2002).

En este mismo sentido, la formacién de Personal de Salud requiere cada vez
con mayor enfasis de la superacion de las fragmentaciones disciplinarias y
axiologicas, por lo que debe procurarse la elaboraciéon de curriculos integrados o
tematicos que, con la incorporacion de distintos enfoques de las ciencias, discurran
en el analisis centrado en problemas de Salud y en el estudio de sus determinaciones
y condicicnamientos.

Por otra parte, se acepta que la construccion de la objetividad (el conocimiento)
constituye una tarea logica (intelectual), en tanto que la construccion de la subjetividad
(afectos y valores sociales) es una tarea dramatica. Ambos constituyen
integradamente los dos campos esenciales del aprendizaje (Pain, 1981) y sd6lo si son
considerados deliberadamente en el proceso educativo es posible prever la formacion
y recreacion multidimensional del sujeto social. Conocimiento y afectividad se
conjugan en la tarea de conquista imprescindible para todo proceso de aprendizaje
(Ferrc, 1993 — De Almeida-Fitho, 2000).

En sintesis, el proceso educativo es, por definicion, un proceso creativo,
integral y colectivo {afectivo, cognoscitivo, comumcacxonal, politico, ético y estético),
por lo tanto, supone contenidos y formas didacticas que intentan promover la re-
creacion integrai del sujeto y del grupo (Ferro-Malvarez, 1993).

Sobre el modelo cientifico

El modelo de las ciencias fisico-naturales gue en la actualidad domina el
campo de la investigacion y la produccion de conocimientos en Salud, e incluso sus
adaptaciones, es insuficiente y poco aplicable al area de la Salud Mental (aunque a
veces necesario), por cuanto se trata de un campo de entrecruzamiento de saberes
particularmente encuadrado en el dmbito de las ciencias sociales (Galende, 2004).

Son los modelos cientifico-sociales los que se procura que estudien cualitativa




y cuantitativamente las cuestiones relativas a la Salud Mental, sus concepciones yoo

practicas; modelos que especialmente ligan cinco procesos a un mismo tiempo: teoria,
practica, aprendizaje, produccion de conocimientos y transformacion de la realidad.
Desde esta perspectiva, formacion, investigacion y practicas de Salud se unen
estrechamente en torno de la reflexion sobre el problema sanitario enfrentado, al cual,
al mismo tiempo que se intenta entender de manera contextualizada, se intenta
resolver, superando la escisién entre teoria, practica y sociedad (Samaja, 2001).

El estilo curricular de un modelo de ensefanza-aprendizaje basado en la
investigacion de la realidad, en la formacién de personal de Salud, imprime estas
concepciones en cuanto admite que el graduado se encuentra inserto en un proceso
de trabajo en Salud que a su vez se constituye en objeto de estudio y se propone
transformar; el estudio de ese problema sanitario implica un analisis cientifico
contextualizado historica, social, cientifica y técnicamente; andlisis que se realiza con
el aporte proveniente tanto de teorias y saberes de diversas categorias y campos
como incluso del saber popular en Salud; el aporte de estos distintos saberes permite
la construccion de un nuevo conocimiento sobre esa realidad y, a su vez, la
elaboracion de propuestas transformadoras, generando estrategias para su
viabilizacion (Testa, 1997 — De Almeida Fitho, 2000 - Samaja, 2004).

ANTECEDENTES QUE HACEN A LA CREACION DE LA CARRERA

Al comenzar el periodo constitucional de diciembre de 1883, la Salud Mental
fue pensada en la Argentina como una de las necesidades mas importantes en
materia de politicas de Salud por el Ministerio Nacional. En enero de 1984 se habia
producido el Informe Final sobre la Asesoria en Salud Mental dado por la OPS/OMS
en la persona del Dr. Mauricio Goldemberg a la Direccién Nacional de Salud Mental,
conteniendo el "Diagndstico de Salud Mental en la Republica Argentina” y
“Lineamientos para un Plan Nacional de Salud Mental"; el cual describia el cuadro de
situacion de ese momento y proponia bases conceptuales, lineas de accion y
recomendaciones a tener en cuenta en las areas politica, de asistencia, de accién
intersectorial y de docencia e investigacion en el campo de la Salud Mental.

Las Facultades de Ciencias Médicas y de Psicologia de nuestra Universidad
fueron participes de este proceso. En la Facultad de Ciencias Médicas, a través de
actividades realizadas por la Escuela de Salud Publica, desde 1985 a la actualidad,
mediante la organizacién y desarrollo de Cursos Nacionales de Administracion de
Servicios de Salud Mental, Cursos Nacionales de Planificacion y Politicas en Salud
Mental y Cursos Nacionales de Investigacion en Salud Mental. En la Facultad de
Psicologia, desde su misma creacion, se vienen desarrollando distintos tipos de
actividades tanto en docencia como en investigacion, referidas especificamente al
campo de la Salud Mental. En las actividades disefiadas por ambas unidades
académicas participaron profesionales medicos, psicologos, enfermeros, trabajadores
sociales, antropblogos, licenciados en ciencias de la educacion, contadores,
sociologos, terapistas ocupacionales, psicomotricistas y comunicadores sociales de
casi todas las provincias de la Republica Argentina.

En el marco de los desarrollos antes explicitados en el campo de la
capacitacién e investigacion en Salud Mental, la Escuela de Salud Publica de la
Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de Cordoba cred en el afo
2004 el Instituto de Salud Mental, dirigido a profesionales de distintas provincias
argentinas, sectores y disciplinas.

El presente Proyecto reviste también, como antecedente especifico, el
Programa de Maestria en Salud Mental que desarrolla la Facultad de Servicio Social
de la Universidad Nacional de Entre Rios desde 1991, la Maestria en Salud Mental de
la Universidad Nacional de Tucuman desde 2001 y la Maestria en Salud Mental
Comunitaria de la Universidad Nacional de Lanls desde 1997, en cuyas gestiones
participaron egresados de l0s cursos antes mencionados. Sin embargo en la Region
Centro de la Republica Argentina no existe actualmente ninguna carrera en Salud
Mental que otorgue el titulo de Magister.
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METAS ACADEMICAS

Los objetivos de la carrera de Maestria en Salud Mental son:
Profundizar a nivel de post-grado, a través de estudios, trabajos de investigacion
y proyectos de desarrollo, los saberes que contribuyan al mejoramiento de la
Salud Mental de nuestras poblaciones. _

Formar profesionales que, a partir de la reflexion y el redimensionamiento de sus
propias practicas de atencion a la Salud Mental de la poblacion, posibiliten el
mejoramiento de la calidad de vida de las personas. o

Posibilitar el analisis integral de la realidad sanitaria en Salud Mental en el
contextc local, nacional y latinoamericano y sus determinaciones vy
condicionamientos historicos, sociales, culturales, cientificos, politicos y
sanitarios. '

Promover el conocimiento y la practica del pensamiento y la administracion
estratégica de servicios de Salud Mental.

Promover la discusion, produccidn, intercambio y divulgacion interdisciplinaria de
conocimientos en Salud Mental, que contribuyan a la transformacion de
concepciones y practicas en este campo y a la revision critica de la legislacion y
la organizacion sanitaria respectiva.

Favorecer el desarrollo de propuestas para la transformacién de servicios y
practicas de atencién y su adecuacion a las necesidades y problemas de Salud
Mental de ta comunidad.

PERFIL DEL TiTULO. COMPETENCIAS DEL EGRESADO

Concluida la Maestria se aspira a que el Magister en Salud Mental sea un

profesional con capacidad para:

Disefar, elaborar y ejecutar Politicas en Salud Mental que contemplen un
territorio y una poblacion determinada con la explicitacidn de los planes,
programas y legislacidon especifica del area.

Planificar y programar acciones en Salud Mental, en funcidén de las necesidades
epidemiologicas, de los recursos necesarios y de las tecnologias existentes, tanto
a nivel de los servicios de Salud Mental como de la Salud en general y de la
comunidad especifica donde se realiza la asistencia.

Elaborar diagnosticos comunitarios de Salud, identificando y evaluando los
principales problemas de Salud Mental, para programar acciones anticipatorias,
preventivas y de tratamientos urgentes con la estrategia de atencion primaria.
Desarrollar investigaciones evaluativas de la calidad de atencidn en Salud
Mental, que proporcionen medidas correctoras e innovadoras ajustadas a
satisfacer demandas reales de Salud Mental de la comunidad.

Identificar y evaluar factores de riesgo asociados con el desarrollo de la
enfermedad mental, para realizar intervencion temprana a nivel comunitario y de
los servicios de atencidn primaria en Salud Mental.

Disenar e instrumentar programas de prevencion, manejo, tratamiento y
referencia de problemas de violencia social y familiar, alcoholismo, farmaco
dependencia y adicciones.

ALCANCES O ACTIVIDADES PROFESIONALES CORRESPONDIENTES AL
TITULO

Los egresados de la Maestria en Salud Mental estaran capacitados al concluir la

misma para:

Disenar, conducir y ejecutar investigaciones que favorezcan el desarrollo de
estrategias en el campo de la Salud Mental en las instancias que la demanden.
Aplicar los fundamentos tedricos del pensamiento epidemiologico en la
identificacion, andlisis e intervencién —en los niveles de promocién, prevencion y
asistencia-, de los problemas de Salud Mental de la comunidad, con la finalidad
de mejorar el estado de satud general de la poblacion.
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= Diagnosticar y disefiar estrategias de intervencion de Salud Mental en el ambito
comunitario.

* liderar procesos de cambio en las organizaciones del ambito de la Salud Mental.

*  Planificar y conducir politicas en gestién de Salud Mental.

*=  Elaborary evaluar programas y proyectos en Salud Mental.

REQUISITOS DE INGRESO A LA CARRERA

Es requisito para el ingreso a la carrera de Maestria en Salud Mental que el
postulante al titulo de MAGISTER EN SALUD MENTAL posea titulo profesional
universitario de una carrera de cuatro (4) afnos o mas expedido por una Universidad
del pais, sea nacional, provincial o privada reconocida o por una Universidad
extranjera de incuestionable jerarquia y cumplimentar los requisitos de admision de la
Maestria, a fin de asegurar que su formaciéon sea compatible con las exigencias de
este postgrado.

La aceptacion final de los postulantes estara sujeta a la aceptacién de las
Secretaria de Graduados de ambas Facultades, previo dictamen del Comité Asesor de
la Maestria.

Los eventuales inconvenientes por la incumbencia de Titulos seran resueltos
por el Honorable Consejo Directivo de ambas Facultades o por instancias superiores
cuando asi convenga.

ORGANIZACION DEL PLAN DE ESTUDIOS

El Programa se desarrolla a través de un curriculum integrado organizado en
dos (2) ciclos y con una duracion de veintidés (22) meses y un total de 38 asignaturas.
El primer ciclo, de once (11) meses, impartira los conocimientos necesarios para la
sistematizacion, ordenamiento y reformulacién de las practicas profesionales que el
Maestrando realiza en el servicio de Salud Mental base de su accién profesional. La
evaluacion de los sistemas se realizara utilizando el Instrumento de Evaluacién para
Sistemas de Salud Mental (IESM/OMS-2005). Este primer ciclo finaliza con la
presentacion por parte del Maestrando de un Programa de Accion en Salud Mental
para su comunidad de origen. El segundo ciclo, también de once (11) meses, se
estructura sobre |la base de la Investigacion en Salud Mental y se articula con la Tesis
de Maestria a través de tutorfas especificas. Finaliza este segundo ciclo con la
presentacion del 80 % de su trabajo de Tesis.

La enseflanza se estructura a través de un sistema de asignaturas y se
compone de actividades tedricas y practicas presenciales y de investigacion,
articuladas por trabajos de campo semipresenciales. Las actividades presenciales
tendrdn una periodicidad de un encuentro mensual durante veintidds meses, los
segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a 12,30 hs.
y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los dias sabados). Las
actividades semipresenciales y de investigacion —recolecciéon de datos, elaboracion de
monografias, analisis de casos locales, pasantias por servicios, entrevistas diversas-,
se encuentran reguladas de acuerdo a los requerimientos realizados por los Docentes
durante las actividades presenciales, por los Coordinadores de la Maestria y por los
Tutores de ia Tesis Final.

Los encuentros presenciales tendran las siguientes asignaturas:

PCOCLo
El lugar de la salud mental en el siglo XXI
Epistemologia de la salud mental
Introduccion a la carrcra de Maestria en Salnd Mental.
Bio v psico estadistica en salud mental
Demografia v salud mental
Epidemiologia en salud mental
El proceso salud/enfermedad mental
Dimensiones psico-sociales de la salud mental
Las practicas sociales v la salud mental
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Dhagnoéstico comunitario,

Evaluacion en salud mental IESM-OMS 1
Salud mental v trabajo

Pcnsamiento cstratégico y programacion cn salud mental
Salud mental colectiva

Respucsta socio-sanitarta en salud mental
Foucault v la locura

Evaluacion en salud mental IESM-OMS 11
Salud sexual v reproductiva

Servicios cn Salud Mental

Adicciones I: aspectos gencrales
Programa comumtario en salud mental

Reformas de servicios de salud mental

Sceminario de Tesis Final .

Legislacion DDHH v salud mental

Elaboracion de programas v proyectos

Desastres: aspectos psico-sociales

Investigacion couantitativa cn salud mental
Psicofarmacos: uso racional

Salud mental en Hospital General

Investigacion cualitativa en salud mental
Adicciones: introduccion

Nucvas tecnologias de la comunicacion y su impacto en la salud mental.
Semiotica aplicada —~ analisis del discurso

Salud mental en la infancia ¥ adolescencia
Proccso de desmanicomializacion-Empresa social
Investigacion ¢n salud mental-Integracion
Elaboracion de politicas en salud mental.
Presentacion de tesis

Desde el 2° ciclo hasta el final de la maestria se realizara un seguimiento
tutorial de los proyectos de investigacion para la conclusion de la Tesis de la Maestria.

La correlatividad de los conocimientos impartidos en cada actividad presencial
y no presencial se encuentra estructurada segun secuencias mensuales y se articula y
sistematiza a partir de las evaluaciones tedricas y practicas que se realizaran durante
el dictado de la Maestria.

Criterios en los que se baso la eleccion de esta forma de organizacion

La organizacion del Plan de Estudio se estructurd en dos (2) ciclos de once
{11) meses cada uno. El primer ciclo toma esa estructura con el fin de transmitir, en
una primera instancia, los conocimientos y practicas necesarios que permitan, por
parte del Maestrando, la sistematizacién, ordenamiento y reformulacién de las
practicas profesionales que realiza en el servicio de Salud Mental base de su accion
profesional. El segundo ciclo, también de once (11) meses se estructura sobre la base
de la Investigacion en Salud Mental y se articula con la Tesis Final de Conclusion de la
Maestria. Finaiiza este segundo ciclo con la presentacion del Proyecto Final de Tesis.
Para que cada Maestrando pueda ir diseAando y elaborando su Tesis Final a partir del
mes doce se estructuran los conocimientos y las practicas que se realizan en este
segundo ciclo integrados a la Tesis Final de la Maestria mediante las Tutorias
especificas a lo largo de todo el Segundo Ciclo.

El sistema modular con una frecuencia de un encuentro mensual se elige con
el objetivo de que la Maestria en Salud Mental tenga un caracter regional y se
favorezca de este modo la concurrencia de profesionales de distintas provincias que
realicen un solo viaje mensual.
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Cada encuentro mensual se encuentra estructurado por actividades docentes “=:%.n
especificas organizadas con el fin de desarrollar una secuencia de conocimientos
acorde con las exigencias académicas de |a Maestria y con la elaboracion de %48
conocimientos contextualizados a las realidades concretas de los Maestrandos en sus
respectivos lugares de origen.

w

Funcionamiento de la carrera en su aspecto de gobierno

El gobiemo de la carrera de Maestria en Salud Mental se encuentra a cargo de
dos (2) Directores y dos (2) Coordinadores, los cuales tendran la funciéon de hacer
cumplir las exigencias del cursado de la carrera.




SOLICITUD DE ACREDITACION

W

INSTITUCION UNIVERSITARIA QUE HACE LA PRESENTACION

Universidad Nacional de Cérdoba

UNIDAD ACADEMICA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

TIPO DE POSGRADO

Maestria

ESTADO DEL POSGRADO
Proyecto

DENOMINACION DE LA CARRERA
MAESTRIA EN SALUD MENTAL

DISCIPLINA
Medicina - Psicologia

SUBDISCIPLINA
Salud Mental

MODALIDAD DE DICTADO

Presencial

ESTRUCTURA DEL PLAN DE ESTUDIOS

Estructurado

NUMERO DE CUERPOS QUE INTEGRAN LA PRESENTE
SOLICITUD (INCLUYENDO LOS ANEXOS)



INDICE DEL CUERPO PRINCIPAL

0. Datos generales de la carrera o proyecto.

1. Fundamentacion y evaluaciones previas.

2. Direccion, Comité Académico y funcionamiento de la carrera.

3. Plan de cstudios.

4. Cucrpo académico.

5. Actividades cientifico - tecnolégicas.

6. Actividades de transferencia, consultorias, asistencia técnica u otras.
7. Alumnos y graduados.

8. Infraestructura y equipamiento (de uso propio y no informado en la
presentacion institucional).

9. Autodiagnéstico y planes de mejoramiento.
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0. DATOS GENERALES DE LA CARRERA
0.1 Titulo que otorga la carrera
MAGISTER EN SALUD MENTAL N ¢
0.2. Disciplina y subdisciplina

- 0.2.1. Disciplina.
Medicina - Psicologia

0.2.2. Subdisciplina.
Salud Mental

0.2.3. Especialidad, si corresponde.
Saiud Mental

0.3. Aiio de inicio 2008

En el caso de haberse producido alguna discontinuidad en su dictado, explicar las causas que la motivaron y
consignar los periodos durante los cuales la carrera se dictd efectivamente.

0.4. Caracter de la carrera

0.4.1. Indicar el caracter dc la carrera.

Continuo [¥] A término[]

0.4.2. En el caso de tratarse de una carrera "a término”, indicar los afios de las inscripciones pasadas
y pendientes.

0.6. Normativa de la carrcra

0.6.1. Adjuntar en el Anexo I copia de la siguiente documentacion:

a) Resolucién de creacién de la carrera.
b) Resolucion/es de aprobacion y/o modificacion del plan de estudios.

¢) Resolucion del Ministerio de Educacién, Ciencia y Tecnologia que otorga el
reconocimiento oficial y {a validez nacional del titulo (Art. 41, Ley 24.521/95).

Si [ No[_]

: d) Reglamentos y resoluciones especificos que atafien al funciopamiento de la carrera, si existieran
: (incluir, si corresponde, la normativa prevista para carreras semipresenciales y/o a distancia).

si ] No []

0.7. Catalogos y folletos de la carrera .

Incluir en el Anexo 1 catdlogos y folletos de la carrera, si los hubiera.

sil] No[]

0.8. Otra informacion




1.1. Fundamentacion, trayectoria y‘dcsarrollo de la actividad A
1.1.1. Describir la fundamentacion del posgrado y su trayectoria en la institucion (origen y

“w

desarrollo).

La OMS admite que hay en el mundo 40 millones de personas que sufren trastornos mentales graves; otros
250 a 300 millones presentan sufrimientos menos graves, pero atn invalidantes, y un ntimero no
determinado ¢ impredecible presenta sufrimicntos psiquicos asociados a procesos morbidos de cardcter
orgdnico. Por su parte, como lo seilala la Oficina Sanitaria Panamericana, la epidemiologia de los
problemas mentales y psicosociales en la Region de las Américas indica que su magnitud es abrumadora,
estimandose que el 30% y el 40% de las personas sufren algin tipo de problema mental durante su vida y
que alrededor de 17 millones de nifios de 4 a 16 afios estdan probablemente afectados de problemas
mentales. Estd misma organizacioén proyecta que para el afio 2020 cinco de las diez causas mas importantes
de discapacidad en el mundo seran especificas de Salud Mental, ocupando el primer lugar la depresion
mayor unipolar. (OPS/OMS, 1996). En muchos servicios de Salud Mental de la Argentina, la mayor parte
del presupuesto ordinario anual se gasta en el personal. A pesar de ello, las principales dificultades sc
encuentran con frecuencia en la planificacién y formacion de recursos humanos para la atencién de la Sajud
Mental. Al relativamente cscaso personal especializado y disponible, se suma el hecho de que se
experimentan dificultades de distribucion; asimismo, las competencias del personal suelen ser obsoletas o
no satisfacen las necesidades concretas de la poblacion; en ocasiones, el problema reside en que el personal
disponible no es usado apropiadamente, y muchos de sus miembros estan improductivos o desmoralizados..
Esta situacién amerita que se tomen urgentes cursos de accién para enfrentar estas dificultades. Continua
1.3 ‘

1.2. Evaluaciones anteriores

1.2.1. Indicar si la carrera ha participado previamente en procesos de acreditacion.

si [ No [V]

1.2.6. Indicar si la carrera o proyecto ha sido evaluado por otra institucion o dependencia o en el
mareo de una autoevaluacion o autoevaluacion institucional.

si[] No [V]

En el caso de respuesta afirmativa, presentar como Anexo 2 una deseripcién de las metodologias utilizadas, los criterios de
evaluacidn, las personas e instituciones intervinientes, los instrumentos de recoleccién de datos y las conclusiones.



1.3, Otra informacién

En este sentido, esta Maestria en Salud Mental propone que la formacién de personal en dicha area sea
revisada y mejorada, de acuerdo con metodologias interdisciplinarias, basadas en el cuerpo tedrico de la
llamada Salud Mental en la Comunidad y con un enfoque eco-bio-psicosocial. Su plan pedagdgico se
articula con la realidad socio-sanitaria local y procura, a través del graduado, la transformacidn de los
conceptos, pricticas y organizacion de la atencién - la Salud Mental. La propuesta de esta Maestria en
Salud Mental asume como marco principal el proceso histérico de formation de personal de Salud Mental
que, iniciado por la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de Cérdoba a través de la
Escucla de Salud Publica. Este largo proceso de capacitacion e investigaciones dio la base para la creacion,
en ¢l afio 2004, del Instituto de Salud Mental, dependiente de la Escuela de Salud Pablica de la FFacultad dc
Ciencias Médicas dc la Universidad Nacional de Cordoba. Este Proyecto esta avalado también por la
trayectoria de la Facultad de Psicologia, consolidada a través de las distintas actividades vinculadas
especificamente a la tematica de la Salud Mental que, desde su creacion en 1998, se vienen desarrollando
en su Secretaria de Post Grado. Este Proyecto se articula fundamentalmente con las propuestas surgidas de
la Conferencia de Caracas para la Reestructuracion de la Atencidn Psiquiatrica en América Latina (OPS,

1991)



2 DIRECCION, COMITE ACADEMICO Y FUNCIONAMIENTO

2.1.

DE LA CARRERA

Director o Coordinador de la carrera
2.1.1. Datos personales del Director o Coordinador de la carrera.

Apellido: DAVILA

Nombre: ANGELICA LEONO_R

Calle: Ginés Garcia

Namero: 3559 Piso: PB - Departamento: |

Localidad B° Urca

Provineia

Teléfonos: (0351)423-4775 (0351)155286777 Fax:

Correo electrénico: angelicadavila@ciudad.com.ar
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Codigo Postal 5009

Apellido: ESCALANTE
Nombre: MIGUEL ANGEL

Calle: Calle Publica "A" (Planta Alta) B°® San Carlos

Nimero: 3079 Piso: Departamento:

Localidad Cordoba

Provincia

Teléfonos: 153015310 Fax: -

Correo electronico: miguel@psyche.unc.edu.ar

Codigo Postal 5014

Apellido: FERRO
Nombre: RUBEN OSCAR
Calle: Dr. Antonto Navarro

Numero: 44 Piso: - Departamento:

Loecalidad Coérdoba

Provincia

Teléfonos: 0351-4801454 Fax: -

Cadigo Postal 5000




Correo electronico: -

Apellido: WILLINGTON
Nombre: JOSE MARIA . v
Calle: Av. Valparaiso

Nuamero: 5800 | Piso: ---- Departamento: ----- 1
Localidad Cordoba ~ Cédigo Postal 5000

Provincia

Teléfonos: 0351-4932449 Fax: 0351-4932449

Correo electronico:

En el caso de que exista, adjuntar en el Anexo3 una copia de la resolucion de designacion del director.

2.1.3. Describir las modalidades adoptadas por la institucién para la seleccion y designacion del
director o coordinador de la carrera.

Los Directores y los Coordinadores de la Carrera seran designados por los Decanos de cada Facultad, ad
referéhdum de los Honorables Consejos Directivos, adjuntando los antecedentes de los mismos.

Para ser Directores y Coordinadores deberan ser:

a) Profesor Regular de las Facultades de Ciencias Médicas y de Psicologia o de otra Facultad de la
Universidad Nacional de Coérdoba que participe en alguna manera de la Carrera, que posea el Titulo

Maéximo o de Magister en areas relacionadas, o

b) Miembro de la Carrera de Investigador Cientifico del CONICET con categoria no inferior Adjunto -sin
Director- con Titulo Maximo o especializado en el area, u

¢) Otros profesionales de esta Universidad que posean Titulo Maximo o de Magister en areas de la Salud y
que, por su -trayectoria profesional y cientifica, a juicio de las Secretarias de Graduados, relinan las
condiciones necesarias para ¢l desempefio de las funciones correspondientes.

2.2. Comité Académico u 6rgano equivalente

2.2.1. Indicar si la carrera cuenta con érgano/s que asesora/n y/o supervisa/n el desarrollo de la ca

Si fZ[ No[:]

2.2.2. En caso afirmativo, completar la siguiente informacioén para cada uno de ellos.
a) Denominacidn del érgano.
CONSEJO ASESOR DE LA CARRERA DE MAESTRIA EN SALUD MENTAL
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b

b) Requisitos exigidos para su integracion.

a) Profesor Regular de las Facultades de Ciencias Médicas y de Psicologia o de otra Facultad de la
Universidad Nacional de Cérdoba, que posea el Titulo Maximo o de Magister en 4reas relacionadas, o

b) Miembro de la Carrera de Investigador Cientifico del CONICET con Txtulo Méximo o especializado en
el drea, o H

¢) Otros profesionales de esta Universidad que posean Titulo Maximo o de Magister en 4reas de la Salud y
que, por su trayectoria profesional y cientifica, retinan las condiciones necesarias para el desempefio de las
funciones correspondientes o

d) Profesionales que por su trayectoria profesional y cientifica, renan las condtc;ones necesarias para el

descmipefio de las funciones correspondicntes.

c) Nomina completa de las personas que lo conforman.

ESCALANTE MIGUEL ANGEL
FERRO | RUBEN OSCAR
DAVILA ANGELICA LEONOR
WILLINGTON , JOSE MARIA
BRUSSINO SILVINA ALEJANDRA
FERNANDEZ ALICIA RUTH

COHEN HUGO ARNALDO

d) Funciones,

Son funciones del Consejo Asesor

a) Colaborar con el Director de la Carrera para el buen funcionamiento de la misma.

b) Aconscjar sobre aspectos académicos y de investigacién de la Carrera.

¢) Proponer a la Direccién un miembro para integrar el Tribunal de Tesis.

e) Gestionar la provision de los medios necesarios para los aspirantes. Estos medios serdn para desarrollar
el trabajo de Tesis de Maestria.

f) Supervisar el cumplimiento y la calidad de las actividades académicas.

g) Evaluar ¢l cumphento y la calidad de las actividades académicas.

h) Sugerir las politicas que considere necesarias para el funcionamiento de la carrera.

i) Concurrir a las reuniones, ordinarias y extraordinarias cuando la direccién de la Maestria lo solicite la
que estaran presidida por los Directores de la Maestria.

e) Actividades que lleva a cabo. Indicar la periodicidad de las reuniones, las acciones realizadas y los
resultados obtenidos.



2.3. Funcionamiento de la carrera

2.4.

2.3.1. Describir el funcionamiento real de la carrera en sus aspectos organizacionales y de gobierno.
Detallar las responsabilidades de la direccion, la coordinacién académica, la seeretaria técnica u otros.

El gobierno de la carrera se encuentra a cargo de 2 Directores y 2 Coordmadores, los cuales tendran la
funcion de hacer cumplir las exigencias del cursado de la carrera. :
Funciones de los Directores: Conducir y superwsar el desarrollo de los cursos y los trabajos de Tesis de
Maestria y acreditar los medios de financiacion. Presidir el Consejo Asésor de la Carrera de Maestria.
Peticionar ante la autoridad correspondiente, en la iniciacion de la Carrera, la designacion del Director para
el Trabajo de Tesis de Maestria para cada alumno. Elaborar semestralmente un informe escrito en base a la
evaluacion del desarrollo de las actividades de los alumnos a la Direccién de la Escuela, el que luego de
considerarlo lo elevard al SGCS, el que correra vista a la Comision de Maestrias. Aconsejar al Decano, y
por su intermedio al H. Consejo Directivo, previo informe a la SGCS, la separacion del alumno cuando éste
no cumpla con la reglamentacion respectiva.

El incumplimiento por parte de los Directores, del programa y objetivos de la carrera sin causa justificada y
previa informacion y acuerdo de la Escuela de Salud Publica y de la SGCS, lo hara pasible de sumario
administrativo y/o juicio académico.

Funciones de los Coordinadores: Conducir y supervisar el desarrollo de los cursos y los trabajos de Tesis.
Organizar el dictado de las asignaturas, coordinando la accion del plantel docente. Integrar el Conscjo
Asesor de la Carrera. Asistir al funcionamiento gral de la carrera, incluido el control de gestién sobre
aspectos administrativos generales.

2.3.2. Si se trata de una carrera o proyecto cuyo funcionamiento depende de la implementaciéon de un
convenio (por ejemplo, de tipo insterinstitucional, entre dos o mas instituciones universitarias, entre
una institucion universitaria y centros de investigacion o instituciones de formacion profesional
superior) explicitar las responsabilidades académicas de cada parte: disefio del plan de estudios y sus
contenidos, organizacion de la carrera, designacion del director y su vinculacién con las instituciones,
seleccion y designacion de los docentes, designacion de los integrantes del comité académico de la
carrera y definicién de sus funciones, seguimiento de alumnos y docentes, direccién y evaluacion de

Se firma un acta acuerdo entre las Facultades de Ciencias Médicas y Psicologia de la Universidad Nacional
de Cordoba donde se establecen los requerimientos de funcionamiento de la Carrera.

Se establece que:
La organizacion e implementacion de las actividades académicas correspondiente a la Carrera de

MAESTRIA EN SALUD MENTAL, seran funcion de la Secretaria de Graduados en Ciencias de la Salud.
La Maestria tendra por sede la Escuela de Salud Publica de la Facultad de Ciencias Médicas de la

Universidad Nacional de Cérdoba. .
La administracion y los aspectos contables de la Carrera de MAESTRIA EN SALUD MENTAL estardn a

cargo de la Facultad dc Psicologia.

Otra informacién

2.1.1 En relacién a este punto cabe destacar que la Direccion estd conformada de la siguiente manera:
DIRECTORES:

- Prof. Dr. José Maria WILLINGTON (FCM-UNC)

- Prof. Mgter. Angélica DAVILA (FPs - UNC)

COORDINADORES:
- Mgter. Méd. Rubén Oscar FERRO (FCM - UNC)
- Lic. Miguel ESCALANTE (FPs - UNC)



3 PLAN DE ESTUDIOS

3.1. Objetivos de la carrera y perfil del egresado

3.1.1. Enumerar y describir las principales metas académicas y/o profesionales del posgrado.

Los objetivos de la carrera de Maestria en Salud Mental son: :

- Profundizar a nivel de post-grado, a través de estudios, trabajos de investigacion y proyectos de
desarrollo, los saberes que contribuyan al mejoramiento de la Salud Mental de nuestra poblacién

- Formar profesionales que, a partir de la reflexion y el redimensionamiento de sus propias practicas de
atencion a la Salud Mental de la poblacion, posibiliten el mejoramiento de la calidad de vida de las
personas. '

- Posibilitar el analisis integral de la realidad sanitaria en Salud Mental en el contexto local, nacional y
latinoamericano y sus determinaciones y condicionamientos histéricos, sociales, culturales, cientificos,
politicos y sanitarios. ’

- Promaver el conocimiento y la practica del pensamiento y la administracion estratégica de servicios de
Salud Mental.

- Promover la discusién, produccion, intercambio y divulgacién interdisciplinaria de conocimientos en
Salud Mental, que contribuyan a la.transformacién de concepciones y practicas en este campo y a la
revision critica de la legislacion y la organizacién sanitaria respectiva.

- Favorecer el desarrollo de propuestas para la transformacién de servicios y précticas de atencidén y su
adecuacién a las necesidades y problemas de Salud Mental de la comunidad.

3.1.2. Enumerar y describir las calificaciones y competencias del egresado.

Concluida la Maestria se aspira a que el Magister en Salud Mental sea un profesional con capacidad para:

- Generar procesos de investigacién en el ambito de la salud mental que contribuya a esclarecer
problematicas vinculadas a este campo de conocimiento.

- Analizar de manera critica la metodologia y disefio de investigacién como herramientas para la
formulacién de nuevos problemas de investigacion.

- Diseiiar, elaborar y ejecutar Politicas en Salud Mental que contemplen un territorio y una poblacnon
determinada con la explnc:tacmn de los planes, programas y legislacion especifica del area.

- Planificar y programar acciones en Salud Mental, en funcidn de las necesidades epidemioldgicas, de los
recursos necesarios y de las tecnologfas existentes, tanto a nivel de los servicios de Salud Mental como de
la Salud en general y de la comunidad especifica donde se realiza la asistencia.

- Elaborar diagnésticos comunitarios de Salud, identificando y evaluando los principales problemas de
Salud Mental, para programar acciones anticipatorias, preventivas y de tratamientos urgentes con la
estrategia de atencion primaria.

- Disefiar ¢ instrumentar programas de prevencién, manejo, tratamiento y referencia de problemas de
violencia social y familiar, alcoholismo, farmaco dependencia y adicciones.



3.2. Organizacion del plan de estudios

3.2.1. Describir la forma de organizacion de las actividades curriculares del plan de estudios de la
carrera (por ejemplo, en ciclos, ejes, modulos, dreas u otros) y su distribucién en el tiempo (sefialando
secuencia y correlatividad).

El Programa se desarrolla a través de un curriculum integrado organizado en 2 ciclos y con una dl;racién de
22 meses y un total de 38 asignaturas. El primer ciclo, de 11 meses, 1mpart1ra los conocimientos necesarios
para la sistematizacion, ordenamiento y reformulacién de las practicas profesionales que el Maestrando
realiza en cl servicio de Salud Mental, base de su acci6n profesional. La evaluacién de los sistemas de SM
se realizara utilizando ¢l IESM-OMS. Este primer ciclo finaliza con la presentacién por partc del
Maestrando de un Programa dc Accién en Salud Mental para su comunidad de origen. El scgundo ciclo,
también dc 11 meses, sc estructura sobre la base de la Investigacion en Salud Mental, las asignaturas sobre
problematicas prevalentes y se articula con la Tesis de Maestria a través de tutorias especificas. Finaliza
este segundo ciclo con la presentacion del 80 % de su trabajo de Tesis.

La ensefianza se estructura a través de un sistema de asignaturas y se compone de actividades tedricas y
practicas presenciales y de investigacion, articuladas por trabajos de campo (semipresenciales). Las
actividades presenciales tendran una periodicidad de un encuentro mensual durante veintidés meses, los
segundos jueves, viernes y siabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a 12,30 hs. y de 14 a 20 hs.
(jueves-viernes) y de 8,30 a 13,30 (sdbados). Las actividades semipresenciales y de investigacion
-recoleccion de datos, elaboracion de monografias, anélisis de casos locales, pasantias por servicios,
entrevistas diversas-, se encuentran reguladas de acuerdo a los requerimientos realizados por los Docentes
durante las actividades presenciales, por los Coordinadores de la Maestria y por los Tutores de la Tesis
Final.

Las asignaturas se organizan en encuentros presenciales:

1° CICLO: El lugar de la salud mental en el siglo XXI. Epistemologia de la salud mental. Introduccién a la
carrera de Maestria cn Salud Mental. Bio y psico estadistica en salud mental. Demografia y salud mental.
Epidemiologia en salud mental. El proceso salud enfermedad mental. Dimensiones psico-sociales de la
salud mental. Las préicticas sociales y la salud mental. Diagnéstico comunitario. Evaluacion en salud
mental JESM-OMS 1. Salud mental y trabajo. Pensamiento estratégico y programacion en salud mental.
Salud mental colectiva. Respuesta socio-sanitaria en salud mental. Foucault y la locura. Evaluacién en
salud mental IESM-OMS I1. Salud sexual y reproductiva. Servicios en Salud Mental. Adicciones [:aspectos
generales. Programa comunitario en salud mental

Continaa Punto 3.

3.2.2. Explicitar los criterios en los que se baso la eleccién de esta forma de organizacion.

La organizacién sc estructuré en 2 ciclos de 11 meses cada uno, con una frecuencia de 1 encuentro mensual
se elige con el objetivo de que tenga un caracter regional y se favorezca de este modo la concurrencia de
profesionales de distintas provincias. Cada encuentro mensual se encuentra estructurado por actividades
docentes especificas organizadas con el fin de desarrollar una secuencia de conocimientos acorde con las
exigencias académicas de la Maestria y con la elaboracion de conocimientos contextualizados a Jas
realidades concretas de los Maestrandos en sus respectivos lugares de origen.

El segundo ciclo estad constituido por dos ejes, uno orientado a la continuidad del desarrollo de
conocimiento y otro de caracter metodologico con talleres de tesis y tutorias; éstas se realizardn
mensulamente (10 encuentros) y estarin a cargo de un equipo docente especializado dedicado
exclusivamente a ello.



3.3. Condiciones de permanencia y graduacién
3.3.1. Describir la condicién de alumno regular.

Se obtiene la regularidad con: el 80% de asistencia a actividades teéricas y précticas presenciales;
cumplimiento del 100% de los trabajos solicitados asistidos; aprobacién de todas y cada una de las
evaluaciones de modalidad variable seglin se determine, con siete (7) puntos o mas, no plomredlables y
recuperables en no mas del 50% de ellas. La regularidad de cada a51gnatura tendréa validez de un afio a
partir de la finalizacion de las actividades.

Aprobar en cada afio lectivo por lo menos el 90% de las asignaturas regularizadas mediante un examen a
rendirse en fecha determinada por el calendario universitario, con modalidad variable y a determinar, con
siete (7) puntos o mas.

Aprobar la expericncia cn scrvicio con orientacion docente

Tener aprobado el 80% del Trabajo de Tesis

No tener atrasos de mas de un mes en el pago de la cuota mensual.

Son requisitos para obtencr ¢l Titulo:

Aprobar el 100% de las asignaturas, experiencias en servicio y actividades de investigacién, que la base
curricular establece para la Carrera.

Aprobar la Tesis de Maestria

Haber saldado en su totalidad el costo de la Carrera

3.3.2. Describir las modalidades de evaluacian.

En el caso de carreras semipresenciales o a distancia especificar si las instancias de evaluacién son
presenciales. En el caso de no serlo, describirlas especificando c6mo se evaliia en forma precisa el
rendimiento individual u otras garantias.

La evaluacion de los maestrandos se realiza mediante las siguientes estrateglas.

» Examenes tedricos rendidos al final de cada asignatura.

» Evaluacion de los trabajos practicos.

» Evaluacion parcial y final de la Tesis de Maestria.

Para la evaluacion se propone una variedad de instrumentos tales como: observacion pautada con registro,
evaluaciones escritas con preguntas abiertas, de opcién miultiple y cuestionarios. Ademas se incorporarén
producciones individuales o grupales tales como monografias, proyectos y/o protocolos como asi también
otras instancias de evaluacion.

3.3.3. Describir las actividades practicas que deben realizar los alumnos para graduarse (asistencia,
trabajos de campo, pasantias, horas de practica vinculadas con las profesiones u otras). Para carreras
de ciencias de la salud, indicar el nimero y tipo de practicas médicas especializadas a cargo de los

Cada asignatura se compone de una fase operativa integrada por actividades que se realizan
semipresenciales. En esta fase los participantes desarrollan dos tipos de actividades: trabajos préacticos de
campo y trabajos practicos de elaboracion tedrico-conceptual.

Los trabajos practicos estan destinados a promover la lectura, sistematizacion y aplicacién de conceptos y
datos aportados en cada unidad temdtica, obtener y ampliar la informacion relativa a la realidad sanitaria,
facilitar la visién contextualizada de la problemética de la Salud Mental y producir las necesarias
articulaciones entre la teoria y la préctica.

Los trabajos préacticos pueden incluir busqueda bibliografica, recoleccion de informacion, diagnostico y
resolucién de problemas, produccién de informes y redaccién de monografias.

En cada asignatura pueden solicitarse uno o dos trabajos practicos acompafiando una gm’a para su
elaboracion. La presentacion del trabajo practico se realiza a través de una comunicacion escrita,
formalmente organizada, que se entrega a los docentes de cada asignatura. Algunos trabajos précticos
pueden ser expuestos y debatidos en reunion grupal en la fase de informacion, reflexion y discusion, los
cuales reciben una supervision progresiva que va garantizando el efectivo aprovechamiento de la actividad.
Todas las actividades relacionadas a los trabajos practicos estaran supervisadas por los docentes.




3.5. Actividades curriculares y docentes a cargo

3.5.1. Completar ¢l siguiente cuadro con la informacién del plan de estudios. Incluir en el Anexo 4 las
fotocopias de dicho plan tal como fue aprobado por la maxima autoridad de la institucién y los
programas de las actividades curriculares. Los programas anexados deben especificar ObJetAVO‘;,
contenidos, modalidades de dictado y evaluacion, requisitos de aprobacién y promocién y

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 03 - BIO Y PSICO ESTADISTICA EN SALUD
MENTAL

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-prictico
Caricter: Obligatoria Carga horaria total: 40

Docente responsable: FERNANDEZ ALICIA RUTH Duracion en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sibados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los

dias sabados). Dos encuentros

Docentes a cargo:

Apellido Nombre
FERNANDEZ ALICIA RUTH
GRASSO LIVIO TEODORO

Nombre de 1a actividad curricular: Taller 0] - INTRODUCCI(’)N A LA CARRERA DE MAESTRIA EN
SALUD MENTAL

Modalidad de la actividad: \ Taller

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 5

Docente responsable: FERRO RUBEN OSCAR Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los

dias sabados)

Docentes a cargo:

Apellido Nombre
FERRO RUBEN OSCAR
ESCALANTE MIGUEL ANGEL

Nombre de Ia actividad curricular: Asignatura 02 - EPISTEMOLOGIA DE LA SALUD MENTAL

Modalidad de la actividad: Curso tebrico-practico

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 15



= 26
Docente responsable: GALLI VICENTE ANGEL : Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sibados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y vnemes) y de 8,30 a 13,30 (los

dias sdbados) »
Docentes a cargo: |
Apellido : Nombre
GALLI VICENTE ANGEL
FERRO | RUBEN OSCAR

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 01 - EL LUGAR DE LA SALUD MENTAL EN EL
SIGLO XXI

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-prictico
Caracter: Obligatoria : Carga horaria total: 15

Docente responsable: WILLINGTON JOSE MARIA Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dlas Juevesy viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados)

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

COHEN HUGO ARNALDO
RODRIGUEZ SANCHEZ JORGE J.

DAVILA ANGELICA LEONOR
WILLINGTON JOSE MARIA

Nombre de Ia actividad curricular: Asignatura 04 - DEMOGRAFIA Y SALUD MENTAL

Modalidad de la actividad: Curso teérico-practico
Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 18

Docente responsable: HARRINGTON DE CEBALLOS MARIA Duracion en semanas: 0
ELISABETH ;

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 bs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados). Dos encuentros

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

HARRINGTON de CEBALLOS MARIA ELISABETH



Nombre de la actividad curricular: Asignatura 05 - EPIDEMIOLOGIA EN SALUD MENTAL

Modalidad de la actividad: Curso teérico-practico
»

Caracter; Obligatoria 3 Carga horaria t;)tal: 60

Docente responsable: BURIJOVICH JACINTA T Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sibados). Cuatro encuentros

Docentes a cargo:

Apellido Nombre
BURIIOVICH JACINTA
ARBOLEDA-FLOREZ JULIO E.

Nombre de la actividad curricular: Seminario 01 - EL PROCESO SALUD ENFERMEDAD MENTAL

Modalidad de la actividad: Seminario

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 10

Docente responsable: DUARTE DE CARVALHO AMARANTE Duracion en semanas: 0
PAULO ‘

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados)

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

DUARTE DE CARVALHO AMARANTE PAULO

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 06 - DIMENSIONES PSICO-SOCIALES DE LA SALUD
MENTAL

Modalidad de la actividad: Curso teérico-practico

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: I5

Docente responsable: MALVAREZ DE CARLINO SILVINA MARIA ~ Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jue\}es, viernes y sibados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (Jos dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los

dias sabados)

Docentes a cargo:




o
Pt

Apellido Nombre

MALVAREZ DE CARLINO SILVINA MARIA

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 07 - LAS PRACTICAS SOCIALES Y SALUD MENTAL

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico
Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 15

Docente responsable: GUTIERREZ ALICIA BEATRIZ Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundosvjueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados)

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

GUTIERREZ ALICIA BEATRIZ

Nombre de la actividad curricular: Seminario 02 - DIAGNOSTICO COMUNITARIO

Modalidad de la actividad: Seminario
Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 10

Docente responsable: PLAZA SILVIA LILIANA Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los

dias sdbados)

Docentes a cargo:

Apellido Nombhre

PLAZA SILVIA LILJANA

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 08 - EVALUACION EN SALUD MENTAL IESM-OMS I

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 65

Docente responsable: STEIN ENRIQUE Duracion en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los

dias sabados). Dos encuentros

Docentes a cargo:




Apellido Nombre
STEIN ENRIQUE
ESCALANTE MIGUEL ANGEL

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 09 - SALUD MENTAL Y TRABAJO

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 15

Docente responsable: PAN MONICA INES Duracion en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Scgundos jueves, viemnes y sdbados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los

e dias sabados). Dos encuentros

Docentes a cargo:

Apellido Nombre
PAN ‘ MONICA INES

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 10 - PENSAMIENTO ESTRATEGICO Y
PROGRAMACION EN SALUD MENTAL

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 30

Docente responsable: TESTA MARIO Duracién en semanas: 0

Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados). Dos encuentros

Dias y horarios de clases:

i

I

Docentes a cargo:

Apellido Nombre
e TESTA MARIO
FERRO RUBEN OSCAR

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 11 - SALUD MENTAL COLECTIVA

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico
Carga boraria total: 14

Caracter: Obligatoria
Docente responsable: SALES FAGUNDES SANDRA MARIA Duracién en semanas: 0




Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados)

Docentes a cargo:

-

Apellido ' Nombre -

SALES FAGUNDES SANDRA MARIQ

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 12 - RESPUESTA SOCIO-SANITARIA EN SALUD
MENTAL .

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico
Caricter: Obligatoria Carga horaria total: 18
Docente responsable: DAVILA ANGELICA LEONOR Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los ’horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados)

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

SALES FAGUNDES SANDRA MARIA
DAVILA ANGELICA LEONOR
ESCALANTE MIGUEL ANGEL

Nombre de la actividad carricular: Seminario 03 - FOUCAULT Y LA LOCURA

Modalidad de Ia actividad: Seminario

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 9

Docente responsable: CASTRO EDGARDO JOSE MANUEL Duracion en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los

dias sabados)

Docentes a cargo:

Apcllido Nombre

CASTRO EDGARDO JOSE MANUEL

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 13 - EVALUACION EN SALUD MENTAL IESM-OMS
I

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico
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"
Caricter: Obligatoria : ' Carga horaria total: 20
Docente responsable: STEIN ENRIQUE Duracion en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sdbados de cada mes, en los horarios,de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13 .30 (los
dtas sdbados). Dos encuentros

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

STEIN ENRIQUE
STREJILEVICH SERGIO
ESCALANTE MIGUEL ANGEL

Nombre de la actividad curricular: Taller 02 - SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

Modalidad de la actividad: Taller
Caracter: Obligatoria : Carga horaria total: 5

Docente responsable: RIZZI RICARDO GLAUCO Duracion en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los

dias sabados)

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

RIZZI RICARDO GLAUCO

- ‘ Nombre de la actividad curricular: Asignatura 14 - SERVICIOS DE SALUD MENTAL
Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 28

Docente responsable: COHEN HUGO ARNALDO Duracion en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los

dias sabados). Dos encueantros

Docentes a eargo:

Apellido Nombre

MINOLETTI SCARAMELL1 ALBERTO HUMBERTO
COHEN HUGO ARNALDO




Nombre de la actividad curricular: Seminario 04 - ADICCIONES I: ASPECTOS GENERALES

Modalidad de la actividad: Seminario
»

Caracter: Obligatoria 3 Carga horaria total: 10

Docente responsable: DAHBAR MIGUEL ANGEL o Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sdbados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sdabados)

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

DAHBAR MIGUEL ANGEL

Nombre de la actividad carricular: Asignatura 15 - PROGRAMA COMUNITARIO EN SALUD
MENTAL

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico
Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 25

Docente responsable: DAVILA ANGELICA LEONOR Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados). Tres encuentros

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

COHEN HUGO ARNALDO
DAVILA , ANGELICA LEONOR
FERRO RUBEN OSCAR
ESCALANTE MIGUEL ANGEL

Nombre de la actividad carricular: Asignatura 16 - REFORMAS DE SERVICIOS DE SALUD MENTAL

Modalidad de Ia actividad: Curso tedrico-practico
Caricter: Obligatoria Carga horaria total: 35
Docente responsable: LEVAV ITZHAK Duracidn en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y vnemes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados). Dos encuentros

Docentes a cargo:




Apellido Nombre

RODRIGUEZ SANCHEZ JORGE J.
LEVAV ITZHAK *
DE PLATO GIOVANNI

Nombre de la actividad curricular: Taller 03 - TALLER DE TESIS FINAL

Modalidad de la actividad: Taller
Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 5

Docente responsable: FERNANDEZ ALICIA RUTH Duracion en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados)

Docentes a cargo:

Apellido Nombre
FERNANDEZ ALICIA RUTH
BRUSSINO SILVINA ALEJANDRA

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 17 - LEGISLACION DDHH Y SALUD MENTAL

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 30

Docente responsable: MORLACHETTI ALEJANDRO Duracién en semanas: 0

Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados). Tres encuentros

Dias y horarios de clases:

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

KRAUT ALFREDO JORGE
VASQUEZ JAVIER
MORLACHETTi ALEJANDRO

Nombre de 12 actividad curricular: Asignatura 18 - ELABORACION DE PROGRAMAS Y
PROYECTOS

Modalidad de Ia actividad: Curso tedrico-practico

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 30
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Docente responsable: RAZZOTTI ALEJANDRO Duracién & semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados). Dos encuentros

Docentes a cargo:

Apellido Nombre . .

RAZZOTTI ALEJANDRO

- Nombre de la actividad curricular: Taller 04 - DESASTRES: ASPECTOS PSICO-SOCIALES
Modalidad de la actividad: Taller

Caricter: Obligatoria Carga horaria total: 5
Docente responsable: RAHAL ABELARDO ELIAS » Duracion en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados)

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

RAHAL ABELARDO ELIAS

Nombre de Ia actividad curricular: Asignatura 19 - INVESTIGACION CUANTITATIVA EN SALUD V
MENTAL

Modalidad de Ia actividad: Curso teérico-practico
Caricter: Obligatoria Carga horaria total: 60
Docente responsable: BRUSSINO SILVINA ALEJANDRA Duracion en semanas: 0

_ Dias y horarios de clascs: .Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs, (los dias jueves y viernes) y de 8,30 2 13,30 (los
dias sdbados). Dos encuentros

Docentes a cargo:

Apellido Nombre
FERNANDEZ ALICIA RUTH
BRUSSINO SILVINA ALEJANDRA

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 20 - PSICOFARMACOS: USO RACIONAL

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico




Caricter: Obligatoria Carga horaria total: 20

Docente responsable: AGUIRRE JORGE ALBERTO Duracion en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horariqs de 8,30 a -
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 4 13,30 (los
dias sdbados). Dos encuentros

Docentes a carso:

Apellido Nombre

AGUIRRE JORGE ALBERTO

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 21 - SALUD MENTAL EN HOSPITAL GENERAL

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico
Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 25

Docente responsable: WILLINGTON JOSE MARIA Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados). Dos encuentros

Docentes a cargo:

Apellido Nombre
WILLINGTON JOSE MARIA
SASSI MARIO CIRILO

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 22 - INVESTIGACION CUALITATIVA EN SALUD
MENTAL

Modalidad de la actividad: Curso tedrico-practico

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 35

Docente responsable: PAULIN HORACIO LUIS Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs, y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados), Tres encuentros

Docentes a carva:

Apellido Nombre

PAULIN HORACIO LUIS

RODIGOU NOCETT! MAITE




Nombre de la actividad curricular: Seminario 05 - ADICCIONES II: INTRODUCCION

Modalidad de la actividad: Seminario
Caricter: Obligatoria _ Carga horaria total: 10
Docente responsable: ALVAREZ RIVERO DIEGO FERNANDO . = Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
~ dias sabados)

BPocentes a cargo:

Apellido Nombre

ALVAREZ RIVERO DIEGO FERNANDO

Nombre de la actividad carricular: Asignatura 23 - NUEVAS TECNOLOGIAS DE LA

COMUNICACION Y SU IMPACTO EN LA SALUD MENTAL

Modalidad de la actividad: Curso teérico-practico
Caricter: Obligatoria ~ Carga horaria total: 20

Docente responsable: PETI CRISTINA MARGARITA [ Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los

dias sbados). Dos encuentros

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

PETI CRISTINA MARGARITA

Nombre de 1a actividad curricular: Asignatura 24 - SEMIOTICA APLICADA - ANALISIS DEL

DISCURSO

Modalidad de la actividad: Curso teérico-practico

Caricter: Obligatoria Carga horaria total: 15

Docentc responsable: GOMEZ MARIANA ELISA Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos juéves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los

dias sabados)

PDocentes a cargo:

Apellido Nombre

GOMEZ . ‘ MARIANA ELISA



Nombre de la actividad curricular: Seminario 07 - SALUD MENTAL EN LA INFANCIA Y 343
ADOLESCENCIA

Modalidad de la actividad:* Seminario
Caricter: Obligatoria Carga horaria total: 10

Docente responsable: GONZALEZ MARIA CRISTINA ~ Duracién en semahas: 0

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sibados de cada mes, en los horarios de 8,3%} a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados)

Docentes a cargo:

Apellido Nombre

GONZALEZ MARIA CRISTINA

Nombre de Ia actividad curricular: Asignatura 25 - PROCESO DE DESMANICOMIALIZACION-
EMPRESA SOCIAL

Modalidad de la actividad: Curso teérico-practico
Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 28

Docente responsable: COHEN HUGO ARNALDO . Duracioén en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (Jos dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sabados). Tres encuentros

Docentes a careo:

Apellido Nombre

COHEN HUGO ARNALDO .
MAURI DIANA

PENAYO ~ ULISES

Nombre de la actividad curricular: Seminario 01 - INVESTIGACION EN SALUD MENTAL -
INTEGRACION 1

Modalidad de la actividad: Seminario

Caracter: Obligatoria Carga horaria total: 10
Docente responsable: BRUSSINO SILVINA ALEJANDRA : Duracion en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sibados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los

dias sabados). Dos encuentros




Docentes a cargo:

Apellido Nombre
FERNANDEZ ALICIA RUTH
BRUSSINO SILVINA ALEJANDRA

Nombre dc Ia actividad curricular: Asignatura 26 - ELABORACION DE POLITICAS EN SAL('JD
MENTAL

Modalidad de la actividad: Curso teérico-practico

Caricter: Obligatoria - Carga horaria total: 30
Docente responsable: APARICIO BASAURI VICTOR J. ; Duracion en semanas: 0

I Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves'y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sibados). Dos encuentros

Docentes a cargo:

Apellido ' Nombre

APARICIO BASAURI VICTOR J.

Nombre de la actividad curricular: Asignatura 27 - PRESENTACION DE TESIS
Modalidad de Ia actividad: Curso teérico-practico
Caricter: Obligatoria Carga horaria total: 25

Docente responsable: WILLINGTON JOSE MARIA Duracién en semanas: 0

Dias y horarios de clases: Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 8,30 a
. 12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
. dias sabados). Tres encuentros

Docentes a cargo:

Apellido Nombre
: ‘ WILLINGTON JOSE MARIA
FERRO RUBEN OSCAR
«l COHEN HUGO ARNALDO
2 DAVILA ANGELICA LEONOR
ESCALANTE MIGUEL ANGEL

Nombre de la actividad curricular: Seminario 08 - INVESTIGACION EN SALUD MENTAL
: - INTEGRACION II ‘
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3.6.

3.7

Modalidad de la actividad: Seminario

Caricter: Obligatoria : Carga horaria total: 10

Docente responsable: BRUSSINO SILVINA ALEJANDRA Duracion en semanas: 0
‘ f

Dias y horarios de clases:  Segundos jueves, viernes y sabados de cada mes, en los horarios de 830a
12,30 hs. y de 14 a 20 hs. (los dias jueves-y viernes) y de 8,30 a 13,30 (los
dias sidbados). Dos encuentros

Docentes a carvgo:

Apellido , Nombre
BRUSSINO SILVINA ALEJANDRA
FERNANDEZ ALICIA RUTH

Duracién total de las actividades (cn el caso de las carreras personalizadas, el llenado de los
cuadros de este punto es de caricter opcional)

Duracidn total de la carrcra en meses reales de dictado 22

Plazo maximo fijado para la realizacion del trabajo final, obra, proyecto

o tesis en meses, a partir de la finalizacién de las actividades curriculares 6
Total de horas rcloj presenciales obligatorias . 555
Cantidad de horas relo) te0riCaS 344
Cantidad de horas reloj de actividades practicas ... . . ... 211
Cantidad de horas reloj de tutorias y actividades de investigacién 1'3’6
Cantidad de horas reloj de otras actividades 114
Cantidad de horas reloj tedricas semanales 0
Cantidad de horas reloj de actividad practica semanal . 0

Metodologia de orientacion y.supervision de los alumnos

3.7.1. Describir los mecanismos de orientacién y supervision de los alumnos con especial énfasis en lo
que respecta a la preparacién del trabajo final, proyecto, obra o tesis. Si la orientacién y el
seguimiento estan a cargo de comisiones especificas, sefialar quiénes son sus integrantes. En el caso de
que estas tareas estén a cargo de tutores, describir como se los selecciona y qué condiciones deben
reunir (pertenencia a la institucion, requisitos académicos, experiencia en direccién de tesis u otros).



3.8.

#b

3.7.2. Describir los mecanismos de orientacién y supervision de la elaboracién del trabajo final o tesis.

A los fines de la preparacion, desarrollo y presentacion de la Tesis de Maestria, cada alumno debera
seleccionar ¥ proponer un Director de Tesis, quien debera ser aprobado por la Direccion de la Carrera toda
vez que reuna los requisitos establecidos para dicha funcién. Son funcnorles del Director de Tesis de
Maestria las siguientes: !

a) Elaborar Junlo con el alumno de post - graduacion, un plan de trabajo para la elaboracnon del Proyecto de
Tesis, la ejecucxon de la investigacion y la presentacion de la Tesis.

b) Guiar y aconsejar al alumno en el disefio del proyecto de Tesis facilitindole los medios y orientaciones
nccesarias para que pucda desarrollar su plan de trabajo de Tesis de Maestria apoyandolo en la marcha de
sus estudios y asegurando ¢l cumplimiento de lo dispuesto en la presente Resolucién.

¢) Aconsejar al alumno sobre la oportumdad de redactar un borrador de su Tesis de Maestria.

d) Orientar al alumno en la preparacion del documento final y en la preparacién de la presentacion oral
publica de la Tesis.

Evaluacién final integradora, trabajo final, tesis, proyecto u obra
3.8.1 Indicar la modalidad existente para culminar la formacién de posgrado:

Evaluacién final integradora[_] Tesis [V] Trabajo final []
Proyecto 1 Obra []

3.8.2 Explicar dicha modalidad detalladamente. Sefialar si esta informacion se halla contenida en los
reglamentos respectivos, indicando la referencia. '

Para carrcras semipresenciales o a distancia.

Explicitar si la dcfensa es presencial o no. Indicar si la informacién contenida en los reglamentos
incluidos en ¢l Anexo ! ataiie especificamente a la presentacién de las tesis en la modalidad no
presencial.

Se trata de un trabajo original de investigacion cientifica, que integra los elementos conceptuales y
practicos desarrollados durante el cursado.

La Tesis representa la cristalizacion y sintesis del proceso de aprendizaje, la apertura de nuevas lineas de
reflexion, trabajo e investigacion en Salud Mental y el abordaje contextualizado de la realidad sanitaria
local en Salud Mental, con su respectiva propuesta de transformacion.

Constituye un elemento medular de la Carrera, ya que en el proceso de su construccién y discusion, se
articulan docencia y servicios, teoria y practica, ademas de los componentes intelectuales, operacionales y
socio-afectivos del proceso de ensefianza y aprendizaje. A través de ella, los maestrandos demuestran su
capacidad en el mancjo conceptual y metodolégico correspondiente al estado actual del conocimiento en el
campo de la Salud Mental.

Debera ser un trabajo de investigacidn cientifica de caracter individual que se realizara bajo la supervision
de un Director de Tesis y culminara con su evaluacién por parte de un Tribunal. El trabajo de tesis se
inicia al comenzar el segundo ciclo de la carrera con la elaboracién del Protocolo de Investigacion.

Se encuentra contemplado en los art. 22 - 23 - 24 - 25 - 26~ 27- 28 del Reglamento.



3.9, Otra informacion

Continuacion Punto 3.2 ety
2do. CICLO: Reformas de servicios de salud mental. Seminario de Tesis Final. Legislacion DDHH y salud
mental. Elaboracién de programas y proyectos. Desastres: aspectos psico-sociales. Investigacion
cuantitativa en salud mental. Psicofarmacos: uso racional. Salud mental en Hospital General. Invest*gacién
cualitativa en salud mental. Adicciones: introduccion. Nuevas tecnologias de la comunicacion y su impacto
en la salud mental. Semiética aplicada — analisis del discurso. Salud mental en la infancia y adolescencia.
Proceso de desmanicomializacién-Empresa social. Investigacion en salud mental-Integracion. Elaboracion
de politicas cn salud mental. Presentacion de tesis

Desde ¢l 2° ciclo hasta el final de la maestria sc realizard un seguimiento tutorial dc los proycctos de
investigacion para la conclusion de la Tesis de la Maestria.

La correlatividad de los conocimientos impartidos en cada actividad presencial y semipresencial se
encuentra estructurada segin secuencias mensuales y se articula y sistematiza a partir de las evaluaciones
teodricas y practicas que se realizaran durante el dictado de la Maestria. Para cursar el segundo ciclo sera
necesario tener regularizado el primer ciclo,




4. CUERPO ACADEMICO

4.1, Nomina y cantidad de docentes estables e invitados de la carrera

4.1.1. Nomina de docentes de la carrera.

Apellido Nombre Vinculo Dedicacién enla  Institucién donde tiene la mayor dedicacién Dedicacién enesa  Cargo
carrera (hs/sem) institucion (hs/sem)
GALLI VICENTE Estable 10 Sociedad Argentina de Psicoanalisis (SAP) 0 Miembro Fundador
ANGEL
COHEN HUGO Estable 21 OPS/OMS 0 Asesor Subregional
ARNALDO : en Salud Mental -
JADZINSKY DEBORA Estable 0 Hospital Villa Regina - Rio Negro 0 Instructora 'y
PATRICIA ’ Coordinadora de la
Residencia Interd
APARICIO - VICTOR J. Invitado 25 Universidad del Pais Vasco 18 Profesor Encargado
BASAURI _
DAVILA ANGELICA Estable 18 Universidad Nacional de Cérdoba 25 Profescra Adjuta
LEONOR
BURIJOVICH JACINTA Estable 15 Universidad Nacional de Cérdoba 0 Docente Adjunta DS
FERRO RUBEN OSCAR Estable 16 Universidad Nacional de Cérdoba 0 Docente
GUTIERREZ ALICIA Estable 15 Universidad Nacional de Cérdoba 44 Profesora Adjunta
BEATRIZ .
GODOY JUAN CARLOS Estable 6 Universidad Nacional de Cérdoba 40 Profesor Adjunto
RIZZ1 RICARDO Estable 5 Universidad Nacional de Cérdoba 40 Profesor Titular
GLAUCO
PAN MONICA INES Estable 15 Estudio Particular 20 Coordinadora
consultora
psicoorganizacional
HARRINGTON MARIA Estable 18 Centro de Estudios de Poblacién y Desarrollo 1000 Presidente
de CEBALLOS  ELISABETH

—
e
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BRUSSING SILVINA Estable 42 Universidad Nacional de Cérdoba 20 Jefe de Trabajos
ALEJANDRA Practicos

RODRIGUEZ JORGE J. Estable 17 Organizacién Panamericana de la Salud 0 Asesor de Salud

SANCHEZ Mental

AGUIRRE JORGE Estable 15 IPAM- Consejo Médico de la Prov. de Cérdoba 0 Tareas de
ALBERTO Farmacologia Clinica

(acta acuerdo)

DAHBAR MIGUEL Estable 10 Universidad Nacional de Cérdoba 11 Profesor Encargado
ANGEL

FERNANDEZ ALICIA RUTH Estable 6 Universidad Nacional de Cordoba 45 Profesora Titular - DE

GRASSO LIVIO- Estable 20 Universidad Nacional de Cérdoba 20 Profesor titular
TEODORO '

PAULIN HORACIO LUIS Estable 20 Universidad Nacional de Cérdoba 45 Profesor Adjunto

RAHAL ABELARDO Estable 5 Universidad Nacional de Cérdoba 0 Docente dedicacién
ELIAS Semiexclusiva

RAZZOTTI ALEJANDRO Estable 15 BDO Becher, Buenos Aires, Argentina 45 Gerente de la division

‘ : sector publico

STEIN ENRIQUE Invitado 25 Universidad Nacional del Comahue 0 Profesor Adjunto

STREJILEVICH SERGIO Invitado 0 Hospital Braulio Moyano 0 Supervisor

PULFER DARIO Estable 15 Oficina Regional de la Organizacién de Estados 0 Director Adjunto

Iberoamericanos para la educacioén, la ciencia y la cu
SASSI MARIO CIRILO Estable 15 Universidad Nacional de Cérdoba 335 Jefe de Servicio de
Psicopatologia
VASQUEZ JAVIER Invitado 10 Organismo Especializado de la Organizacién de los Estados 0 Especialista en
Americanos (OEA) i Derechos Humanos

DUARTE DE PAULO Invitado 15 Maestria y Doctorado en Salud Piblica 0 Coordinador

CARVALHO

AMARANTE

DE PLATO GIOVANNI Invitado 12 Comisién de la Regién Emilia Romagna 0 Miembro

LEVAV ITZHAK 13 OMS, Representacion West Bank and Gaza




Estable Consultor
MINOLETTI ALBERTO Invitado 15 Organizacion Mundial de la Salud y Organizacién 0 Assesor Temporal
SCARAMELLI HUMBERTO Panamericana de la Salud
GOMEZ MARIANA Estable 15 Universidad Nacional de Cérdoba 20 Jefe de Trabajos
ELISA Pricticos
RODIGOU MAITE Estable 21 CISCSA (Centro de Intercambio y Servicios Conosur 20 Investigadora-
NOCETTI Alahua) V Coordinadora de
Proyectos
MAURI DIANA Invitado 10 Laboratorio de Sociologia de la Accion Piblica. Univ. de 0 Miembro del Sui
Milan-Bicocca ' Generis
MALVAREZDE SILVINA ". Estable 15 Universidad Nacional de Cérdoba " 30 Profesor Adjunto
CARLINO MARIA
PETI CRISTINA Estable 15 Universidad‘Naciohal de Cérdoba 45 Profesora Titular
MARGARITA
KRAUT ALFREDO . Invitado 10 Corte Suprema de Justicia de la Nacién 0 Secretario Letrado
JORGE
CASTRO EDGARDO Invitado 17 Universidad Nacional de Rosario 0 Profesor Titular
JOSE MANUEL ordinario
SALES SANDRA Estable 17 Revista Psiquidtrica Pablica de Madrid, Espafia 0 Integrante del Comité
FAGUNDES MARIA Editorial
ARBOLEDA-FL. JULIOE. Estable 10 Executive Committe and Member, Board, International 0 Treasurer
OREZ Academy of Law and Mental Health
ENDERS JULIO Estable 6 Universida Nacional de Cérdoba 45 Profesor Titular - DE
- ENRIQUE
PENAYO ULISES Estable 10 Uppsala University 0 Docent
MORLACHETTI ALEJANDRO Estable OPS/OMS, Washington, UJSA - 0 Consultor
GOLDNADEL MARISTELA Estable 0 Federal university of Sao Paulo. 0 Profesor Asociado
MONTEIRO . :
ALVARADO RUBEN Estable 0 CESAM Las Condes 0 Director Médico
MUNOZ VLADIMIR
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4.5.

4.1.2. Cantidad de docentes de la carrera segiin grado

—
Grado
Académico Estables | Invitados Total
Maximo
Titulo de grado 3 3 6
Especialista ‘ 6 3 9 4 f
Magister 19 1 20
Doctor 13 3 16
Total 4] 10 51

4.1.3. Describir los requisitos que deben cumplir los direetores de tesis, obra, proyccto o trabajo final
y los mecanismos para su scleccion y designacion. '

A los fines dc la preparacion, desarrollo y presentacion de la Tesis de Maestria, cada alumno dcbera
seleccionar y proponcr un Dircctor de Tesis quien debera ser aprobado por la Direccidn de la Carrera toda
vez que relina los requisitos establecidos para dicha funcién. Son requisitos para ser Director de Tesis:

a) Profesor Regular de las Facultades de Ciencias Médicas y de Psicologia o de otra Facultad de la
Universidad Nacional de Cérdoba, que posea el Titulo Maximo o de Magister en areas relacionadas, o

b) Miembro de la Carrera de Investigador Cientifico del CONICET con Titulo Maximo o especializado en
el drea, v

¢) Otros profesionales de esta Universidad que posean Titulo Maximo o de Magister en areas de la Salud y
que, por su trayectoria profesional y cientifica, reinan las condiciones necesarias para el desempeiio de las
funciones correspondientes.

d) Profesionales que por su trayectoria profesional y cientifica, retinan las condiciones necesarias para el
desempeifio de las funciones correspondientes.

4.1.4. Completar el siguiente cuadro con la némina actual de directores de tesis, obra, proyecto o
trabajo final. Incluir sélo aquellos pertenecientes a la carrera o Unidad Académica e indicar los
proyectos de investigacién a su cargo que se desarrollan en el ambito de la carrera.

Criterios de seleceion y modalidades de contratacidn de los docentes y tutores

4.4.1. Describir los criterios utilizados para la seleccion y las modalidades de contratacion de los
docentes y tutores (si hubiera), en un maximo de 15 lineas.

Los docentes de la Maestria seran designado por Resolucién Decanal Ad- Referendum de los HCD de cada
Facultad a propuesta de cada Director y el Comité Asesor de la Maestria, correspondiendo designar el 50%
de docentes a cada Facultad.

Los docentes deveran acreditar como minimo una formacién de postgrado no inferior al grado de Magister
o antecedente en docencia, investigacién y extensidon que puedan considerarse equivalentes o con el aval de
la Secretaria de Postgrado de cada Facultad.

4.4.2. Indicar las erogaciones relacionadas con la conrtatacion (si esa fuera la modalidad) y los gastos
de pasajes y viaticos (cuando correspondiera) de los docentes del posgrado.

2003 2004 2005 2006
Contratos 0,00 € 0,00 € 0,00 € 11.700,00 ¢
Pasajes y viaticos |0,00 € 0,00€ 0,00€ 3.784,00 €
Total 0,00 € 0,00 € 0,00€ 15.484,00 ¢

Metodologia de scguimiento de la actividad de docentes y tutores

4.5.1. Indicar cémo se efectiia el seguimiento de la actividad de los docentes y tutores (si los hubiera)
detallando mecanismos y acciones especificas implementadas como resultado de la evaluacién de su

desempeiio.

La Carrera sera evaluada al finalizar cada ciclo mediante sistemas participativos que integran a alumnos,
docentes y personal de conduccién con el Comité Asesor de la Maestria. Asimismo se ajustara a los
sistemas de evaluacién permanente de la CONEAU.
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4.5.2. Indicar si existen mecanismos de opinién sobre el desempefio docente y otros aspectos de la
carrera por parte de los alumnos.

si[7] No []

4.6, Otra informacion.




5.1.

ACTIVIDADES CIENTIFICO - TECNOLOGICAS QUE SE REALIZAN EN
EL MISMO AMBITO INSTITUCIONAL QUE EL DE LA CARRERA

!

Ficha por actividad

Completar una ficha por cada una de las actividades cientificas y tecnolégicas segiin el modelo de ficha que
se acompaiia. La ficha debe estar firmada por el director o responsable del proyecto.

Consignar solamente las desarrolladas actualmente en ¢l ambito institucional de la carrera o a través dc
convenios con otras institluciones.

Cantidad de fichas de investigacion que se adjuntan: 0 Total: 0,00 €

Otra informacion

La Escucla dc Salud Péblica de la Facultad de Ciencias Médicas se propone recuperar un cspacia de
comunicacion y divulgacion cientifica a través del Consejo de Investigacion Cientifica de la Escucla de
Salud Pablica y de fa Revista de Salud.

Se crcaron diferentes Centros de Investigacion abordando diversos aspectos para la produccion de
conocimientos en salud publica (segan las areas correspondientes), tales como: :

- Centro de Investigacién y Formacién en Salud Familiar y Comunitaria (CISFAM)

- Centro de Investigacion en Problematicas de la Mujer (CIPROM)

- Centro de Farmacoepidemiologia v Uso Racional de Medicamentos

- Instituto de Salud Mental.

- Centro de Estudio y Estrategias en Adicciones (CEyFA)

El Instituto de Salud Mental es la sede donde se dictard la Carrera en Salud Mental y en base al cual se
propondrin las actividades Cientifico - Tecnoldgicas de la Maestria.
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TECNICA U OTRAS AFINES QUE SE REALIZAN EN EL MISMO AMBITO
INSTITUCIONAL QUE EL DE LA CARRERA

Completar una ficha por cada una de las actividades de transferencia, consultoria, asistencia técnica, ctc.,
segan el modelo que se acompaiia. La ficha debe estar firmada por el director o responsable del proyecto
Consignar solamente las actividades desarroliadas actualmente en el ambito de la carrera o a través de
convenios con otras instituciones.

Ficha por actividad

Cantidad de fichas de fransferencia que se adjuntan: 0 Tetal: 0,00¢€

Otra informacion




7. ALUMNOS Y GRADUADOS

7.1. Requisitos de admision

7.6

S

7.1.1. Titule previo

Es requisito para el ingreso a la carrera de Maestria en Salud Mental que el postulante al titulo de
MAGISTER TEN SALUD MENTAL posca titulo profesional universitario de una carrera de cuatro {(4) aiios
o mas expedido por una Universidad del pais, sca nacional, provincial o privada reconocida o por una
Jniversidad extranjera de incuestionable jerarquia y cumplimentar los requisitos de admision de la
Maestria, a {in de ascgurar que su formacion sea compatible con las exigencias de este postgrado.

7.1.2. Otros

El postulante deberd inscribirse presentando una solicitud en la Secretaria de Post-grado de la Facultad de
Psicologia en la fecha que cada afio se establezca, lo que valdra como condicion de estar en conocimiento y
aceptar la presente reglamentacion. Ademads, adjuntara a la solicitud la siguiente documentacion:

a) Constancia legalizada del titulo universitario.

b) Curriculum Vitae y otros antecedentes que el postulante considere necesario y referidos al arca de la
Salud Publica.

c) Fotocopia del recibo de abono de matricula el que sera archivado en el legajo personal del postulante.

7.1.3. Procedimiento de scleecion.

La inscripciéon de cada postulante estard sujeta a la aceptacion de las Secretaria Graduados de ambas
Facultades, previo dictamen del Consejo Asesor de la Maestria. Serdn requisitos para la aceptacion de un
postulante:

a) La cumplimentacién de los requisitos establecidos en el Reglamento

b) La aprobacidn de una entrevista personal que sera recibida por la Direccidn de la Maestria y por dos (2)
integrantes del Consejo Asesor.

c¢) El incumplimiento o no aprobacién de cualquiera de los requisitos serd condicion excluyente para su
aceptacion como alumno de la Carrera de Maestria.

Becas y programas de bicnestar estudiantil

7.6.1. Indicar Ia existencia de becas otorgadas por la carrera (en el caso de proyectos de carrera,
indicar si s¢ prevé la asignacidn de este tipo de becas).

si [ No ]



7.6.3. Indicadores de cobertura de becas. Detallar la cantidad de alumnos becados y el total de alumnos del posgrado en cada aiio de la serie que se
suministra.

IR N R

20603 2004 2005 2006
Cobertura de
becas N° Total de { Monto Y Ne Total de| Monto % N Total de | Monto % N° Total de | Monto %
Becarios | alumnos % Becarios | alumnos 5 Becarios| alumnos (%) Becarios | alumnos %

Reduccién de arancel 0 0 0,00 € 0,00 0 0 0,00 € 0,00 0 0 0,00 € 0,00 0 0 0,00 € 0,00
:j Arancel completo 0 0 0,00€ | 0,00 0 0 0,00€] 0,00 0 0 0,00€ 0,00 0 0 0,00€] 0,00
S Manutencién 0 0 0,00 € 0,00 0 0 0,00€] 0,00 0 0 0,00 €} 0,00 0 0 0,00€] 0,00
[
= | Manutencién y arancel 0 0 |0,00€]| 0,00 0 0 |000€| 000 0 0 |000€| 000 ]| 0 0 |0,00€| 0,00

Total 0 0 |0000€| 000 | o0 0 |0,00€] 000 0 0 |000€| 000 0 0 | 0,00€| 0,00




7.6.4. Indicar si la carrera cuenta con programas de bienestar estudiantil (excluyendo becas).

si [ No V]

7.6.6. Indicar la cantidad de almmnos del posgrado que se han beneficiado en cada aiio de la serie que
se suministra y los montos relacionados. » '
2003 2004 2005 2006
N®alumnos | Monto ($) | N° alumnos | Monto ($) |N°alumnos | Monto ($) |N°alumnos | Monto ($)
0 0,00 C 0 0,00€ 0 0,00 € 0 0,00 €

7.7. Otra informacion
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8.

8.1.

8.2.

¥ 5%

INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DE USO EXCLUSIVO (no
informado en ¢l formulario de la Presentacion Institucional por Unidad
Académica)

Espacios fisicos

8.1.1. Describir los espacios fisicos disponibles para las actividades académicas de la carrera a los que
ticnen acceso docentes y almmnos (discriminar si se trata de oficinas, aulas, ambitos de reunion, entre
otres). Para carreras semipresenciales y a distancia: describir los espacios fisicos en los que se
desarrollan las actividades presenciales incluyendo, si corresponde, las subsedes o centros regionales.

Tipo de espacio fisico: Aula

Cantidad: 1 ' Capacidad*: 55 Superficie: 50 m?

Tipo de espacio fisico: Aulas Complementarias

Cantidad: 3 Capacidad*: 30 Superficie: 39 m?

* Niimero de personas sentadas.

Laberatorios v equipamiento

8.2.1. Completar la siguiente informacién por cada uno de los laboratorios de uso exclusivo de Ia
carrera, incluyendo ¢l gabinete informatico. Para carreras semipresenciales y a distancia: describir
los laboratorios y el cquipamiento disponible en las subsedes o centros regionales, si corresponde.

Laboratorie: Laboratorio de Informatica

Afio de construcecion: 2003

Propicdad del inmueble: Escuela de Salud Publica - Facultad de Ciencias Médicas - UNC
Superficie (en m2): 40 Capacidad (N° de alumnos sentados): 20

Equipamiento: Maquinas AMD Athlon XP 2000
Memoria 128 MB
Disco Duro de 40 G
Lectora de CD
Placa de Red y de Sonido
- Soltwar:
Windows 98 - 2° edicion
Paquete Office 2000
Software Estadistico desarrollado en Argentina, ISInfoStat desarrollado por la Facultad de
Ciencias Agropecuarias - Universidad Nacional de Cérdoba.
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8.3. Biblioteca y centros de documentacién

8.3.1. Bibliografia y publiecaciones del drea de la carrera disponibles en la biblioteca o centros de
documentacion centrales (es decir, los informados en el formulario de la Presentacién Institucional
por Unidad Académica).

a) Cantidad de libros relacionados con la tematica del posgrado 1131 volamenes.

b) Cantidad de suscripciones a publicaciones especializadas en el tema de la carrera 65
Indicar las diez principales (titulo y afios disponibles).

Titulo: American Journal of Mental Retadations

Aiio disponible: 1997 a la fecha

Titulo: American Journal of Psychatry. American Psychiatric Association - Washington

Aifio disponible: 1844 a la fecha

Titule: British Journal Psychiatry - Royal College of Psychiatrists

Aiio disponible: 2000 a la fecha

Titulo: Canadian JOurnal of Psychiatry

Afio disponible: 1996 a la fecha

Titulo: Psiquiatria POblica. Red de Salud Mental Comunitaria

Aiio disponible: 2002 a la fecha

8.3.2. Indicar si la carrera dispone de una biblioteca o centro de documentacién de aso exclusivo.
silv] No[T]
En el caso de haber respondido afirmativamente, indicar ademas:

Nombre de la Biblioteca /Centro de documentacion:

Biblioteca de la Escuela de Salud Pablica

Calle: Enrique Barros esq. Enfermera Gordillo

Namero: - Piso: - Departamento:-

Localidad Cdérdoba Cédigo Postal 5000
Provincia Cordoba

Teléfonos: 0351-4334042 Fax: 0351-4334042

Correo electronico:  saludpublica@fcm.unc.edu.ar



-
8.3.3. Horarios de¢ atencidn,
De lunes a viernes de 08:00 a 18:00 horas.
8.3.4. Indicar los tipos de servicio ofrecidos .
i
a) Préstamos automatizados ]
b) Catalogo de consulta automatizado ™|
¢) Correo electronico M
d) Internet V1
¢) Pdgina web de fa biblioteca v
) Préstamos interbibliotecarios ]
g) Obtencidn de textos complementarios M|
h) Alerta bibliogrifica M
8.3.5. Espacio total de la sala: - 40 m*
Espacio disponible para la consulta: 36 m? con capacidad para 5 asientos
8.3.6. Fondo bibliografico.
a) Cantidad total de libros de la biblioteca: 800 volamenes.
b) Cantidad de libros relacionados con la tematica del posgrado: ‘0 volimenes.
c) Cantidad de suscripciones a publicaciones especializadas en el tema de la carrera: 25

Indicar las diez principales (titulo y afios disponibles).
Titulo: LA FUENTE : REVISTA DE DIVULGACION PSICOLOGICA Y SOCIAL

Ajie disponible: 1998-2001

Titulo: ACTA PSIQUIATRICA 'Y PSICOLOGICA DE AMERICA LATINA

Aiio disponible: 1964-2007

Titulo: JOURNAL OF CHILD PSYCHOLOGY AND PSYCHIATRY : AND ALLIED DISCIPLINES

Aiio disponible: 1994-2007

Titulo: JOURNAL OF CLINICAL PSYCHOLOGY

Aiio disponible: 1946-1997

Titulo: ANTHROPOS. REVISTA DE DOCUMENTACION CIENTIFICA DE LA CULTURA

Aiio disponible: 1987-2007

Titulo: Investigando en Psicologia

Ao dispounible: 1998-2004

Titulo: El Neuro
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Afio disponible: 2000-2001

y

Titulo: Investigaciones en Psicologia

Afio disponible: 1996-2004 ‘ 4 '

Titulo: Revista Argentina de Clinica Psicologica

Aiio disponible: 1992-2007

Titulo: Journal of Behavior Therapy and Experimental Psychiatry

Aiio disponible: 1980-1982

8.3.7. Fondo bibliografico digitalizado.
a) Cantidad total de libros de la biblioteca: 40 volimenes.

b) Cantidad de libros relacionados con la temética del posgrado: 2 voltmenes.
¢) Cantidad de suscripciones a publicaciones especializadas en el tema de la carrera: 0
Indicar las diez principales (titulo y afios disponibles).

8.3.8. Describir sucintamente el equipamiento informatico de la biblioteca ¢ indicar si se encuentra
disponible para su utilizacion por parte de docentes y alumneos de la carrera.

La sala de informatica de la Escuela de Salud Pablica cuenta con 20 PCs con Microprocesadores Athlon,
Celeron, Sempron, Duron, Memoria RAM de 128 MB, lector de CD y monitor de 15". Sistema Operativo
Windows XP. Todos los equipos con acceso a Internet. El laboratorio se encuentra abierto para docentes y
alumnos, con acceso libre en el horario de funcionamiento de la Institucién

8.3.9. Bases dec datos, conexion a redes informaticas y a biblietecas virtuales relacionadas con los
objetivos dc la carrera.

a) Listar las bases de datos off line disponibles e indicar la edicion.

La institucion cuenta con una base de datos propia, con formato CEPAL. Se estd diseflando la
automatizacion de los servicios de la biblioteca para que tengan acceso los usuarios de manera remota.

b) Listar los accesos a bases de datos on line o conexiones con otras bibliotecas.

Acceso a diversas bases de datos a través de la BVS (Biblioteca Virtual en Salud) que se encuentra en el
sitio web de la Escuela de Salud Pablica.

- SCIELO

- BIREME

- LILCAS

- JABSA

- BINACIS

- UNISALUD

- COCHRANE

- EBSCO
Otros sitios de interés a los cuales se puede acceder, como: RENICS - Ministerio de Salud - SICYTAR



8.4.

\
8.3.10. Describir sucintamente, si corresponde, el plan de desarrollo previsto para los préximos tres
afios en cuanto a la adquisicion de material bibliografico, publicaciones, accesos a informacion u otros
para la carrera.

El plan de desarrollo para los préximos afios incluye:

- Actualizacién de los recursos informaticos . : 1
- Adquisicién de mayor cantidad de voliimenes y suscripciones, adquirir suscnpcmnes on line.

- Continuar la clasificacion del material bibliografico.

- Aumentar el ntimero de computadoras disponibles del equipamiento del laboratorio informatico.

- Ampliar las bases de datos existentes y mejorar la disponibilidad del sistema.

Inversiones en infraestructura y equipamiento.

8.4.1. Indicar Ia existencia de previsiones para el mantenimicnto o el incremento (inediante
inversiones) de Ia infracstructura y el equipamicnto de uso especifico de la carrera y describirlas, (30

8.4.2. Indicar las erogaciones recalizadas y las previstas en infraestructura y equipamiento para la
serie de tiempo considerada.

8.5.

2003 2004 2005 2006

‘% Laboratorios y talleres 0,00€ 0,00 € 0,00 € 0,00 €

% Salas de clases 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 €

g Infraestructura de otro tipo 0,00 € 0,00 € 0,00€ 0,00 €

§ Laboratorio 0,00 € 9.967,00 € 390,00 € 0,00€

§ Biblioteca 0,00 € 187,50 € 6.321,00 € 5.107,50 €

[~ \

B lgli‘;{;‘fgiié::;d“’am’ 0,00 € 12.000,00€ | 10.665,00€ | 2.612,00€
Total 0,00 € 22.154,50 € 17.376,00 € 7.719,50 €

Otra informacion
Incluir aqui toda otra informacion que se considere pertinente. No utilizar mas de 15 lineas.

En relacion al Punto 8.3 es importante destacar que la Facultad de Psicologia de la UNC posee acceso
full-text a diversas publicaciones de psicologia en todas sus areas, entre ellas las que competen a la
maestria, a través del portal de la biblioteca -electrénica de la SECyT de la Nacién (Sciencedirect,
Springerlink, J-Stor, cntre otros). Por otro lado, y a través del mismo portal, se tiene acceso a la principal
base de datos referenciales de la disciplina: PsycINFO. Ademds, se posee acceso a otras publicaciones y/o
bases de datos suscriptas por la propia UNC (a través de EBSCO, Blackwell, entre otras). Asimismo, cabe
sefialar que la propia Facultad de Psicologia a concretado la suscripcion a la base PsycARTICLES de la
American Psychological Association, siendo la primera unidad académica del pais en disponer acceso full-
text a las prestigiosas publicaciones periddicas en todas las dreas de la Psicologia de dicha Institucion.



9.1. Situacién actual de la carrera i
a) Sefialar los aspectos positivos y negativos de la carrera como programa ‘educativo. ‘

b) Indicar limitaciones y logros,
c) Identificar a los responsables de supervisar la realizacién del analisis de la situacion actval de la carrera.
d) Describir las metodologfas utilizadas y los instrumentos de recoleccién de datos y opinioncs empleados.

9.2. Plancs de mejoramiento
Considerando las fortalezas y debilidades surgidas del andlisis, describir los planes de mejoramiento
elaborados teniendo en cuenta la informacion requerida por el siguiente cuadro (completar un cuadro por
cada uno dc los objctivos gencerales definidos). '
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PRESENTACION INSTITUCIONAL POR UNIDAD ACAbE‘NITéA

INSTITUCION UNIVERSITARIA QUE HACE LA PRESENTACION:

Universidad Nacional de Coérdoba

UNIDAD ACADEMICA:

Faculiad de Psicologia

NUMERO DE CUERPOS QUE INTEGRAN LA PRESENTE [::]
SOLICITUD (INCLUYENDO LOS ANEXOS)

iNDICE DEL CUERPO PRINCIPAL DE LA PRESENTACION INSTITUCIONAL POR
UNIDAD ACADEMICA

Paginas
1. Informacion institucional. : [:
2. Infraestructura y equipamiento de uso comun. E:l
Rl
.515
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1.4.

. Unidad Académica

. Datos de la Unidad Académica

INFORMACION INSTITUCIONAL

Facultad de Psicologia

1.2.1. Dircccién y teléfonos de Ia Unidad Académica.
Calle: Av. Enrique Barros esquina Enfermera Gordillo

Nitmero: s/n Piso: Departamento:

Localidad Cérdoba
Provincia: Cordoba S Cédigo Postal: 5000

Teléfonos: 351 4334106 Fax: 351 4334119

Correo clectrénico:  academica@psyche.unc.edu.ar

1.2.2. Director, Decano o autoridad maxima de la unidad académica,

Apcllido: Altamirano
Nombre: Patricia

Cargo: Decana

Coordinador

Apellido: Godoy
Nombre: Juan Carlos
Cargo: Secretaria de Posgrado Secretaria de Ciencia y Técnica

Calle: Av. Enrique Barros esquina Enfermera Gordillo

. Localidad Cordoba

Provincia: Cordoba Cédigo Postal: 5000
Teléfonos: 351 4344984 Fax: 351 4344984

Correo electronico: postpsi@psyche.unc.edu.ar

Listado de carreras que se dictan en esta Unidad Académica

1.4.1. Carreras de posgrado.

Denominacién de la carrera ;TiPO Afiio de inicio
Doctorado en Psicologia . Doctorado 1956
Especializacién en Psicologia del Trabajo y de las Organizaciones 'Especializacién ‘ 2008
Maestria en Desarrolio Humano ‘Maestria - 2006
Especializacion en Adolescencia con mencién en Educacién / en Especializacién 2005

Psicologia del Desarrollo
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1.5.

1.6.

_ gjercicio profesional, como para la produccién y transmisién del conocimiento cientifico, facilitando

Maestria Psicologia Social

1.4.2. Carreras de grado,

Denominacion de la carrera Aiio de inicio

Licenciatura en Psicologia . 1358

Profesorado en Psicologia

Listado de carreras interinstitucionales.

Denominacion de la carrera:

Instituciones:

Caracteristicas de la oferta global de posgrade

1.6.1. Describir la relacién de la oferta global de posgrado con los objetivos de 1a Unidad Académica.

La oferta de posgrado de la Facultad de Psicologia se encuentra constituida por un Doctorado en
Psicologia, la Especialidad en Adolescencia con mencién en Educacion o en Psicologia del Desarroljo, en
co gestion la la Facultad de Filosofia y Humanidades de la UN.C. -que se encuentra cn proceso de
acreditacién, CONEAU 2005-, la Maestria en Neuropsicologia -categorizada B por la Coneau y que se
dicto entre el 2000 y 2005- y por un conjunto de Cursos para Graduados y Cursos y Programas de
Posgrado, que permiten una continuidad académica de cuarto nivel en las distintas areas que reconoce la
carrera de grado que la precede. La progresiva evolucién del conocimiento implica en el presente no sélo la
capacitacién especifica, sino también la necesidad de interaccion con diversas disciplinas tanto para la
generacion de nuevo conocimiento como para la resolucién de problemas comunes a diversas area. Esta
oferta brinda la posibilidad de una formacion superior con caracteristicas interdisciplinarias, tanto para el

interacciones institucionales con unidades universitarias o ligadas a la actividad cientifica y/o profesional.

1.6.2. Describir Ia vinculacién entre:
a) las carreras de grado y posgrado.

Existe una formacién de grado de tipo generalista que orienta la especializaciéon en la instancia de
posgrado. Las carreras de posgrado que conforman la oferta actual de la Facultad de Psicologia surgen
como una continuidad a las lineas de trabajo que se han venido desarrollando a través de distintas catedras
de la facultad, de los equipos de trabajo del Laboratorio de Psicologia, del Laboratorio de Evaluacién
Psicoldgica y Educativa y del Laboratorio de Psicologia Cognitiva y del desarrollo de numerosas tesis para
la obtencion del titulo de licenciado en psicologia como investigaciones que se canalizaron a través de la
Secrctaria de Ciencia y Técnica y de la Secretaria de Extension de nuestra Facultad.

b) las diferentes carreras de posgrado.

La relacion entre las distintas carreras de posgrado se da en la articulacién existente entre Ja Especialidad
en Adolescencia con mencién en Educacion o en Psicologia del Desarrollo, en co gestion la la Facultad de
Filosofia y Humanidades de la UN.C., con el Doctorado en Psicologia donde actualmente se encuentran
incluidas lineas de investigacion que se articulan con estas carreras.
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antecedentes de la institucion universitaria y la Unidad Académica en el diseiio de actividades no

presenciales. %g

Si bien la Facultad de Psicologia no cuenta con oferta de posgrado a distancia o semipresencial] es
importante mencionar que como primer paso de un proyecto a desarrollar en el nivel de postgrado, § ha
implementado el Aula Virtual. La misma ya ha sido probada en el ambito de la formacién de grado y
existen algunas experiencias en relaciéon a los cursos de posgrado utilizando a esta herramienta como
soporte para la publicacion de actividades de evaluacion, practicas y de material tedrico. Se espera a corto
plazo, implementar cursos y carreras totalmente bajo esta modalidad. (http:/aulavirtual.psyche.unc.edu.ar)

1.6.4. Describir la politica institucional de posgrado para los préximos tres afios.

1) Fortalecer e incrementar la oferta de cursos y carreras de Postgrado dentro-del dmbito de la Facultad de
Psicologia. 2) Promover, especialmente, la creacion de carreras de especializacién de corte profesional
acordando la participacién del Colegio de Psicélogos. 3) Desarrollar reflexiones sobre el cuarto nivel,
promoviendo una discusion acerca de las demandas de formacién del mercado laboral y las demandas
ligadas a urgencias sociales. 4) Estimular y apoyar, con acciones directas, a los docentes de la Facultad de
Psicologia para que se inserten en programas de formacién de cuarto nivel. 5) Mejorar la infraestructura y
el equipamiento necesario para el desarrollo de las actividades de Postgrado. 6) Fortalecer el sistema de
evaluacion para el control de gestion y de calidad académica de los cursos 'y carreras de postgrado. 7)
Establecer articulaciones con instituciones (académicas, profesionales, sociales, sanitarias) locales y
nacionales con el fin de desarrollar propuestas de formacion de postgrado y de establecer practicas de
postgrado.8) Desarrollar el sistema de educacion de postgrado semipresencial ¥ a distancia. 9)Desarrolio de
un aula de teleconferencia conjuntamente conjuntamente con la Facultad de Filosofia y Humanidades de la
Universidad Nacional de Cérdoba.

Relevancia de la oferta de posgrado

Describir 1a relevancia de la oferta de posgrado teniendo en cuenta los aspectos mencionados a
continuacion en los puntos 1.7.1, 17.2 y 1.7.3.

1.7.1. Las necesidades sociales, profesionales y académicas y el impacto deseado.

En cuanto a las necesidades sociales, profesionales y académicas se propone la formacién de recursos
humanos capaces de actuar creativa y criticamente en los diferentes dmbitos académicos y profesionales de
la Psicologia, consolidando una oferta académica que facilite a través de la excelencia de sus integrantes el
disefio e implementacién de politicas destinadas al bienestar individual y social. Asimismo, responder a las
exigencias del sistema cientifico tecnolégico nacional, que implican la formacién de recursos humanos con
capacidad de independencia, solidez conceptual y metodoldgica a fin de integrarse en 4reas de ciencia
basica, aplicada y/o tecnoldgica.

Como impactos se esperan, la reinsercién del recurso humano en el sistema educativo superior, generando
alternativas de capacitacién, fondos genuinos obtenidos a través de subsidios y becas y estimulando
interacciones universitarias a nivel de postgrado con -instituciones de orden nacional e internacional.
Ademas, de la retroalimentacion de los niveles precedentes de formacién y capacitacion.
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1.7.2. Las principales lineas o areas de investigacion cientifica y tecnolég &

Dentro de las principales lineas de investigacién de la unidad académica se destacan: %?

-Modelo Econémico: Trabajo, vulnerabilidad y malestar psicolégico.

-Historia de la experimentacién en Psicologia: su impacto en Psicoanélisis el caso de Freud.

-Part1c1pac1on de la amigdala extendida medial en el procesamiento feromonal Su posible implicancia en
los mecanismos epilépticos. .

-El Proceso psicodiagndstico en nifios y adolescentes.

-Efectos Psicologicos del Desempleo. Un andlisis clinico pluridimensional a partir de la técnica
dcRorschach.

-Autoeficacia en los adultos mayores: Un estudio transcultural (Argentina-Espafia).

-Culturas juveniles. Representaciones sociales asociadas al consumo de drogas y su prevencién en
adolescentes escolarizados de Cérdoba capital y Rio Ceballos.

-Andlisis de la validez convergente, divergente y de constructo de un instrumento multidemensional de
generatividad en adultos y adultos mayores. ‘ !

-Representaciones Sociales: Trabajo e Identidad en Situacién de Pobreza.

-Efectos en la compra de condones de una intervencion HIV preventiva basada en la disonancia cognitiva y
de un cuestionario sobre conducta sexual y uso del condén en estudiantes universitarios.

-Motivos de consulta psicolégicos en nifios, adolescentes y su relacién con la posibilidad de elaborar
propuestas a nivel educativo y clinico, factibles de ser instrumentadas en el contexto,

-Estimulacion olfativa en el prematuro. Efectos de la extensién del nicho ecolégico materno durante el
desarrollo temprano.

-Experiencias de género en el trabajo por los derechos sexuales y reprcduotlvos

-Intoxicacion crénica con el etanol:Anélisis de los efectos neuro-comportamentales durante la adolescencia
y la adultez 11,

-Revisién de los criterios sobre comunicacion cientifica y andlisis de las publicaciones de docentes de
Psicologia.

-Modalidades de la ensefianza de la psicologia clinica en las distintas unidades académicas de psicologia
del pais. Su importancia curricular.

-Las Repeticiones y sus funciones en la produccién textual infantil.

-Adaptacién de la Escala Bayley de desarrollo infantil a la ciudad de Cérdoba- Segundo Afio de Vida,
-Disefio de un modelo animal para el estudio de la vulnerabilidad al consumo de ketamina.

-Orden normativo, alumnos y conflictos: Estudio de casos sobre la perspectiva de los directivos de nivel
medio.

-Analisis psicométrico del cuestionario de intereses profesionales, version cuatro (CIP4).

-Fl fracaso de j6venes vulnerables en mercados de trabajo formales.

-Formaciéon y Aprendizaje en las PYME. Dimensiones relevantes en los procesos de aprendizaje de las
PYME de la cuidad de Cérdoba.

-Psicologia Cognitiva y Lenguaje. Estudios sobre psicolingiiistica en la lengua castellana: percepcion y
produccién del lenguaje oral y escrito.

-Analisis comparativo del éxito en la resolucidn de problemas mateméticos en fres grupos de nifios de
primer grado con dos modalidades diferentes del EGBI y de Practica de actividad Fisica Sistematica.
-Condicionamiento fetal mediatizado por las propiedades incondicionales etilicas: Analisis del Valor
afectivo de esta experiencia.

-Antecedentes de la psicologia en Cérdoba. Desarrollos de la disciplina en el periodo pre profesmna]

-La construccion de conductas prosociales en nifios y adolescentes de la ciudad de Cérdoba.

-El freudismo reformista en la historia de Cérdoba (1920-1976).

-Los aspectos psicoldgicos en la gestante hipertensa internada en la UTI del Hospital materno Provincial.
-Acoso psicolégico en el trabajo, un anilisis descriptivo de sus formas particulares, extensién y
distribucién en la ciudad de Cérdoba.

-La participacién politica de los jévenes cordobeses: un andlisis desde la perspectiva de la cognicion social.
-Recuperacion de la menioria histérica de los flujos migratorios en Argentina del siglo XX.

-El rol de 1a escuela en la formacién de jovenes resilientes. Un desafio a las problematicas adolescentes
-Andlisis retrospectivo del desarrollo cumbre en los adultos medios y mayores

-Estudio comparativo de las significaciones sobre ¢l rol del psicélogo en atencién primaria de la salud por
parte del equipo de salud de los centros de salud periféricos bde la Municipalidad de Cérdoba.

-Sindrome de alienacién parental. Consecuencias en el padre alejado

-Predictores del uso del condén en el sexo vaginal con la teoria de la accidén razonada en estudiantes

I
*, |
!

o e o

i g T T T

ey v

B P R




universitarios

-Procesos y Experiencias en la construccién de Género :
-Efectos Neuro-comportamentales de la intoxicacién aguda y crénica con etano durante la adol®:
-Concepciones sobre la psicologia clinica en docentes y estudiantes cursantes de la asignatura en las
distintas unidades académicas de las Universidades Nacionales del Pais

-Tematicas y métodos escogidos en la produccion cientifica por docentes de distintas unidades académicas
de Psicologia de Universidades Estatales |
-Analisis comparatlvo de las leyes de ejercicio profesional del psxcologo en Argenting, a los efectos de
precisar si es legal indicar la internacion o externacion de pacientes

-La perspectiva docente sobre algunos aspectos de los textos mfantlles Las repeticiones lexicales y la
puntuacion

-Adaptacion dc la Escala Bayley de dasarrollo infantil a la Ciudad de Cérdoba

-Relevamiento y caracterizacion de las creencias predominantes acerca del consumo de sustanmas en los
adolescentes de nivel medio de la ciudad de Cérdoba,

-Proyecto organizacional, su circulacion y sustentabilidad desde la perspectiva psicosocial en Pymes de la
Ciudad de Cordoba -

-Orden normativo, alumnos y conflictos: estudms de casos sobre la perspectiva de los directivos y alumnos
de nivel medio

-Ansiedad ante los examenes: Analisis de los instrumentos para su evaluacién

-Procesos de aprendizaje en la cadena de valor de artesanos textiles de la Provincia de Cérdoba. Argentma
-Los procesos de construccién subjetivos y grupales de posicionamientos y estrategias alternativas de
integracion
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"isnstcncm técnica, transferencia de tecnologia, extmsmn u otras formas de asistencia y relacion-esit la

Principales Servicios de asistencia técnica y extension a la Comunidad: z 3’\(’ {
-TALLER HABITOS SOCIOLABORALES para la ONG LA LUCIERNAGA se trabajo con JovEnes de
15 a 25 afios en condicion de vulnerabilidad laboral. |
-PROYECTO CONSTRUIR OPORTUNIDADES. Acciones: desarrollo de base de datos de oportunidades
laborales, relevamiento de perfiles ocupacionales de los jévenes beneficiarios y actividades de formacién
compensatoria. Instituciones CECOPAL, SEHAS, LA LUCIERNAGA. Poblacién Juvenil beneficiaria de
las tres ONG

-TALLERES PROBLEMATICAS EVOLUTIVAS DE LA ADOLESCENCIA ADICCION EN LA
ADOLESCENCIA. RIESGO Y PREVENCION. Instituto Privado Dean Funes.

-JORNADA TALLER SOBRE EL ROL DE LA ESCUELA EN LA PROMOCION DE CONDUCTAS
SAILLUDABLES. Directivos, docentes y preceptores de nivel medio.

-TALLER SOBRE SEXUALIDAD. Rotary Club. Alumnos de las Escuela Marina Waisman.

-TALLER SOBRE CONVIVENCIA ESCOLAR. Inspectores Directivos, docentes y preceptores de nivel
medio.

-DIAGNOSTICO INSTITUCIONAL ASESORAMIENTO PARA LA GESTION DE CAMBIOS
ORGANIZACIONALES. Casa Bethel.

-PROGRAMA DE EXTENSION INTERFACULTADES (EN CONJUNTO CON FACULTADES DE
FILOSOFIA Y HUMANIDADES, ARQUITECTURA, CIENCIAS ECONOMICAS, AGRONOMIA Y
FAMATF). Organizaciones cooperativas de Barrios de la Ciudad de Cérdoba.

-ASESORAMIENTO EN UN PROGRAMA DE PREVENCION DE LA VIOLENCIA Y PROMOCION
DE LA CONVIVENCIA ESCOLAR. Asociacion civil Pensando en Mafiana Escuelas primarias de Vicuiia
Mackenna. :

-CAPACITACION A 20 ESCUELAS DEL DEPARTAMENTO COLON. ONG Aprocohol, Docentes de
cscuelas media.

-ASESORAMIENTO SOBRE CONVIVENCIA EN LA ESCUELA. Escuela Bancalari.

-LA INTEGRACION EN LA ESCUELA PRIMARIA INTEGRACION Y TALLERES PARA PADRES-
trabajo con los docentes. Jardin de infantes Eva Duarte.

-SERVICIO DE ASISTENCIA EN PROBLEMAS DE APRENDIZAJE. Estudiantes de la carrera de

Psicologia.
-ENCUENTRO DE PROMOTORES DE SALUD. Promotoras comunitarias de barrios de Codrdoba
Capital.

-CURSO DE FORMACION DE ACOMPANANTE GERONTOLOGICO. Convenio con INCA Ttalia.
Grupo de mujeres con secundario incomprleto-desocupadas comprendidas entre la franja etaria de 35-50

afnos.
-SERVICIO DE ORIENTACION Y REORIENTACION VOCACIONAL -OCUPACIONAL. Estudiantes

de la Carrera de Psicologia.

-SERVICIO DE EVALUACION COGNITIVA: CONOZCA EL SIGNIFICADO DE SUS QUEJAS DE

MEMORIA. Adultos mayores de 50 afios. Servicio de Psicopatologia Hospital Nacional de Clinicas,

Servicio de Neurologia Hospital Cordoba.
-PROGRAMA DE FORTALECIMIENTO AL INGRESO Y PERMANENCIA DE LOS ESTUDIANTES

DE PSICOLOGIA
Servicio 1: Orientacitn a estudiantes universitarios que manifiestan problemas para aprender

Scrvicio 2: Servicio de Orientacién  vocacional: Talleres de Orientacion al Ingreso, Procesos de
Reorientacién Vocacional. Orientacion para el Egreso y la Asuncién Profesional del Rol

Normativa referida a posgrados
Indicar si se dispone de los siguientes reglamentos {en los casos en los que la respuesta sea
afirmativa, incluir una copia en el Anexo 1 de la Presentacion Institucional por Unidad Académica).

1.8.1. Reglamento de posgrados de 1a universidad.

sil] No [¢]
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1.8.2. Reglamento de posgrados de la Unidad Académica.
sif No[]

1.8.3. Reglamento de becas.

sif] No[]

1.8.4. Otros.

si[] No[]

Convenios

1.9.1. Convenios marco (adjuntar las copias correspondientes en el Anexo 2 de esta presentacion
institucional)

Institucién con la que se celebré el convenio:

Instituto de Investigacion Médica Mercedes y Martin Ferreyra

Fecha de inicio: 06/03/1995 Duracién: Determinada [V] Indeterminada [_]
Fecha de finalizacién: 19/10/2005

Objetivos:

Apoyar programas de investigacion comunes a fin de obtener un mayor aprovechamiento de Is facilidades o
recursos de ambas instituciones.

Contribuir a la formacion y perfeccionamiento de investigadores y técnicos, y a la enseflanza de grado y
posgrado en el campo de la Ciencias Biomédicas.

Tnstitucion con la que se celebré el convenio:

Facultad de Psicologia, Universidad Nacional de Mar del Plata

Fecha de inicio:  21/03/2006 Duracién: Determinada [/] ' Indeterminada [_]

. Fecha de finalizacién: 20/03/2008

Objetivos:

1) Cooperacion e intercambio para los Cursos, Programas y Carreras de Formacion de Postgrado que
ofrezcan ambas instituciones. 2) Los seminarios y cursos de postgrado, en la medida en que cumplan con lo
reglamentado por las respectivas Facultades, podran ser computados como vélidos para cada carrera. 3)
Los docentes, podran desempefiarse como Directores de Tesis, Asesores Cientificos o miembros de
Comisiones Asesoras, en tanto cumplan con los requisitos estipulados por cada Programa.

Institucién con la que se celebré el convenio:

CIIPME. CONICET Exp. 75/06/09651

Fecha de inicio: 08/03/2006 Duracién: Determinada [V] Indeterminada []

Fecha de finalizacion: 07/03/2008




Objetivos:

Las Partes de comun acuerdo celebran el presente convenio marco que tendrd por Ob]
vinculos de cooperacidn cientifica y tecnoldgica. Dada la necesidad de cumplimentar con las 1nstanc1as de
control de 1a UN.C., este convenio se encuentra en tramite, ‘&\om\[ ;\%

Institucion con la que se celebr6 el convenio:

Universidad de Vanderbilt. (USA) Exp. 75/06/0950

Fecha de inicio:  08/03/2006 Duracién: Determinada [/] Indeterminada [
Trecha de finalizacién: 07/03/2008

Objetivos:

D)Promociéon y desarrollo de actividades pedagogicas; 2)intercambio de profesores, investigadores y
cstudiantes de posgrado, 3)Promocién y desarrollo de proyectis de investigacién; 4 produccidn e
intercambio de informacién y publicaciones cientificas. Dada la necesidad de cumplimentar con las
instancias de control de la UN.C., este convenio se encuentra en tramite.

1.9.2. Convenios especificos (adjuntar las copias correspondientes en el Anexo 2 de esta presentacion
institucional).

€.

Institucién con la que se celebré el convenio.

Centro de Comunicacién Popular y Asesoramiento Legal CCECOPAL)
Fecha de inicio:  09/11/2005 Duracion: Determinada [Z] Indeterminada [_]
Fecha de finalizacion: 09/11/2006

Objetivos;

Se proyecat arealizar un conjunto de acciones de Asistencia Técnica, Formacion Profesional y
Tranasferencia tecnologica

Carreras o proyectos comprendidos:

Institucion con la que se celebré el convenio.

Sindicato Regional de Luz y Fuerza Sede Central Villa Maria
Fecha de inicio: 07/10/2003 Duracién: Determinada IZI Indeterminada [

Fecha de finalizacion: 07/10/2005

Objetivos:

Brindar un servicio de asistencia técnica y cacpacitacion al per%onal del Sindicato Regional de Luz y
Fuerza Sede Central Villa Maria

Carreras o proyectos comprendidos:
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Institucion con la que se celebro el convenio.

Asociacion Civil Bethel - Casa de Dios
Fecha de inicio: 01/01/2005 Duracién: Determinada [V]

Fecha de finalizacién: 31/12/2006

Objetivos;

Brindar un servicio de asistencia técnica para realizar un diagnéstico organizacional y asesoramiento para
la gestion de cambios oragnizacionales ‘

Carreras o proyectos comprendidos:

Institucion con la que se celebré el convenio.

Fundacion la Luciernaga
Fecha de inicio: 01/01/2005 Duracién: Determinada [] Indeterminada [_]

Fecha de finalizacién: 31/12/2006
\Objetivos:

Brindar un servicio de asistencia técnica con actividades de formacion profesional y transferencia
tecnologica para asisitir a la poblacién juvenil benficiaria de dicha institucion.

Carreras o proyectos comprendidos:

Institucion con la que se celebro el convenio.

Serrvicio Habitacional y de Accién Social (auitogestion, vivienda y educacién) S.E.H.A.S
Fecha de inicio: 01/01/2005 Duracién: Determinada /] Indeterminada [_]

Fecha de finalizacion: 31/12/2006

Objetivos:

Brindar un servicio de asistencia técnica con actividades de formacién profesional y transferencia
tecnologica para asisitir a la poblacién juvenil benficiaria de dicha institucién.

Carreras o preyectos comprendidos:

Institucién con la que se celebré el convenio.

Foro Productivo de 1a Zona Norte
Fecha de inicio: 01/01/2005 Duracién: Determinada [V] Indeterminada [_]
Fecha de finalizacién: 31/12/2006

Objetivos:

Brindar un servicio de asistencia técnica.

Carreras o proyectos comprendidos:
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Institucion con la que se celebré el convenio.

Catedra Psicologia Organizacional -=UNC

Fecha de inicio: 01/11/2006 Duracién: Determinada [] Indeterminadsz

Objetivos:

Propuestas de servicios de prestaciones de Psicologia Organizacional: didgnéstico, intervencién y

Asesoramiento

Carreras o proycctos comprendidos:

Institucion con la que se celebré el convenio.

Ministerio de Educacién de la Provincia de Cordoba
Fecha de inicio: 01/02/2007 Duracion: Determinada @ Indeterminada [_]
Fecha de finalizacién: 31/01/2009

Objctivos:

Practicas pre-profesionales en el marco de la Carrera de Licenciatura en Psicologia.

Carreras o proyectos comprendidos:

Institucion con fa que se celebré el convenio.

Ministerio de Salud de la Provincia de Cérdoba
Fecha de inicio: 01/12/2006 Duracién: Determinada [] Indeterminada []

Fecha de finalizaciéon: 01/12/2008

Objetivos:

Practicas pre-profesionales en el marco de la Carrera de Licenciatura en Psicologia.

Carreras o proyectos comprendidos:

Institucién con la que se celebré el convenio.

Ministerio de Solidaridad de la Provincia de Cérdoba
Fecha de inicio: 01/02/2007 Duracién: Determinada [] Indeterminada ]
IFecha de finalizacién: 30/01/2009

Objetivos:

Practicas pre-profesionales en el marco de la Carrera de Licenciatura en Psicologia.

Carreras o proyectos comprendidos:

i s ot e A

e e e g e R ¢ i




1.10.

Institucion con la que se celebro el convenio.

Ministerio de Justicia de la provincia de Cérdoba

Fecha de inicio: 01/03/2007 Duracién: Determinada [V] ~ Indeterminada [_] ‘

Fecha de finalizacién: 28/02/2009

Objetivos:

Practicas pre-profesionales en ¢l marco de la Carrera de Licenciatura en Psicologia.

Carreras o proyectos comprendidos:

Institucion con la que se celebré el convenio.

Municipalidad de Cérdoba
Fecha de inicio: 01/07/2007 Duracién: Determinada [ZI Indeterminada []

Fecha de finalizacién: 01/11/2009

Objetivos:

Protocolo de trabajo de Coérdoba; "Abordaje Laboral Organizacional”
Carreras o proyectos comprendidos:

Becas

Describir la politica de la Unidad Académica referida a la adjudicacion de becas para el desarrollo de
estudios de posgrado.

La Facultad de Psicologia no tiene una politica general para la adjudicacién de becas para ¢l desarrollo de
estudios de posgrado. Cada carrera (maestria y especialidad) establece su modalidad para asignar becas.
Asmismo, la Secretaria de Ciencia y Técnica de la Universidad Nacional de Cérdoba otorga anualmente
becas de Maestria y Doctorado para alumnos de estas carreras pertencmentes a la UN.C..,, Becas de
Formacién Superior para los docentes y Becas posdoctorales.



1.11. Cuerpo académico

1.11.1. Cantidad total de docentes de la Unidad Académica.

¢a

Dedicacién semanal

Realizan solo

Realizan solo

Realizan tareas de

(promedio en el afio tareas de grado tareas de posgrado grado y posgrado TOTAL
académico)
Dr. Mg. Esp. Gra. Tot. Dr. Mg. Esp. Gra. Tot. Dr. Meg. Esp. Gra. Tot.
Superior a 20 horas 1 0 0 1 2 v 0 0 0 0 3 1 0 1 5 7
Entre 11 y 20 horas 4 7 0 79 a0 0 0 0 0 0 8 8 0 9 25 115
Menor o ignal a 10 horas 0 0 0 72 72| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 72
Total 5 7 0 152 164 0 0 0 0 0 11 9 0 10 30 194
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.12. Seguimiento de carreras de posgrado .
Describir los mecanismos de seguimiento de las carreras de posgrado, especzﬁcando responsabilidades y
acciones de evaluacién llevadas a cabo por Ja Unidad Académica. Si existen 6rganos especificos, descrlblr

su conformacién y las responsabilidades de sus integrantes,

Las carreras de posgrado de la Facultad de Psicologia tienen dentro de su estructura directiva tomﬁg
i Asesor o Académico, seglin corresponda, que llevan adelente el proceso de evaluaci6n y el seguimiento de
| las carreras. Asimismo, las carreras elaboran y elevan anualmente informes académicos acerca del
funcionamiento de la Carrera a la Secretaria de Posgrado y al Decanato.

. Sistema de apoyo administrativo para las carreras de posgrado
Describir el sistema de apoyo administrativo de la unidad académica para las carreras de posgrado,
incluyendo el personal asignado y los horarios de atencion.

...R
.
J

. La tarea de apoyo administrativo que se realiza consiste basicamente en la instancia de gestion de cobro de
i las cuotas o matriculas, la confeccion de resoluciones de designacion (docentes, tribunales de tesis, cobros
de honorarios, etc.), difusién y consultas en general. Para estas tareas se ha asigando a dos personas cuyo
hoarario de atencidén son los dia lunes, martes, miércoles y viernes de 9:00 a 12:30 hs. y los dias lunes,
martes, miércoles, jueves y viernes de 15:00 a 19:00 hs.

1.14. Otra informacién

Desde la crecacion de Centro de Investigaciones de la Facultad de Filosofia y Humanidades -CIFFYH-
(1987) existe, dentro del mismo, el Area de Psicologia. La existencia de esta drea dentro del CIFFYH se
funda en que la entonces Escuela de Psicologia se encontraba en la érbita de la Facultad de Filosofia y
Humanidades. Durante este tiempo esta irea ha albergado a distintos grupos de investigacién cuya
pertenencia institucional se corresponde con la actual Facultad de Psicologia. A partir del 2006, y por la
dimensién que ha tomado la actividad de investigacidon dentro del cuerpo académico de la Facultad, se ha
resuelto constituir el Centro de Investigaciones de Psicologia. El mismo no sélo nucleara a los grupos de
investigacidon que actualmente se encuentran dentro de la Facultad, sino también a aquellos grupos de
investigacion que actualmente tienen lugar de trabajo en el CIFFYH. No obstante, a partir de un acuerdo
suscripto enfrc ambas Facultades, se preservara como lugar de trabajo compartido entre ambos Centros,
para aquellos grupos de investigacidén que estudien tematicas que posean un abordaje inerdisciplinar entre
las areas que constituyen el CIFFYH.
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2. INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DE USO COMUN -

2.1. Espacios fisicos
Describir los espacios fisicos disponibles para las actividades académicas de posgrado a los

acceso docentes y alumnos. .

;;‘;i'(;;- .
que~

Tipo de espacio fisico Aulas

Cantidad: 1
Capacidad: 90 asientos. Superficic: 56 m?.
Ubicacion: Médulos

Cautidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 1

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 2

Tipo dc espacio fisico Oficinas Administrativas

Cantidad: 2
Capacidad: (0 asientos. Superficie: 30 m?
Ubicacion: Mdédulo nuevo

&
Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 0

Cantidad de carrcras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 2

Tipo de espacio fisico Sala de reunién profeosres

Cantidad: 1
Capacidad: 15 asientos. Superficie: 20 m?,
Ubicacién: Modulo nuevo

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 1

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 2

Tipo de espacio fisico Sala de Lectura de Biblioteca

Cantidad: I
Capacidad: 50 asientos. Superficie: 73 m*.
Ubicacién: P. Agustin Tosco

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 2

Cantidad de carreras de posgrade que comparten ese espacio fisico: 2

Tipo de espacio fisico Aula Auditorio



Cantidad: 1
Capacidad: 40 asientos. Superficie: 30 m%
Ubicacién: Modulo Nuevo

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 1

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Aula Posgrado

Cantidad: 1

Capacidad: 40 asientos. Superficie: 30 m?.

Ubicacion: Mddulo Nuevo

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 1

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 2

Tipo de espacio fisico Aula para conferencias

Cantidad: 2
Capacidad: 250 asientos. Superficie: 150 m2.

Ubicacién: Modulo Anexo.

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 1

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 2

Tipo de espacio fisico Aula para talleres

Cantidad: 2
+ Capacidad: 120 asientos. Superficie: 100 m2.

Ubicacién: Modulo Anexo

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 1

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 1

2.2. Laboratorios y equipamiento
Consignar la informacidon correspondiente a cada uno de los laboratorios de uso comin que estin a
disposicion de la unidad académica.

Laboratorio: Laboratorio de Informatica

Afio de construccién: 2002
Propiedad del inmueble: Facultad de Psicologia

Superficie: 50 m? Capacidad: 10 asientos.




2.3.

2.4.

Equipamiento:
Esta provista de 10 computadoras conectadas en red.

Describir sucintamente ¢l plan de desarrollo elaborado para los préxnmos tres afios en rehcm}l con los
espacios fisicos, los laboratorios y el equipamiento

Esta prevista la creacién de nuevas aulas completamente equipadas para el uso exclusivo de carreras de

Postgrado.
Iista previsto la creacion de nuevos laboratorios de informatica con mayor capacidad dc terminales de

computadoras .
Desarrollo de un aula de teleconferencia conjuntamente conjuntamente con la Facultad de Filosofia y

ITumanidades de la Universidad Nacional de Cordoba.

Biblioteca/s y centro/s de documentacién

2.4.1. Completar el siguiente cuadro por cada biblioteca y centro de documentacion disponible en la
Unidad Académica, que sean de uso comiin para todas sus carreras. No mencionar en este apartado
aquellos que scan utilizados exclusivamente por alguna de las carreras de la Unidad Académica.
Indicar sus datos generales, los servicios que ofrecen y los aspectos que caracterizan su

a} Datos generales.

Biblioteea: Biblioteca "Elma Kohlmeyer de Estrabou™
Dircecion: Pabelion Agustin Tosco. Modulo "C” Ciudad Universitaria

Nimero: s/n Piso: . Departamenteo:

Localidad: Cordoba

Provincia: Ciudad de Buenos Aires Codigo Postal: 5000

Teléfonos: 4334061 int. 124- 124 Fax: 4334061

Correo electréonico: esbiblio@ffyh.unc.edu.ar

b) Horario de atencidn.

Lunes a viernes de 8:30 hs a 19:45 hs.

¢) Indicar los tipos de servicios ofrecidos.

Servicio de préstamos automatizados
Catalogo de consulta automatizado
Servicio de Correo electrénico
Disponibilidad de Internet

Préstamos interbibliotecarios
Obtencién de textos complementarios
Alerta bibliografica

Pagina web de la biblioteca http://www ffyh.unc.edu.ar/dependencias/biblio/elma/INDEX.htim

RRHNHNNENE

d) Espacio total de la sala.
Superficie de la sala: 117 m* Capacidad: 103 asientos.

Superficie disponible para la consulta: 73 m?,


http://www-ffyh.unc.edu.ar/dependencias/biblio/elmaIlNDEX.htlm

¢) Fondo bibliografico.

Cantidad total de libros de la biblioteca: ~ 120000 volimenes.
Cantidad total de libros digitalizados de la biblioteca: 0 volumenes.
Cantidad de suscripciones a publicaciones especializadas (con arbitraje) 3000

f) Equipamiento informatico.

Disponibilidad de equipamiento informatico:  Si V] No[]

Equipamiento informatico disponible para docentes de posgrado

PC: 11 Pentium I, con multimedia (1 PC dispuesta como servidor de la red)
1 AMD ko.
2 486 celeron 1gb
2386
8286
Scanner: 3 Agfa 1212
Impresoras de codigos de barras: 2
Impresoras: 5 EPSON LX -3000 (matriz de punto);
1 HP Deskjet 520
2 HP Deskjet 420
1 HP Lasjet 1100 A
Todo el equipamiento se encuentra a disposicion de los docentes y alumnos de la carrera

Equipamiento informético disponible para alumnos de posgrado

PC: 11 Pentium I, con multimedia (1 PC dispuesta como servidor de la red)
T AMD k6.
2 486 celeron 1gb
2 386
8 286
Scanner: 3 Agfa 1212
Impresoras de codigos de barras: 2
Impresoras: 5 EPSON LX -3000 (matriz de punto);
1 HP Deskjet 520
2 HP Deskjet 420
1 HP Lasjet 1100 A

- Todo el equipamiento se encuentra a disposicién de los docentes y alumnos de la carrera

g) Bases de datos, conexiones a redes informaticas y a bibliotecas virtuales relacionadas con los objetivos de
la carrera.

Cantidad de bases de datos disponibles 5

Mencionar las bases de datos disponibles, indicando edicién.

Base PSICODOC (en CD de los afios 1997, 1998,1999, 2000, 2001a partir de 1998 ¢l CD presenta ademas
de la Base Bibliogafica, autores y obras de historia de la psicologia de Espafia y la €d1010n de 5 revistas
electronica.

INDEC (Instituto Nacional de Estadisticas y Censos)

Mencionar las bases de datos disponibles "on line".

Base de datos: EBSCO.

Portal de 1a Biblioteca Electrénica de la SECyT de la Nacion: Bases de datos disponibles:
Sciencedirect, Springerlink, J.STor

Base de Datos: PycINFO, a través del portal del UNC.

Base de Datos: PsycARTICLES de 1a American Psychological Associaton




Mencionar las conexiones con redes informaticas.

Mencionar las conexiones con bibliotecas virtuales.

Biblioteca Digital Andina

Biblioteca Virtual Extremefia

Biblioteca Virtual UDLA (México)

Bibliotccas de universidades espaiiolas

Bibliotecas del mundo

NDLTD

Redalyc

Portico The British Library

The University of Virginia - Internet Library

Universidad de Texas en Austin, Latin American Network Information Center (LANIC)
SeCyT (Biblioteca Electrénica de Ciencia y Tecnologia de la Nacién Argentina)

Describir sucintamente el plan de desarrollo claborado para los préximos tres afios en relacién con esta area
(biblioteca y centros de documentacién) en lo referente a la adquisicién de:

a) libros, revistas, bases, suscripciones, entre otros.

Incrementar el volumen de textos especificos de las carreras de postgardo mediante la adquisisién de
material bibliografico en distintos soportes:publicaciones peridédicas, textos en CD, textos
complementarios via internet (full text), y otros.

s

b) material informético (para la biblioteca y centros de documentacién exclusivamente).

Adquirir equipamientos de alta resolucion; aparato lector de microfilm para lectura y copia de los
documentos histéricos, torres de CD para el acceso agil a los mismos, servidores con gran capacidad para
conservar el material que se obtenga de la web, etc.

Implementar alertas bibliograficas: ej. enunciar en la web los abstracts de licénciatura y doctorandos previo
a su presentacion, para informacién de los interesados. elaborar sumarms de indices de publicaciones
periodicas para informar sobre el contenido de la misma.

2.5. Inversiones en infraestructura y equipamiento

. Indicar las erogaclones realizadas y las previstas en infraestructura y equlpamlento de la Unidad Académica
que es de uso comun para toda la oferta de posgrado, en la serie de tiempo considerada.

2003 2004 2005 2006
;ij Laboratorios y talleres $0,00 $0,00 150.000,00 $0,00
% Salas de clases $0,00 $0,00 | 150.000,00 $0,00
§ Infraestructura de otro tipo $ 0,00 $0,00 $0,00 $ 0,00
£ |Laboratorio $0,00 $ 0,00  10.000,00 $0,00
2 )
E | Biblioteca $ 0,00 $0,00 } 70.000,00 $ 0,00
E ig%\‘;;‘f;jig:;dware’ } 11.409,00 27.139,00 } 43.245,00 $0,00
Total  11.409,00 }27.139,00 423.245,00 $0,00

T




. (2
FOLIO,
i _»5 %é
¥
\0
- ""\OQ
2.6. Otra informacién
La Biblioteca es compartida, tanto ediliciamente como presupuestariamente con al Facultad de Filosofia y
Humanidades de la UNC
En la actualidad la Biblioteca estd ampliando sus instalaciones, obteniendo proximamente nuevas {;alas de !
lectura. ’ .
%
Lugar y {echa:
, Firma de la maxima autorida i
- - de la Unidad Académica 1
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PRESENTACION INSTITUCIONAL POR UNIDAD ACADEMICA

INSTITUCION UNIVERSITARIA QUE HACE LA PRESENTACION 3 3/5

Universidad Nacional de Cérdoba

UNIDAD ACADIEMICA:
FACULTAD DB CIENCIAS MEDICAS

NUMERO DE CUERPOS QUE INTEGRAN LA PRESENTE [::j
SOLICITUD (INCLUYENDO LOS ANEXOS)

INDICE DEL CUERPO PRINCIPAL DE LA PRESENTACION INSTITUCIONAL POR
UNIDAD ACADEMICA

Paginas

{. Informacidn institucional. [:::’

2. Infraestructura y equipamiento de uso comin, l::



1.

1.1.

1.2

1.3.

1.4.

INFORMACION INSTITUCIONAL
Unidad Académica

FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS

Datos de la Unidad Académica 7 ,
1.2.1. Direccidn y teléfonos de la Unidad Académica. ‘

Calle: Enrique Barros

Niamero: - Piso: - Departamento: -

Localidad Cordoba

Provincia: Cordoba Cédigo Postal: 5000
Teléfonos: 0351- 4334040 Fax: 0351- 4334040

Correo electronico:  decanato@fcm.unc.edu.ar

1.2.2. Director, Decano o autoridad maxima de la unidad académica.
Apellido: Willington
Nombre: José Maria

Cargo: Decano

Coordinador

Apellido: Dionisio de Cabalier

Nombre: Maria Elisa

Cargo: Coordinadora de la Tramitacion de Acreditacion de Posgrado en CONEAU
Calle: Enf. Gordillo esq. Enrique Barros - Ciudad Universitari

Localidad Cérdoba
Provincia: Cordoba Cédigo Postal: 5000

Teléfonos: 0351 - 4334037 int. 25 Fax: 4334037 int. 14

Correo electronico: medcabalier@hotmail.com

Listado de carreras que se dictan en esta Unidad Académica

1.4.1. Carreras de posgrado.

Denominacion de la carrera Tipo Afio de inicio
DOCTORADO EN CIENCIAS DE LA SALUD - Doctorado 2001
ESPECIALIZACION EN CARDIOLOGIA - SANATORIO DEL  Especializacién 1998
SALVADOR S.A

ESPECIALIZACION EN CIRUGIA PEDIATRICA - HOSPITAL Especializacion 1972

INFANTIL MUNICIPAL



mailto:medcabaJier@hotmail.com

Especialista en Cirugia Plastica

ESPECIALIZACION EN CLINICA DERMATOLOGICA - HOSPITAL  Especializacion \oo 13@9‘3—’
NACIONAL DE CLINICAS ‘ e
ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - SANATORIO DEL Especializacion 1989
SALVADOR S.A

ESPECIALIZACION EN ALERGIA E INMUNOLOGIA - SOCIEDAD  Especializacién 1993
DE ALERGIA E INMUNOLOGIA ‘ «
ESPECIALIZACION EN MEDICINA FAMILIAR Y GENERAL -. Especializacion 2002
SANATORIO FRANCES

ESPECIALIZACION EN MEDICINA LEGAL Especializacion 1993
ESPECIALIZACION EN MEDICINA TRANSFUSIONAL - CENTROS  Especializacion 2001
UNIFICADOS '

ESPECIALIZACION EN NEFROLOGIA - HOSPITAL ITALIANO Especializacién 1999
ESPECIALIZACION EN NEONATOLOGIA - HOSPITAL ITALIANO  Especializacion 1992
ESPECIALIZACION EN NEUROCIRUGIA - HOSPITAL CORDOBA  Especializacién 2005
ESPECIALIZACION EN NEUROLOGIA - HOSPITAL NACIONAL DE  Especializacién 1996
CLINICAS . :

ESPECIALIZACION EN OFTALMOLOGIA - HOSPITAL SAN Especializacién 2003
ROQUE

MAESTRIA EN GERONTOLOGIA | Maestria 1992
MAESTRIA EN SALUD MATERNO INFANTIL Maestria 1994
MAESTRIA EN GERENCIA Y ADMINISTRACION DE SERVICIOS Maestria 1992
DE SALUD

MAESTRIA EN DROGADEPENDENCIA Maestria 2003
MAESTRIA EN SALUD PUBLICA Maestria 2003
ESPECIALIZACION EN ALERGJA E INMUNOLOGIA - HOSPITAL  Especializacién 1985
NACIONAL DE CLINICAS

ESPECIALIZACION EN SALUD AMBIENTAL Especializacion 20607
Maestria en Ciencia y Tecnologia de los Alimentos Maestria 2004
ESPECIALIZACION ~ EN  ENFERMERIA  FAMILIAR Y Especializacion 2005
COMUNITARIA

ESPECIALIZACION EN NEFROLOGIA - HOSPITAL MILIAR Especializacién 2004
CORDOBA A ,

ESPECIALIZACION EN OFTALMOLOGIA - SANATORIO Especializacién 2006
ALLENDE |

ESPECIALIZACION EN PSIQUIATRIA - SERVICIO DE Especializacion 1994
PSICOPATOLOGIA - HOSPITAL NACIONAL DE CLINICAS

ESPECIALIZACION EN DIABETOLOGIA - HOSPITAL CORDOBA  Especializacién 2006
ESPECIALIZACION EN SALUD SOCIAL Y COMUNITARIA Especializacién 2005
ESPECIALIZACION EN CIRUGIA CARDIACA - HOSPITAL Especializacién 2009
CORDOBA

ESPECIALIZACION EN CIRUGIA DE TORAX - HOSPITAL Especializacién 2003
CORDOBA

MAESTRIA EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA- DISTANCIA  Maestria 2007




ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - HOSPITAL DOMINGO
FUNES - *

Especiali

ESPECIALIZACION EN GASTROENTEROLOGIA - HOSPITAL
NACIONAL DE CLINICAS

Especializacion

MAESTRIA EN BIOETICA

Maestria

2005

ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - SANATORIO
PASTEUR S.A CATAMARCA

Especializacion

2005

ESPECIALIZACION EN GASTROENTEROLOGIA - HOSPITAL. ‘Especializacién 2004
CORDOBA
ESPECIALIZACION EN  ANESTESIOLOGIA - SANATORIO Especializacién 2005
ALLENDE
ESPECIALIZACION 1N CLINICA PEDIATRICA - HOSPITAL Especializacién 2001
INTERZONAL EVA PERON
ESPECIALIZACION EN OTORRINOLARINGOLOGIA - CLINICA Especializacion 2001
CURET
ESPECIALIZACION EN NEUROLOGIA - HOSPITAL ITALIANO Especializacion 2004
ESPECIALIZACION EN ONCOLOGIA CLINICA - SANATORIO Especializacion 2002
FRANCES
ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICAS - HOSPITAL SAN Especializacién 2004
JUAN BAUTISTA DE CATAMARCA :
MAESTRIA EN SALUD MENTAL Maestria 2008
ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - CLINICA PRIVADA Especializacién 2007
VELEZ SARSFIELD |
MAGISTER EN FARMACOLOGIA CLINICA Y MEDICAMENTOS - Maestria 1994
ESPECIALIZACION EN GASTROENTEROLOGIA - HOSPITAL  Especializacion 2004
MISERICORDIA ,
MAESTRIA EN INVESTIGACION EN MICROBIOLOGIA Maestria 2007
ESPECIALIZACION EN NEUROCIRUGIA - CLINICA PRIVADA Especializacion 2007
VELEZ SARSFIELD
DOCTORADO EN MEDICINA Y CIRUGIA - . Doctorado - 1884
ESPECIALIZACION EN ANESTESIOLOGIA - HOSPITAL PRIVADO  Especializacién 1997
ESPECIALIZACION EN ANESTESIOLOGIA - HOSPITAL SAN Especializacion 1997
ROQUE »
ESPECIALIZACION EN CARDIOLOGIA - HOSPITAL CORDOBA Especializacion 1993
ESPECIALIZACION EN CARDIOLOGIA - CLINICA SUCRE Especializacion 2006
ESPECIALIZACION EN CARDIOLOGIA - SANATORIO ALLENDE  Especializacién 1996
ESPECIALIZACION EN CARDIOLOGIA - CLINICA CHUTRO S.A Especializacién 1997
ESPECIALIZACION EN CARDIOLOGIA - HOSPITAL PRIVADO Especializacion 1976
ESPECIALIZACION EN CARDIOLOGIA - CLINICA ROMAGOSA Especializacién 2006
S.A
ESPECIALIZACION EN CIRUGIA PEDIATRICA - HOSPITAL DE Especializacién 1997
NINOS DE LA ST. TRINIDAD
ESPECIALIZACION EN CIRUGIA PEDIATRICA - HOSPITAL Especializacién 2006
PEDIATRICO DEL NINO JESUS

1931

Especializacion



.M‘
&

ESPECIALIZACION EN CLINICA DERMATOLOGICA - HOSPITAL
SAN ROQUE
ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - HOSPITAL CORDOBA

Especializacion

ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - HOSPITAL NACIONAL
DE CLINICAS )

Especializacion

ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - HOSPITAL Especializacion 1995
MISERICORDIA

ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - HOSPITAL PRIVADO . Especializacion 2001
ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - SANATORIO Especializacion 1997
ALLENDE

ESPECIALIZACION LN CLINICA MEDICA - HOSPITAL TRANSITO  Especializacién 1989
CACERES DE ALLENDE

ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - HOSPITAL CENTRAL Especializacion 1997
RiO CUARTO _
ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - HOSPITAL ITALIANO  Especializacion 1986
ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - HOSPITAL MILITAR  Especializacion 2000
CORDOBA

ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - CLINICA PRIVADA DE  Especializacion 2001
ESPECIALIDADES

ESPECIALIZACION EN CLINICA PEDIATRICA - HOSPITAL DE Especializacion 1994
NINOS

ESPECIALIZACION EN CLINICA PEDIATRICA - HOSPITAL Especializacién 1971
INFANTIL MUNICIPAL 7
ESPECIALIZACION EN CLINICA PEDIATRICA - HOSPITAL Especializacion 1997
PRIVADO j

ESPECIALIZACION EN CLINICA PEDIATRICA - HOSPITAL DE = Especializacion 1969
NINOS - SERVICIO |

ESPECIALIZACION EN CLINICA PEDIATRICA - HOSPITAL - Especializacion 1997
PEDIATRICO ‘

ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - HOSPITAL Especializacion 1995
MISERICORDIA

ESPECIALIZACION EN CLINICA PEDIATRICA - HOSPITAL  Especializacion 1997
CENTRAL RIO 1V

ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - UHC N2 - Especializacion 1989
HOSPITAL NACIONAL DE CLINICAS

ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - UHC N°l - Especializacion 1997
HOSPITAL NACIONAL DE CLINICAS |

ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - HOSPITAL Especializacién 1997
PRIVADO

ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - HOSPITAL SAN  Especializacion 1997
ROQUE :
ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - HOSPITAL Especializacion 1997
CENTRAL RIO IV

ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - HOSPITAL SAN  Especializacion 1999
JUAN BAUTISTA

ESPECIALIZACION EN ENDOCRINOLOGiA - HOSPITAL Especia]izaci(')n 1973

NACIONAL DE CLINICAS



ESPECIALIZACION EN  ENDOCRINOLOGIA - HOSPITAL
CORDOBA |

&
- x\;:%&\
Especializacjof.=

ESPECIALIZACION EN ENDOCRINOLOGIA - HOSPITAL SAN
ROQUE

Especializacion

ESPECIALIZACION EN ENDOCRINOLOGIA - HOSPITAL PRIVADO Especializacién 1997

ESPECIALIZACION EN FARMACOLOGIA CLINICA - ESCUELA Especializacion 1997

PRACTICA - }

ESPECIALIZACION EN FLEBOLOGIA .Y LINFOLOGIA - .- Especializacién 1991

SOCIEDAD DE FLEBOLOGIA Y LINFOLOGIA :

ESPECIALIZACION EN GASTROENTEROLOGIA - HOSPITAL SAN Especializacion 2001

ROQUL

ESPECIALIZACION EN GERIATRIA Especializacion 1998

ESPECIALIZACION EN INFECTOLOGIA - HOSPITAL NACIONAL Especializacion 1996

DE CLINICAS

ESPECIALIZACION EN INFECTOLOGIA - HOSPITAL RAWSON Especializacién 1997

ESPECIALIZACION EN MEDICINA DEL DEPORTE - HOSPITAL Especializacion 1999

CORDOBA

ESPECIALIZACION EN MEDICINA DEL TRABAJO Especializacion 1993

ESPECIALIZAC[QN EN MEDICINA F%}MILIAR Y GENERAL - Especializaci(’m 1994

FEDERACION MEDICO GREMIAL DE CORDOBA :

ESPECIALIZACION EN MEDICINA FAMILIAR Y GENERAL - Especializacién 1995

POLICLINICO PRIVADO SAN LUCAS :

ESPECIALIZACION EN MEDICINA FAMILIAR Y GENERAL - Especializacion 1997

SANATORIO MAYO PRIVADO S.A. .

ESPECIALIZACION EN MEDICINA FAMILIAR Y GENERAL - Especializacién 1999

HOSPITAL NACIONAL DE CLINICAS

ESPECIALIZACION EN MEDICINA FAMILIAR Y GENERAL - Especializacion 1999

HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA

ESPECIALIZACION EN NEFROLOGIA - HOSPITAL NACIONAL DE  Especializacion 1994

CLINICAS

ESPECIALIZACION EN NEFROLOGIA - HOSPITAL CORDOBA Especializacion 1968

ESPECIALIZACION EN NEFROLOGIA - SANATORIO ALLENDE Especializacion 1995

ESPECIALIZACION EN  NEONATOLOGIA - HOSPITAL Especializacion 1994

UNIVERSITARIO DE MATERNIDAD Y NEONATOLOGIA :

ESPECIALIZACION EN NEONATOLOGIA - HOSPITAL MATERNO Especializacion 1966

PROVINCIAL ' |

ESPECIALIZACION EN NEUMONOLOGIA - HOSPITAL TRANSITO  Especializacién 1989

CACERES DE ALLENDE

ESPECIALIZACION EN NEUMONOLOGIA - HOSPITAL PRIVADO  Especializacion 2001

ESPECIALIZACION EN NEUROLOGIA - HOSPITAL PRIVADO Especializacion 1997

ESPECIALIZACION EN OFTALMOLOGIA - HOSPITAL NACIONAL  Especializacion 1994

DE CLINICAS

ESPECIALIZACION EN OFTALMOLOGIA - CLINICA PRIVADA DE  Especializacion 1997

0JOS ROMAGOSA \
Especializacion 2001

ESPECIALIZACION EN OFTALMOLOGIA - HOSPITAL PRIVADO




ESPECIALIZACION EN OFTALMOLOGIA - CLINICA DE 0JOS Especializadi 0} e

PRIVADA NUEVA VISION

ESPECIALIZACION EN ONCOLOGIA CLINICA - HOSPITAL Especializacion 1994

NACIONAL DE CLINICAS

ESPECIALIZACION EN ONCOLOGIA CLINICA - FUNDACION  Especializacién 1994

MARIE CURIE ‘

ESPECIALIZACION EN ONCOLOGIA CLINICA - INSTITUTO Especializacién V2001

ONCOHEMATOLOGICO PRIVADO RIO CUARTO ,

ESPECIALIZACION EN ONCOLOGIA CLINICA - HOSPITAL  Especializacion 2000

TRANSITO CACERES DE ALLENDE

ESPECIALIZACION EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA - Especializacion 2003

SANATORIO ALLENDE

ESPECIALIZACION EN OTORRINOLARINGOLOGIA - SANATORIO  Especializacién 2001

ALLENDE

ESPECIALIZACION EN PATOLOGIA - HOSPITAL NACIONAL DE  Especializacion 1970

CLINICAS

ESPECIALIZACION EN PATOLOGIA - HOSPITAL MISERICORDIA  Especializacién 1995

ESPECIALIZACION EN OFTALMOLOGIA - CLINICA PRIVADA = Especializacién 2009

VELEZ SARSFIELD , , |

ESPECIALIZACION EN PATOLOGIA - HOSPITAL CORDOBA " Especializacion 1997

ESPECIALIZACION EN NEUMONOLOGIA - HOSPITAL ITALIANO | Especializacién 2001

ESPECIALIZACION EN PATOLOGIA - HOSPITAL SANROQUE ' Especializacion 1997

ESPECIALIZACION EN PATOLOGIA - HOSPITAL PRIVADO * Especializacién 2001

ESPECIALIZACION EN PSIQUIATRIA - CATEDRA - HOSPITAL ' Especializacion 1999

NACIONAL DE CLINICAS 2

ESPECIALIZACION EN RADIOLOGIA Y DIAGNOSTICO POR - Especializacién 1996

IMAGENES - HOSPITAL SAN ROQUE

ESPECIALIZACION EN RADIOLOGIA Y DIAGNOSTICO POR  Especializacion 1996

IMAGENES - HOSPITALES ASOCIADOS

ESPECIALIZACION EN RADIOLOGIA Y DIAGNOSTICO POR  Especializacion 1996

IMAGENES - CLINICA ROMAGOSA S.A.

ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - HOSPITAL Especializacién 1996

ITALIANO

ESPECIALIZACION EN RADIOLOGIA Y DIAGNOSTICO POR  Especializacién 1992

IMAGENES - CONSULTORIOS RADIOLOGIA Y DIAG. POR

IMAGENES CONCI CARPINELLA

ESPECIALIZACION EN RADIOLOGIA Y DIAGNOSTICO POR  Especializacion 1997

IMAGENES - SANATORIO ALLENDE

ESPECIALIZACION EN RADIOLOGIA Y DIAGNOSTICO POR  Especializacion .2002

IMAGENES - CENTRO PRIVADO DE RADIOLOGIA ROENTGEN

ESPECIALIZACION EN RADIOTERAPIA ONCOLOGICA - Especializacién 2004

FUNDACION MARIE CURIE

ESPECIALIZACION EN REUMATOLOGIA - HOSPITAL NACIONAL  Especializacién 1993

DE CLINICAS

ESPECIALIZACION EN REUMATOLOGIA - HOSPITAL CORDOBA  Especializacién 1998
' Especializacion 1997




-
ESPECIALIZACION EN TERAPIA INTENSIVA - HOSPITAL i
NACIONAL DE CLINICAS « W
ESPECIALIZACION EN TERAPIA INTENSIVA - SANATORIO Especializacis
ALLENDE
ESPECIALIZACION EN TERAPIA INTENSIVA - HOSPITAL SAN Especializacion 1997
ROQUE
ESPECIALIZACION EN TERAPIA INTENSIVA - HOSPITAL Especializacién 2000
MILITAR CORDOBA
ESPECIALIZACION EN TOCOGINECOLOGIA - - ,HOSPITAL Especializacion 1992
UNIVERSITARIO DE MATERNIDAD Y NEONATOLOGIA
ESPECIALIZACION EN TOCOGINECOLOGIA - SANATORIO Especializacion 1994
ALLENDE '
ESPECIALIZACION EN  TOCOGINECOLOGIA - HOSPITAL Especializacién 1965
PRIVADO
ESPECIALIZACION EN UROLOGIA - HOSPITAL CORDOBA Especializacion 1996
ESPECIALIZACION EN UROLOGIA - HOSPITAL NACIONAL DE  Especializacién 1997
CLINICAS
ESPECIALIZACION EN UROLOGIA - FUCDIM Especializacion 1995
ESPECIALIZACION EN UROLOGIA - SANATORIO ALLENDE Especializacién 2001
ESPECIALIZACION EN TOCOGINECOLOGIA - HOSPITALES Especializacién 1997
CONEXOS
ESPECIALIZACION EN ANESTESIOLOGIA - HOSPITAL CORDOBA  Especializacion 2007
ESPECIALIZACION EN CLINICA PEDIATRICA - HOSPITAL Especializacion 1997
MISERICORDIA
ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - HOSPITAL  Especializacion 1969
CORDOBA
ESPECIALIZACION EN  OFTALMOLOGIA - HOSPITAL Especializacién 1997
PEDIATRICO DEL NINO JESUS
ESPECIALIZACION EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA - Especializacion 2005
HOSPITAL SAN ROQUE
ESPECIALIZACION EN MEDICINA FAMILIAR Y GENERAL - Especializacion 2007
MINISTERIO DE SALUD DE LA PCIA. DE CBA.
ESPECIALIZACION EN CARDIOLOGIA - HOSPITAL NACIONAL  Especializacién 2007
DE CLINICAS
ESPECIALIZACION EN CARDIOLOGIA - SANATORIO PARQUE SA  Especializacién 1992
ESPECIALIZACION EN CARDIOLOGEA - HOSPITAL SAN ROQUE Especializacién 2004
ESPECIALIZACION EN CLiNICA MEDICA - HOSPITAL SAN Especia]izaci(')n 1997
ROQUE
ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - HOSPITAL  Especializacion 1993
MILITAR CORDOBA- :
ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - INSTITUTO MEDICO  Especializacion 2007
RIO CUARTO S.A . _
ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - HOSPITAL Especializacién 2007
TRANSITO CACERES DE ALLENDE
ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - HOSPITAL Especializacién 2003

DOMINGO FUNES




ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - HOSPITAL
AERONAUTICO CORDOBA

ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - SANATORIO
ALLENDE

Especializacmn ’

ESPECIALIZACION EN NEFROLOGIA PEDIATRICA - HOSPITAL
DE NINOS DE LA ST. TRINIDAD

Especializacion

ESPECIALIZACION EN NEUROCIRUGIA - HOSPITAL PRIVADO

-Especializacion

V2007

ESPECIALIZACION EN NEUROLOGIA - HOSPITAL CORDOBA

"+ -Especializacién

2007

ESPECIALIZACION EN OTORRINOLARINGOLOGIA - HOSPITAL
CORDOBA

Especializacion

2007

ESPECIALIZACION EN OFTALMOLOGIA - CLINICA PRIVADA DE
0JOS SANTA LUCIA

Especializacion

2007

ESPECIALIZACION EN OFTALMOLOGIA - HOSPITAL CORDOBA

Especializacién

1997

ESPECIALIZACION EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA -
HOSPITAL ITALIANO

Especializacion

2007

ESPECIALIZACION EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA -
HOSPITAL NACIONAL DE CLINICAS

Especializacion

2007

ESPECIALIZACION EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA -
HOSPITAL CORDOBA

Especializacién

2001

ESPECIALIZACION EN ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA -
HOSPITAL MUNICIPAL DE URGENCIAS

Especializacion

2009

ESPECIALIZACION EN PSIQUIATRIA - HOSPITAL VIDAL AVAL

Especializacion

2007

ESPECIALIZACION EN PSIQUIATRIA - SUBDIRECCION DE

SALUD MENTAL DE LA PROVINCIA DE C()RDOBA

Especializacion

2007

ESPECIALIZACION EN RADIOLOGIA - Y DIAGNOSTICO POR|

IMAGENES - HOSPITAL CORDOBA

'

Especializacion

2007

ESPECIALIZACION EN RADIOLOGIA Y DIAGNOSTICO POR!

IMAGENES - INSTITUTO PRIVADO RADIOLOGICO DI RIENZO

i

Especializacion

2007

ESPECIALIZACION EN RADIOLOGIA Y DIAGNOSTICO POR

IMAGENES - HOSPITAL PRIVADO

Especializacién

2007

ESP,ECIALIZA’CI(Y)N EN TERAPIA INTENSIVA - HOSPITAL
TRANSITO CACERES DE ALLENDE

Especializacion

2007

ES,PECIALIZACION EN TERAPIA INTENSIVA - HOSPITAL
CORDOBA

Especializacion

199]

ESPECIALIZACION EN TERAPIA INTENSIVA - HOSPITAL
MISERICORDIA

Especializacion

2007

ESPECIALIZACION EN TERAPIA INTENSIVA - SANATORIO DEL
SALVADOR

Especializacion

1999

ESPECIALIZACION EN TOCOGINECOLOGIA - HOSPITAL SAN
ANTONIO DE PADUA - RIO CUARTO

Especializacion

1997

ESPECIALIZACION EN TOCOGINECOLOGIA - HOSPITAL SAN
JUAN BAUTISTA - CATAMARCA

Especializacion

1980

ESPECIALIZACION EN CARDIOLOGIA - HOSPITAL ITALIANO

Especializacion

1996

ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRIJI}GICA - CLINICA
PRIVADA DE ESPECIALIDADES VILLA MARIA -

Especializacion

2007

Especializacion

2007



g

ESPECIALIZACION EN NEFROLOGIA - HOSPITAL TRANSITO
CACERES DE ALLENDE

ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICA - HOSPITAL RAWSON

Especializacion

ESPECIALIZACION EN CLINICA PEDIATRICA - HOSPITAL
ITALIANO

Especializacion

MAESTRIA EN MICROBIOLOGIA CON ORIENTACION EN Maestria 2009
INVESTIGACION EN SALUD HUMANA : |
ESPEC}ALIZAC]()N EN OTORRINOLARINGOLOGIA - HOSPITAL Especializacién 1994
NACIONAL DE CLINICAS '

ESPECIALIZACIOT\} EN  ANESTESIOLOGIA - HOSPITAL Especializacién 1994
NACIONAL DE CLINICAS '

ESPECIALIZACION EN PATOLOGIA - HOSPITAL UNIVERSITARIO  Especializacion 2008
DE MATERNIDAD Y NEONATOLOGIA

ESPECIALIZACI()N EN TERAPIA INTENSIVA - CLINICA PRIVADA Especializacién 2009
VELEZ SARSFIELD

ESPECIALIZACION EN CARDIOLOGIA - CLINICA PRIVADA Especializacién 2009

VELEZ SARSFIELD

1.4.2. Carreras de grado,

Penominacion de la carrera

Ao de inicio

Médico Cirujano 1877
Fonoaudiologia 1986
Licenciado en Fonoadiologia 1990
Licenciado en Nutricién 1985
Técnico en Laboratorio Clinico e Histopatolégico 1971
Licenciado en Produccion de Bio- Imagenes 1996
Licenciado en Kinesiologia y Fisioterapia 1988
Enfermero Profesional Técnico 1956

1968

Licenciado en Enfermeria

1.5. Listado de carreras interinstitucionales.

Denominacion de la carrera:
Maestria en Ciencia y Tecnologia de los Alimentos

Instituciones:



1.6. Caracteristicas dc la oferta global de posgrado N
1.6.1. Describir la relacion de la oferta globél de posgrado con los objetivos de la Unidad

Existe una estrecha relacion entre los objetivos propuestos por la Facultad de Ciencias Médicas cumplidos

por la Secrctaria de Graduados en Ciencias de la Salud.

Entre ellos podemos destacar los de la formacion y actualizacién permanente de los profdsionales. El

sistema de formacion de los profesionales no concluye con la obtencién del titulo de profesional, sino que

se contintia a través de la formacion de posgrado en las diversas especialidades.

La Secretaria de Posgrado no concluye su funcién en la titulacion de los egresados, sino que continfia
- permanente con cursos, y otras actividades de actualizacién.

1.6.2. Describir la vinculacion entre:

a) las carrcras de grado y posgrado.

La vinculacion con las carreras de grado es estable, fluida y permanente puesto que en un alto porcentaje
los profesores titulares del grado son quienes dictan los cursos de posgrado impartido de manera profunda y
actualizados de los temas tratados en el grado.

b) las diferentes carreras de posgrado.

La vinculacion de las carreras de posgrado esta dada en: los objetivos que son comunes como por ejemplo
el de formacion permancnte. También existe una vinculacién en que hay profesores que por el contenido y
la estrucutra de los temas brindan el servicio educativo en distintas carreras de posgrado.

1.6.3. Para instituciones con oferta de posgrado a distancia 0 semipresencial. Describir los
antecedentes de la institucion universitaria y la Unidad Académica en el diseiio de actividades no
presenciales. :

Las distintas Unidades Académicas de la Universidad Nacional de Cérdoba desde hace varias décadas
organizan e implementan propuestas a distancia, tanto en el Ambito del postgrado como en el de grado.
Estas iniciativas que, en algunos casos, fueron esporadicas, en otros se desarrollaron de tal forma que
dieron origen a Departamentos o Areas de Educacién a distancia con recursos humanos, de infraestructura
y presupuestarios propios.
En la Secretaria de Graduados de la Facultad desde el afio 2001 se desarrollan Cursos de Capacitacion de
Recursos Humanos en Atencion Primaria de la Salud para profesionales en servicio.
En las diferentes propuestas se utilizan formas variadas para mediatizar los contenidos o las tutorias, desde
material impreso hasta la virtualidad, contemplando tutorias presenciales, telefonicas o electronicas,
generalmente combinando las distintas posibilidades.

Lo Se implementdé un Curso Inter-universitario de formacion en la modalidad que permitid capacitar a los
docentes para experiencias futuras.
En el afio 2004 el HCS crea el Programa de Educacion a Distancia en el Ambito de la Secretaria de Asuntos
Académicos del rectorado con el objetivo de promover la educacién a distancia en la Universidad Nacional
de Cérdoba. Este programa cuenta con un Consejo Consultivo integrado por representantes de cada una de
las Unidades Académicas. : ‘
Este Programa ticnc como objetivo fundamental promover, apoyar y regular las iniciativas en esta
modalidad. En la actualidad se trabaja en la elaboracion de una ordenanza que reglamente los aspectos
académicos, administrativos y de redes de las propuestas a distancia. Se promueve ademas, la creacién de
dreas especificas para la modalidad, en las diferentes Unidades Académicas.
En cumplimiento de sus objetivos el PROED ofrece diferentes servicios a las Unidades Académicas que
desarrollan propuestas educativas a distancia en cualquiera de sus niveles (Grado, Postgrado o Extension).




1.7.

1.6.4. Describir la politica institucional de posgrado para los préximos tres afios. ' (5\0

La politica institucional del posgrado para los proximos afios estd basada en la formacién y actua]‘vl'zdjéién
permanente, cuestioncs éstas que se continuaran profundizando en el futuro. i
También se hard especial hincapié en que la formacion y actualizacién permanente llegue a todos los
profesionales médicos fundamentalmente a aquellos que se desempefian en el interior, en zonas rurales y/o
pequeiias ciudades. Para ello se esta analizando la viabilidad y factibilidad de implemenlpr cursos a
distancia orientado a éstos sectores. No podemos dejar de mencionar el desafio que esto implica
fundamentalmente desde el punto de vista de actualizacién y adecuacién tecnolégica en la Unidad
Académica y en los posibles y futuros receptores de éste servicio educativo.

Relevancia de la oferta de posgrado

Describir la relevancia dc la ofcrta de posgrado teniendo en cuenta los aspectos mencionados a
continuacién cn los puntos 1.7.1, 17.2 y 1.7.3.

1.7.1. Las neccsidades sociales, profesionales y académicas y el impacto deseado.

La medicina es un arte que conjuga la adquisicion de un cimulo de conocimientos con la obtencion de
destrezas y habilidades que solo se consiguen con el tiempo en concordancia con el plan Sanitario iniciado
en la Provincia de Cordoba en 1999. Se trabaja en el perfil de competencias profesionales y especialistas
para la oferta laboral segiin las necesidades que demanda la sociedad.

La Universidad como ente formador y excelencia en educacion, capacitacion, trabaja coordinadamente con
el Ministerio para cumplir con tal fin y ofrecer profesionales que devolveran al medio en el que se
desarrollan.

1.7.2. Las principalcs linecas o arcas de investigacion cientifica y. tecnolégica de la Unidad Académica.

Las principales lincas de investigacion son:

- Area Bésica

- Area Clinica

- Area Quirtirgica

- Area Epidemiologia .

Se adjunta en ANEXO III - Los trabajos de investigacion de la Facultad de Ciencias Médicas.

1.7.3. Las principales areas de vinculacion con el medio a través de actividades de consultoria,
asistencia técnica, transferencia de tecnologia, extension u otras formas de asistencia y relacion con la

Desde hace algunos afios la Secretaria de Extension asumié como mision ser el espacio natural para la
oferta de servicios no tradicionales a la comunidad, siendo éste el ambito que promueve y genere nuevas
oportunidades brindando a la comunidad el conocimiento y la estructura necesaria para aumentar las
posibilidades de éxito de las nuevas iniciativas,

Se comenzd a trabajar en diversas actividades, es de importancia destacar algunas por su dimension y
permanencia en el tiempo y consolidacion a nivel de la comunidad como:

- Curso de Asistencia Terapéutica.

- Curso Universitario para el Cuidado de Nifios.

- Curso de Respuesta basica en emergencias y urgencias.

- Curso de Agentes de Propaganda Médica.

- Curso de Facturacion Médica

- Curso de Secrctariado Administrativo en Centros de Salud

- Curso de Recursos Humanos en Salud

- Curso de Marketing en Salud

- Curso de¢ Formacién Continua en Podologia

- Curso de Instructorado en Pilates y Pilates Bésicos.

Entre otras actividades la secretaria ha participado activamente en el nuevo disefio del sistema dc becas de
extension de la Universidad. De igual manera se administra el Sistema de Pasantias Rentadas.


http:Centros.de

1.8.

1.9.

Normativa referida a posgrados

afirmativa, incluir una copia en el Anexo 1 de la Presentacidn Institucional por Unidad Académica).
1.8.1. Reglamento de posgrados de la universidad.

si No[] : i
1.8.2. Reglamento de posgrados de la Unidad Académica.

si[v] No[] .-

1.8.3. Reglamento de beeas.

si[] No[v]

1.8.4. Otros.

si[] No[]

Convenios

1.9.1. Convenios marco (adjuntar las copias correspondientes en el Anexo 2 de esta presentacion
institucional) : '

Institucion con la que se celebré el convenio:

Municipalidad de la Ciudad de Cérdoba
Fecha de inicio: 19/12/1991 Duracién: Determinada [_] Indeterminada [v]

Objetivos:

El presente acuerdo tiene por finalidad establecer cooperacion reciproca y vinculos de cardcter permanente
entre las partes, a los efectos de posibilitar a través de la interrelacion la mayor eficacia en el logro de los

fines propicios de cada una de ellas.

Institucion con la que se celebro el convenio:

Universidad Nacional de La Rioja
Fecha de inicio: 18/03/199% Duracién: Determinada [_] _ Indeterminada [/]

Objetivos:

Regird y abarcaré las relaciones entre ambas Universidades a los fines de la instrumentacion de la carrera
de Medicina en el ambito de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de Cordoba con
un espiritu de mutua cooperacidn, y en especial a todo lo concerniente a los aspectos académicos inherentes
del plan de estudios y recursos docentes y asesoramiento

Institucion con la que sc celebro el convenio:

Facultad de Ciencias Humanas - Universidad Nacional de San Luis

Fecha de inicio: 29/03/1999 Duracién: Determinada [_] Indeterminada [v]



Objetivos:

B

Colaboracién reciproca entre ambas universidades, puede concretarse en la participacion de docentes y/o
investigadores en Proyectos de Investigacion, Promover el intercambio de docentes y alumnos para realizar
pasantias u otras actividades

Institucién con la que se celebré el convenio: '
Gobierno de la Provincia de Cérdoba "~
Fecha de inicio:  14/12/1973 Duracién: Determinada [] Indeterminada [/]

Objetivos:

Coordinacion de los servicios asistenciales de la provincia y de la nacion para la ensefianza universitaria.

Institucion con la que se celebré el convenio:

Gobierno de fa Provincia de Cérdoba

Fecha de inicio:  13/09/1993 Duracién: Determinada [_] Indeterminada [v]

Objetivos:

Tiene por finalidad establecer lazos de cooperacion reciproca y vinculos de caricter permanente entre
partes, a los efectos de posibilitar mediante la interrelacion, la mayor eficacia en el logro de los fines
propios de cada una de ellas,

Institucion con la que se celebro ¢l convenio:

Administracion Nac. de Medicamentos, Alimentos y Tecnologia Médica, Ministerio de Salud y
Accion Soc

Fecha de inicio:  07/11/2001 Duracién: Determinada [] Indeterminada [¥]

Objetivos:

Establecer bases de cooperacion en actividades académicas, investigacién y desarrollo, intercambio de
informacion, y otras actividades de interés mutuo de las instituciones firmantes, asegurando el maximo
aprovechamiento del equipo humano y medios materiales disponibles en las instituciones signatarias en las
areas de competencia del ANMAT

Institucién con la que se celebré el convenio:

Instituto Universitario de Salud Publica de Catalunya - Cataluiia, E;spaﬁa
Fecha de inicio: 03/03/2000 Duracién: Determinada [] Indeterminada /]

Objetivos:

Regulara la colaboracion mutua entre las instituciones arriba citadas, en lo que se refiere a Programas de
Intercambio de profesores y alumnos, y al desarrollo de proyectos de ensefianza, investigacion y extension
universitaria, quie surjan a su amparo. ‘

Colaboraran cn actividades docentes, de difusién cultural y en proyectos de investigacion, para fortalecer
las relaciones y obtener el maximo rendimiento de los recursoso humanos materiales que cada una posee.




Institucién con la que se celebré el convenio:
Consejo de Médicos de la Provincia de Cérdoba
Fecha de inicio:  19/09/2002 Duracién: Determinada [] Indeterminada [_]

Fecha de finalizaciéon: 21/10/2005
Objetivos:

A través del presente, las partes signatarias ainan esfuerzos en pos de mejorar y unificar la formacion y
capacitacién de recursos humanos en la etapa de posgrado, para asegurar la idoneidad, competencia y
calificacion de profesionales médicos del mds alto nivel técnico-cientifico, convenientes y adaptados a las
necesidades locales y regionales de la sociedad a la que se debe; limitando - sin renunciar - a los efectos
del presente, sus competencias legales preexistentes para programas de perfec

Institucién con la que se celebré el convenio:

Federacion Argentina de Urologia

Fecha de inicio:  07/11/2002 Duracién: Determinada [v] ~ Indeterminada [_]
Fecha de finalizaciéon: 21/10/2005

Objctivos:

El objeto de este convenio es el de establecer cauces para la realizacién en comin de actividades
académicas y profesionales que versen sobre la especialidad en Urologia. |

Institucién con la que se celebro el convenio:

Ministerio de Salud de la Provincia de Catamarca

Fecha de inicio:  27/05/1999 Duracion: Determinada [ Indeterminada ]

Objetivos:

Lograr mediante el presente protocolo la puesta en marcha y el ordenamiento de las actividades
asistenciales, Docentes y de investigacion en las Instituciones, a traves del trabajo interdisciplinario, la
integracion docente - asistencial y la participacién conjunta en los planes de investigacion, asi como la
formacion de pre y posgrado de los alumnos de la Facutlad y de los Integrantes de los Equipos de Salud.

Institucion con la que se celebré el convenio:

Administracion Nacional de Medicamentos, Alimentos y Tecnologia Médica - Ministerio de
Salud

Fecha de inicio: 30/06/2004 Duracién: Determinada [] Indeterminada [ ]

Fecha de finalizacién: 30/06/2009

Objetivos:

Tiene la finalidad de establecer becas de cooperacion en actividades académicas, investigacion y
desarrollo, intercambio de informacion, y otras actividades de interés mutuo de las Instituciones firmantes,
asegurando el maximo aprovechamiento del equipo humano y medios materiales disponibles en las
Instituciones signatarias en las areas de competencia de ANMAT ‘




Institucién con la que se celebré el convenio: -

Municipalidad de Jovita

Fecha dc inicio:  05/06/2007 Duracién: Determinada [v] Indeterminada []
Fecha de finalizacién: 05/06/2009

Objetivos:

Las partes declaran como objetivo comiin establecer lazos de cooperacién reciproca y vinculos
permanentes a efcctos de posibilitar a mayor eficacia en el logro de los fines propios de cada una de ellas.

Institucion con Ia que se celebro el convenio:
Asociacion Argentina de Ortopedia y Traumatologia
Fecha de inicio:  10/08/2006 Duracién: Determinada [v] Indeterminada [_]

Fecha de finalizacion: 10/08/2009
Objetivos:

Establecer cauces para la realizacién en comiin de actividades académicas y profesionales que versen sobre
la especializacion en Ortopedia y Traumatologia.

Institucion con la que se celebro el convenio:

Provincia de Tierra del Fuego, Antartida e Islas del Atlantico Sur- Instituto Provincial Autértico
Fecha de inicio:  29/08/2005 Duracién: Determinada [V] Indeterminada []

Fecha de finalizacion: 31/08/2006

Objetivos:

Llevar a cabo el desarrollo e implementaciéon del Curso de Posgrado en Evaluacién de la Calidad,
Efectividad Clinica y Auditoria Médica que se dicta en la Escuela de Salud Publica de la Facultad de
Ciencias Médicas de la UNC.

Institucion con la que sc celebro el convenio:
Secretaria de Programacion para la Prevencion de la Drogadiccion y la lucha contra el

narcotrafico

Fecha de inicio:  02/09/2005 Duracién: Determinada [V] Indeterminada [

Fecha de {inalizacion: 02/09/2007

Objetivos:

Concentracion y programas de cooperacidn y asistencia reciproca para la ejecucion conjunta y coordinada
de proyectos de investigacion, asistencia técnica, ascsoramiento, capacitacion o servicios en las areas que
fueren de interés comin
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Institucion con la que se celebro ¢l convenio:
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Centro Hospitalario Universitario (CHU) de Burdeos (Francia)

Fecha de inicio: 11/09/2001 : Duracion: Determinada [ ] Indeterminada

Objetivos: y

El CHU de Burdeos, aportara, enfuncion de sus posibilidades, su apoyo a la Facultad de Ciencias Médicas
de la Universidad Nacional de Cérdoba en el campo de los intereses que pretenden mejorar las
performanccs de los Servicios Hospitalarios y la calidad de los cuidados a los pacientes.

1.9.2. Convenios espccificos (adjuntar las copias correspondientes en el Anexo 2 de esta presentacion
institacional).

Institucion con la que se celebré cl convenio.

Instituto Provincial de Alcoholismo y Drogadiccion
Fecha de inicio:  19/06/2007 Duracién: Determinada [Zl Indeterminada [_]

Fecha de finalizacion: 19/06/2009

Objetivos:

Se comprometen a aunar esfuerzos en lo referente a la especializacion, perfeccnonamtento y actualizacion
en drogadiccion a los alumnos que cursan la Carrera.

Carreras o proycctos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

MAESTRIA EN DROGADEPENDENCIA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

La Direccion de la carrera, se compromete a otorgar, ¢en la medida de lo posible, material
educativo que hagan al mejoramiento de la capacitacién del personal asistencial del servicio,
como asi también la participacion del cuerpo docente de la misma, con los mismos fines,

Principales resultados obtenidos.

Capacitacion practica de los alumnos en formacion de la Maestria en Drogodependencia.

Resultados csperadaos.

Capacitacion practica de los alumnos en formacién de la Maestria en Drogodependencia.

Institucion con la que se celebrd el convenio.

Hospital Misericordia
Fecha de inicio: [19/06/2007 Duracién: Determinada [V] Indeterminada [_]

Fecha de finalizacion: 19/06/2007



Objetivos: : -

Se comprometen a aunar esfuerzos en lo referente a la especializacion, perfeccionamiento y actualizacién
en Geriatria, de los alumnos que cursan la Carrera.

Carrcras o proycctos comprendidos:

Denominacion de la carrera. !

ESPECIALIZACION EN GERIATRIA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

La Dircccién de la carrera, sc compromete a otorgar, en la medida de lo posible, material
cducativo que hagan al mejoramiento de la capacitacion del personal asistencial del servicio,
como asf también la participacion del cuerpo docente de la misma, con los mismos fines,

Principales resultados ohtenidos.

Capacitacion practica de los alumnos en formacién de la Especializacion en Geriatria

Resultados esperados.

Capacitacion practica de los alumnos en formacion de la Especializacion en Geriatria

Instituciéon con la que se celebro ¢l convenio.

Ministerio de Gobiero de la Provincia de Cérdoba
Fecha de inicio: 14/11/2000 Duracién: Determinada [_] Indeterminada [v]

Objetivos:

Lograr la pucsta en marcha y ¢l ordenamiento de las actividades asistenciales, docentes y de investigacion
en las instituciones a través dcl trabajo interdisciplinario, la integracion docente - asistencial y la
participacién conjunta en los planes de investigacion, asi como la formacion pre y posgrado de los alumnos
de la Facultad y de los integrantes de los equipos de Salud.

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

Los municipios y comunas de la provincia compartiran con la Facultad el espacio fisico
disponible (aulas comunes). Estos espacios deberan estar alejados de las dreas de asistencia,
internacion, ambulatorios y de atencion al publico, con el objeto de preservar la tranquilidad y
privacidad de los pacientes.

La institucion oferente, compartiendo la responsabilidad de disefiar y conducir el proceso de
ensefianza - aprendizaje de los alumnos, con la supervision y apoyo de docentes de la Facultad.

Principales resultados obtenidos.

Coordinacién adecuada de las tareas de capacitacién profesional de grado (alumnos de 6° afio y
escuelas dependientes de la Facultad), posgrado y actualizar las competencias profesionales para
los integrantes del equipo de salud de las instituciones asistenciales



Resultados esperados.

la responsabilidad de disefiar y conducir ¢l proceso ensefianza - aprendizaje lo que contribuira a
la capacitacion de los equipos de salud de los municipios y comunas para desarrollar la estrategia
de atencion primaria de la salud, cumpliendo funciones de docencia y apoyo a la investigacion en
sus diferentes niveles.

l
Institucién con Ia que se celebré el convenio.
Ministerio de Sahid v Accidn Social de la Provincia de Catamares
Fecha de inicio: 27/05/1999 Duraciéon: Determinada [_] Indeterminada []

Objetivos: - S -

Formacion de Médicos Especialistas en Medicina Familiar y General, y en Cirugia General a través del
Sistema de Residencias Médicas u otro modelo a adoptar (concurrencias, cursos de formacion), y otras
cspecialidades que en ¢l futuro pueden convenirse entre las partes.

Carreras o proycetos comprendidos:

Denominacion de Ia carrera.

ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

Recursos Humanos: se dictan cursos paralelos a cargo de los docentes monitores de la Facultad.
Recursos Fisicos: El ministerio aportara la infraestructura de los Centros de Salud periféricos y
Hospitales Centrales de orden provineial.

Recursos Financieros: el Ministerio se compromete a abonar a los residentes que resulten
seleccionados y por el tiempo que dure la Residencia, una retribucién mensual.- ‘

Principales resultados obtenidos.

Formacion de Especialistas en Clinica Quirtirgica a través del Sistema de Residencias Médicas.

Resultados esperados.

Formar recursos humanos médicos que permitan reforzar la calidad de atencion que se brinda en
la Provincia de Catamarca, desarrollando un programa de atencién y cuyo entrenamiento
conforme al estudio realizado sobre la problematica de salud de la Provincia de Catamarca.

Denominacion de la carrera.

ESPECIALIZACION EN MEDICINA FAMILIAR Y GENERAL - HOSPITAL SAN JUAN
BAUTISTA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

Recursos Humanos: se dictan cursos paralelos a cargo de los docentes monitores de la Facultad.
Recursos Fisicos: El ministerio aportara la infrestructura de los Centros de Salud periféricos y
Hospitales Centrales de orden provincial.

Recursos Financieros: el Ministerio se compromete a abonar a los residentes que resulten
seleccionados y por el tiempo que dure la Residencia, una retribucién mensual.



Principales resultados obtenidos. - ig
Formacion de Especialistas en Medicina Familiar y General a través del Sistema de Residencia
Médicas. CLE
Resultados esperados.

Formar recursos humanos médicos que permitan reforzar la calidad de atenciéon que se brinda eg
la Provincia de Catamarca, desarrollando un programa de atencién -y cuyo entrenamient
conforme al estudio realizado sobre la problematica de salud de la Provincia de Catamarca

Institucion con la que se celebro ¢l convenio.

Ministerio de Salud y Accion Social de Calamarca
Fecha de inicio: 27/04/2004 Duracién: Determinada [_] Indeterminada EZ{

Objetivos:

Formacién de Médicos Especialistas en Clinica Médica a través del sistema de Residencias Médicas
Rentadas y No Rentadas u otro modelo a adaptarse sobre cada especialidad, previo acuerdo de las partes
(concurrencias, cursos de formacidn, ete.

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

ESPECIALIZACION EN CLINICA MEDICAS - HOSPITAL SAN JUAN BAUTISTA DE
CATAMARCA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

El minsiterio se compromete en abonar a los Residentes que resulten seleccionados y por el
tiempo que dure la Residnecia, una retribucion mensual, la que se determinara conforme, los
lineamientos del sistema de becas dictados por el Ministerio de Salud de la Nacién

Principales resultados obtenidos.

Resultados esperades.

Institucién con la que se celebro el convenio.

Sociedad de Endocrinologia de la Provincia de Cérdoba
Fecha de inicio: 01/01/2003 Duracion: Determinada @ Indeterminada [_]

Fecha de finalizaciéon: 21/10/2005
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Objetivos:
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Realizacion del Curso Tedrico Trienal para Ja Formacién de Especialistas en Endocrinologia-éfgtie sera

obligatorio para todos los alumnos que queden seleccionados para realizar el entrenamiento practico en
alguno de los centros formadores reconocidos por la Secretaria de Graduados en Ciencias de la Salud,
también podran acceder a realizar dicho curso los profesionales con titulo de grado, para estos ultimos la
certificacion sera correspondiente a un curso tedrico de posgrado

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de Ia carrera.

3SPECIALIZACION EN ENDOCRINOLOGIA - HOSPITAL NACIONAL DE CLINICAS

Recnrsos humanos, fisicos y financieros previstos.

Principales resultados obtenidos.

Resultados csperados.

Institucion con la que se eclebrd el convenio.

Sanatorio Pasteur SA
Fecha de inicio: 23/02/2005 Duracién: Determinada iZI Indeterminada [_]

Fecha de finalizacidn: 21/10/2010
Objetivos:

Formacion de médicos especialistas en clinica quir@irgica a través del sistema de residencias médicas
rentadas y no rentadas u otro modelo a adoptarse sobre cada especialidad, previo acuerdo de las partes.

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

ESPECIALIZACION EN CLINICA QUIRURGICA - SANATORIO PASTEUR S.A
CATAMARCA

Recursos humanos, {isicos y financieros previstos.

El sanatorio asume la obligacién del pago de un canon mensual de $950 a abonarse a partir del
inicio de las actividades académicas.

El mismo aportard los fines del desarrollo de las residencias, la infraestructura a ser utilizada
para la implementacién de las mismas, las que serdn visitadas por profesores de la Facultad,
quienes practicaran un informe, estableciéndose si se reunen las condiciones minimas necesarias
para el correcto funcionamiento de las residencias y el cuerpo docente necesario

Principales resultados obtenidos.

A la fecha no se obtuvieron resultados. En proceso de realizacidn.



Resultados esperados. . v ‘ -

Egresados en la Especializacidn en Clinica Quirargica

Institueion con la que se celebré el convenio.

Facultad de Medicina - Universidad de Chile
Fecha de inicio: 10/11/2004 Duracion: Determinada IZI Indeterminada [_]
Fecha de finalizacion: 10/11/2009

Objetivos:

Fomentar el desarrollo de la cooperacion cientifica entre la Facultad de Ciencias Médicas - Universidad de
Chile y la Facultad de Ciencias Médicas- Universidad Nacional de Cérdoba, a través de sus respectivas
Escuelas de Salud Publica, en las drcas de ensefianza, investigacion y cooperacion técnica en Salud Publica

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de Ia carrera.

MAESTRIA EN SALUD PUBLICA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

Los costos serdn sefialados en los documentos especificos que se pacten. Las personas vinculadas
a las instituciones se regirdn en materia de administracién de personal, por las disposiciones
legales que le sean propias, sin que adquieran vinculo laboral con la parte

Principales resultados obteunidos.

Resultados esperados.

Institucién con la que se celebré el convenio.

Ministerio de Salud y Ambiente de la Nacién
Fecha de inicio: 02/03/2005 Duracién: Determinada [_] Indeterminada []

Objetivos:

Establecer las condiciones de cooperacion entre las partes para el desarrollo del curso de posgrado y el
financiamiento de las becas de formacién en salud social y comunitaria; en el Marco del Programa de
Meédicos Comunitarios del Ministerio de Salud y Ambiente de la Nacidn

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

ESPECIALIZACION EN SALUD SOCIAL Y COMUNITARIA
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Recursos humanos, fisicos y financieros previstos. -
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Seran utilizados los recursos aportados por la Universidad- con respecto a los recursos=—
financieros se establecen los aportados por el Ministerio de Salud y Ambiente de la Nacion

Principales resultados obtenidos.

{
Resultados esperados. L
Al finalizar ¢l curso, los alumnos obtendran el certificado del posgrado en Salud Social y
Comunitaria, o en su defecto el que resulte aprobado por las gestiones realizadas por la
Universidad ante la CONEAU. Para ello se requiere haber cumplido todas las instancias de

evaluacion fijadas y los requisitos de regularidad y asistencia establecidos en el Marco del
Programa de Mcédicos Comunitarios

Institucién con la que se celebré el convenio.

Universidad Nacional de Catamarca
Fecha de inicio: 21/06/2005 Duracién: Determinada /] Indeterminada [

Fecha de finalizacion: 21/06/2007

Objetivos:

Implementacién del Ciclo introductorio de la Carrera de Doctorado en Ciencias de la Salud en el ambito de
la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Nacional de Catamarca.

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

Recursos humanos, Fisicos y financeros pertenecientes a la Secretaria de Graduados en Ciencias
de 1a Salud.

Principales resultados obtenidos.

Resultados esperados.

Profesionales egresados con el Titulo de Doctor en Ciencias de la Salud.

Institacion con la que se celebro el convenio.

Hogar de Ancianos "Padre Lamonaca"

Fecha de inicio:  19/06/2007 Duracién: Determinada V1 Indeterminada [_]

Fecha de finalizacién: 19/06/2007



Objetivos:
/

Se comprometen a aunar esfuerzos en lo referente a la especializacién, perfeccionamiento y actualizacién
en Geriatria, de los alumnos que cursan la Carrera.

Carrcras o proyectos comprendidos:

Denominacion de la carrera. . . , . 1

ESPECIALIZACION EN GERIATRIA

Receunrsos hninanos, fisicos y financieros previstos,’

La Dircecion de la carrera, se compromete a oforgar, cn la medida de lo posible, material
cducativo que hagan al mejoramiento de la capacitacion del personal asistencial del scrvicio,
como asi también la participacion del cuerpo docente de la misma, con los mismos fines,

Principales resultados obtenidos.

Capacitacion practica de los alumnos en formacion de la Especializacion en Geriatria

Resnltados esperados.

Capacitacion practica de los alumnos en formacién de la Especializacién en Geriatria

Institucion con la que sc celebro ¢l convenio.

Municipalidad de Villa Carlos Paz

Fecha de inicio: 25/10/2004 Duracién: Determinada [_] Indeterminada [v]

Objetivos:
Establecer lazos de cooperacidn reciproca y vinculos permanentes a efectos de posibilitar la mayor eficacia
en el logro de los fines propios de cada una de ellas.

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de Ia carrera.

MAESTRIA EN GERONTOLOGIA

Recnrsos humanos, {isicos y financieros previstos.

La Maestria en Gerontologia prestara a través de su infraestructura y cuerpo docente el servicio
educativo para los adultos mayores de la Ciudad de Villa Carlos Paz y areas de influencia, de
acuerdo a las posibilidades de efectiva realizacion.

Principales resultados obtenidos.

Realizacion de cursos y/o talleres bimestrales, cuatrimestrales y/o anuales para adultos mayores,
y algtin otro curso o taller que en lo sucesivo pueda desarrollarse y que tenga interés reciproco.

Resultados esperados.

Capacitacion a adultos mayores a través del Programa de transferencia (extensién) Programa
Universitario Para Adultos Mayores.




Instituciéon con la que se celebré el convenio.

Municipalidad de Jesus Maria

R Ny w—_y
Fecha de inicio: 27/10/2004 Duracién: Determinada [_] Indeterminada [v]

Objetivos: i

Establecer lazos de cooperacion reciproca y vinculos permanentes a efectos de posibilitar la mayor eficacia
en el logro de los fines propios de cada una de ellas. .

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

MAESTRIA EN GERONTOLOGIA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

La Maestria en Gerontologia prestara a través de su infraestructura y cuerpo docente el servicio
educativo para los adultos mayores de la Ciudad de Jestis Maria y areas de influencia, de acuerdo
a las posibilidades de efectiva realizacién.

Principales resultados obtenidos.

Realizacion de cursos y/o talleres bimestrales, cuatrimestrales y/o anuales para adultos mayorcs,
y alglin otro curso o taller que en lo sucesivo pueda desarrollarse y que tenga interés reciproco.

Resultados esperados.

Capacitacidon a adultos mayores a través del Programa de transferencia (extensiéon) Programa
Universitario Para Adultos Mayores.

Institucidn con la que se celebra el convenio.

Fundaciéon OSDE
Fecha de inicio: 10/05/2005 Duracién: Determinada [_] Indeterminada []

QObjctivos:

Estructurar y poner en funcionamiento el Curso Interuniversitario Posgrado en Clinica Médica
Ambulatoria, destinado a los profesionales médicos que cuenten con titulo de médico y mas de un afio de
egresado,

Carreras o proyectos comprendidos:

Institucion con la qne se celebrd ¢l eonvenio.

Municipalidad de 1a Falda
Fecha de inicio: 15/02/2005 Duracién: Determinada [] indeterminada [¥]

Objetivos: A

Establecer lazos de coopc;acxon reciproca y vinculos permanentes a efectos de posibilitar la mayor eficacia
en el logro de los fines propios de cada una de ellas.

Carreras o proyectos comprendidos:



DPenominacion de Ia carrera.

MAESTRIA EN GERONTOLOGIA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

La Maestria en Gerontologia prestara a través de su infraestructura y cuerpo docente el servicio
educativo para los adultos mayores de la Ciudad de La Falda y areas de influencia, de acuerdo a !
las posibilidades de efcctiva realizacion. ‘

- Principales resultados obtenidos.

Realizacion de cursos y/o talleres bimestrales, cuatrimestrales y/o anuales para adultos mayores,
y algin otro curso o taller que en lo sucesivo pueda desarrollarse y que tenga interés reciproco.

Resultados esperados.

Capacitacion a adultos mayores a través del Programa de transferencia (extensién) Programa
Universitario Para Adultos Mayores.

Institucion con la que se celebro el convenio.

Centro de Bioética de la Universidad Catdlica de Cérdoba
Fecha de inicio: 05/01/2007 Duracién: Determinada [] Indeterminada [_]

Fecha de finalizacion: 05/01/2010

Objetivos;

Tiene por objeto establecer lazos de cooperacidn reciproca y vinculos de caracter permanente entre las
partes (Maestria de Bioética de la UNC y el Centro de Bioética de la Univ. Catdlica) a los efectos de
posibilitar mediante la debida interrclacion inst., una mayor eficacia en el logro de los fines propios de cada
una de ellas en general y particular, promover vinculos relacionados con la investigacion, el desarrollo, la
capacitacion y la transferencia de servicios y tecnologia en bioética.

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

MAESTRIA EN BIOETICA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

Recursos compartidos. Se designan como coordinadores por la UNC al Sr. Prof. Dr. Edgardo
Secchi y por la Universidad Catélica al Dr. Armando S. Andruet.

Principales resultados obtenidos.

Esta en proceso de implementacion

Resultados esperados.

Propender y ejecutar tareas de cooperacidn, relacién y asistencia académica e investigativa en
cuanto concicrne a temas de interés reciproco en los campos epistemoldgicos de la bioética en
general y del bio-derecho en particular. Este altimo punto es de vital importancia por contar el
Centro de Bioética de la Univ. Catélica con una dilatada tradicion en los mencionados ambitos
disciplinarios, como las propias publicaciones lo evidencian y a la vez ser el mencionado topico
académico.
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Institucion con la que sc celebro el convenio.

Municipalidad de Cordoba- Secretaria de Educacién y Derechos Humanos

Fecha de inicio: 05/01/2007 : Duracién: Determinada [] Indeterminada [v]

/

Objetivos:

Intalar una verdadera cultura democrética basada en los Derechos Humanos en la comunidad de la Ciudad
de Cordoba y poner al servicio de los mas altos cometidos de la Humanidad representados en éste caso por
el mas estricto respeto, la difusién y la contribucion al desarrollo de los Derechos Humanos.

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

MAESTRIA EN BIOETICA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

Compartidos a través de la Direccion General de Derechos Humanos y la Direccién de la
Maestria en Bioética.

Principales resultados obtenidos.

Resultados esperados.

La Direccidon General de Derechos brindaré a las autoridades de la Maestria sus experiencias en
terreno, especialmente aquellas referidas a la promocién de los Derechos Humanos. Aportara la
experiencia de los funcionarios politicos, asesores profesionales que acompafian su desarrollo y
en la medida de lo posible aportar a la extraordinaria experiencia acumulada por las entidades no
gubernamentales. Realizaran todo tipo de actividades conjuntas cuando las cirucunstancias asi lo
indiquen

Institucion con Ia que se celebro el convenio.

Instituto Universitario en Ciencias de los Sistemas Humanos (FUNDAIF)
Fecha de inicio: 27/12/2006 Duracién: Determinada [V] Indeterminada [_]
Fecha de finalizacion: 27/12/2009

Objetivos:

Establecer lazos de cooperacion reciproca y vinculos de cardcter permanente entre las partes, a los efectos
de posibilitar una mayor eficacia en el logro de los fines propios de cada una de ellas en general y cn
particular, promover vinculos relacionados a la investigacion, el desarrollo, la capacitacién y la
transfernecia de servicios y tecnologia en la materia de la Bioética en General

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

MAESTRIA EN BIOETICA



Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

Compartidos

Principales resultados obtenidos. ‘ 4/

Resultados esperados.

Propender y ejecutar tareas de cooperacién, relacién y asistencia académica e investigativa en
— cuanto concierne a temas de interds reciprocos en los campos epistemolégicos de la bioética en
gral.

Institucién con la que se celebro el convenio.

Asociacion de Enfermeria de Cordoba

¢

Fecha de inicio: 27/12/2006 . Duracién: Determinada [V] Indeterminada [_]

Fecha de finalizacion: 27/1 2/2009
Objetivos:

Establecer lazos de cooperacion reciproca y vinculos de caricter permanente entre las partes, a los efectos
de posibilitar una mayor eficacia en el logro de los fines propios de cada una de ellas en general y en
particular, promover vinculos relacionados a la investigacion, el desarrollo, la capacitacion y la
transferencia de servicios y tecnologia en la materia de la Bioética en General

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

MAESTRIA EN BIOETICA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

~ Compartidos

Principales resultados obfcnidos.

Resultados esperados.

Realizar aportes académico- investigativos que resulten ser de interés para La Maestria y que a
su vez, las instituciones sc encuentren en condiciones operativas y académicas de brindarlos.

Institucion con la que se celebré el convenio.

Ministerio de la Solidaridad de la Provincia de Cordoba
Fecha de inicio: 23/11/2004 Duracién: Determinada [V] Indeterminada [_]

Fecha de finalizacion: 23/11/2007
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Objetivos:

Establecer lazos de cooperacién técnica y complementacion mutua para desarrollar actividades de
planificion, programas socio-sanitarios, actividades de investigacion o innovacién en el rea gerontoldgica,
capacitacion a responsables y efectores de las dreas Ministeriales, generar servicios socio - comunitarios
alternativos que promuevan el mantenimiento de ladulto mayor en la comunidad y emprender acciones de
promocion de contextos saludables para AM que disminuyen la morbimortalidad.

‘ f

Carreras o proycctos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

MAESTRIA EN GERONTOLOGIA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

Propios de las Instituciones intervinientes.

Principales resultados obtenidos.

- Disefio y planificacién de programas socio- sanitarios para Adultos Mayores, thnto
comunitarios como institucionales.

- Desarrollo de estudios, investigaciones o innovaciones en el drea gerontoldgica.

- Desarrollo de proyectos que facilican la participacién colectiva de adultos mayores para el
logro de una mejor calidad de vida.

- Capacitacion de los responsables y efectores de las dreas ministeriales que estan relacionadas
con los Adultos Mayores.

Resultados esperados.

Institucidon con la que se celebré cl convenio.

.

Universidad de Granada

Fecha de inicio: 01/02/2005 Duracién: Determinada [] Indeterminada []

Fecha de finalizacion: 01/02/2007
Objetivos:

Afianzar las relaciones interuniversitarias, convienen en aunar esfuerzos para llevar a buen término, a
través del Aula de Mayores (Granada) y del Programa Universitario para Adultos Mayores (Cérdoba, R.A),
un proyecto de Investigacion dedicado a la "Recuperacién de la Memoria Histérica de los Flujos
Migratorios entre Espefia y Argentina en el Siglo XX" que contribuya al conocimiento de este relevante
fenomeno histdrico y su impacto sociocultural en ambos paises.

Carreras o proyectos comprendidos:

Denominacion de la carrera.

MAESTRIA EN GERONTOLOGIA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

Cada universidad, a través del Aula de Mayores y del Programa Universitario para Adultos
Mayores, seleccionara de 15 a 20 alumnos como participantes en el Proyecto. Ambas intituciones
se comprometen a facilitar la financiacién necesaria para el desarrollo de las actividades que se
acuerdan. ' ‘



Principales resultados obtenidos.

Realizacion de actividades formativas a través de intercambios en forma de Encuentr
Seminarios de forma presencial y a través de videoconferencias.

Recogida de material cn forma de testimonios y documentos, analisis de contenidos y
procesamiento de la informacion obtenida.

Redaccion del trabajo de investigacion.

Resultados esperados.

Intercambio de alumnado y profesorado del aula de mayores e intercambio docente entre
profesores ¢ investigadores de las areas aplicadas en el Proyecto

Institucion con Ia que se celebré el convenio.

Municipalidad de Alta Gracia

Fecha de inicio: 15/02/2005 Duracién: Determinada [_] Indeterminada [Z[

Objetivos:
Las partes declaran como objetivo comin establecer lazos de cooperacién reciproca y vinculos
permanentes a efectos de posibilitar la mayor eficacia en el logro del osf ines propios de cada una de ellas.

Carrcras o proyectos comprendidos:

Denominacion de Ia carrera.

MAESTRIA EN GERONTOLOGIA

Recursos humanos, fisicos y financieros previstos.

La Maestria en Gerontologia y el PUAM | presentardn a través de su infraestructura y cuerpo
docente el servicio para los adultos mayores de la Ciudad de Alta Gracia y areas de influencia de
acuerdo a las posibilidades de efectiva realizacion.

Principales resultados obtenidos.

Dictado de cursos/talleres dcl Programa de Transferencia (Extensién) Programa Universitario de
Adultos Mayores, con duracién cuatrimestral y anual.

Resultados esperados.




1.10. Becas

Describir la politica de la Unidad Académica referida a la adjudicacion de becas para el desarrollo de
estudios de posgrado.

La unidad académica cuenta con un sistema de apoyo a la investigacién otorgado por la Secretaria de
Ciencia y Téenica de la Universidad Nacional de Cérdoba. ‘

La misma establece su propio reglamento, se denomina a estas BECAS DE FORMACION SU%’ERIOR Y
BECAS DE DOCTORADO Y MAESTRIA cuyos objetivos son facilitar la realizacion de estudios de

. investigacion conducentes al grado Doctoral o de Maestria en aquellas Unidades Académicass en las cuales

estd reglamentado el cuarto nivel.

Para las Iispecializacioncs, las mismas son otorgadas a través de los centros de prictica o también
denominados Centros FFormadores. Dicho sistema se encuentra encuadrado bajo la Resolucién N° 315/04
donde cstablece que los Directores de los posgrados pueden solicitar mediante nota la reduccion del 70%
del arancel cstablecido para casos particulares y de excepeidn. Se establece que el otorgamiento de becas
nunca podra superar ¢l 15% (quince por ciento) del total de los alumnos matriculados en el Centro
Formador.

Es de importancia destacar que a través del convenio firmado con el Ministerio de Salud y Ambiente de la
Nacién se obtienen becas para la Especializacién en Salud Social y Comunitaria para el total de alumnos en
formacion, dicha beca consta del pago del arancel completo y del material de estudio.



1.11. Cuerpo académico

1.11.1. Cantidad total de docentes de Ia Unidad Académica.

Dedicacion semanal Realizan sélo Realizan sélo Realizan tareas de
(promedio en el afio tareas de grado tareas de posgrado grado y posgrado TOTAL
académico)
Dr. Mag. Esp. Gra. Tot. Dr. Mg. Esp. Gra. Tot. Dr. Ma. Esp. Gra. Tof.

Superior a 20 horas 23 0 2 4 29 1 0 0 0 1 28 0 2 0 30 60
Entre 11y 20 horas 22 0 33 28 83 9 0 3 0 12 74 7 97 11 189 284
Menor o igual a 10 horas 17 1 77| . 96 181 2 0 11 1. 14 26 7 93 14 140]. 345
Total . 62 1 112 . 128 303 12 0 14 127 128 14 192 25 359 689
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Describir los mecanismos de seguimiento de las carreras de posgrado, especificando respo
acciones de evaluacion llevadas a cabo por la Unidad Académica. Si existen 6rganos especificos, describir
su conformacion y las responsabilidades de sus integrantes.

—

1.12. Seguimiento de carreras de posgrado

La Unidad Académica recepta las solicitudes de reconocimiento de Centros.

Analiza la presentacién en aspectos técnicos- pedagégicos, una Comisién integrada por el Sr. Subkecretario
de Asuntos Profesionalcs y el Coordinador de Centros Formadores realiza la visita a la institucion
analizando la infraestructura y la parte académica. Concluida esta etapa se otorga el reconocimiento del
Centro a través de la Facultad de Ciencias Médicas como formador de especialistas. Periddicamente el
Director dc la actividad informa a la Unidad Académica sobre el desarrollo del entrenamiento (aspectos
académicos y prolesional), asimismo y con la participacion del Comité Académico correspondiente sc
evalia al residente / concurrente al finalizar el entrcnamiento, con un examen obligatorio y presentacion de
un trabajo cientifico. :

Para la obtencidn del Titulo de Especialista el interesado debe rendir un examen teérico practico en la
Unidad Académica.

1.13. Sistema de apoyo administrativo para las carreras de posgrado

Describir el sistema de apoyo administrativo de la unidad académica para las carreras de posgrado,
incluyendo el personal asignado y los horarios de atencion.

La Unidad Académica cuenta con Areas de Direccidn, Administrativa, y Contable para realizar ¢l apoyo
administrativo, dependicndo exclusivamente de la Secretarfa de Graduados en Ciencias de la Salud.

Area de Direccion: Control Profesional
Area Administrativa: recepcion de inscripciones, recepcion de informes académicos y profesionales.

Area Contable: Arancelamiento del posgrado.
Horarios de Atencion: Luneas a Viernes de 08:00 a 14:00 horas.

1.14. Otra informacion

Se aclara en el punto 1.4.1. Que las carreras que constan con fecha de inicio 2007 son Proyectos de
Carreras que estan en su elaboracion'no contando a la actualidad con aprobacién del Honorable Consejo
Superior.



2. INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO DE USO COMUN

2.1. Espacios fisicos

Describir los espacios fisicos disponibles para las actividades académicas de posgrado a los™giie
acceso docentes v alumnos.

o

“fienen

Tipo de espacio fisico Hospital San Roque ""
Cantidad: 0
Capacidad: 200 asientos. Superficie: 0 m2

Ubicaciton: Ob. Salgucro 50
Cantidad dc carreras de grado que comparten esc espacio fisico: 2

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 14

Tipo de espacio fisico Cat. Medicina Laboral/Trabajo

Cantidad: 0
Capacidad: 220 asientos. Superficie: 128 m?.

Ubicacion: Pabellén Chile

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 0

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico; 2

Tipo de espacio fisico Centro Oncoldgico Rio Cuarto

Cantidad: 0

Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m?.

Ubicacién: H. Yrigoyen 980

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 0

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 1

Tipo de espacio fisico Centro Privado de Ojos SRL

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m?.
Ubicacion: Dean Funcs 429

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 0

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: i

Tipo de espacio fisico Centro Priv. de Rad. ROENTGEN
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Cantidad: 0 :
Capacidad: 70 asientos. Superficie: 80 m?.
Ubicacién: Villa Maria. Cba

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carrecras de posgrado que comparten ese espacio fisico: -

Tipo de espacio fisico Cat. de Med. Prev. y Social

Cantidad: 0

Capacidad: 140 asientos. Superficie: 0 m2
Ubicacién: Pab. Argentina

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras dec posgrado que comparten ese espacio fisico:

¢

Tipo de espacio fisico Inst. de Hematologia y Hemoter

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m2.
Ubicacién: Ciudad Universit

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Clinica Chutro

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos.  Superficie: . 0 m2
Ubicaciéon: Av. Colon 788

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad dec carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio {isico Clinica Curet

Cantidad: 0

Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m%
Ubicacién: Urquiza 401

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:
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Tipo de espacio fisico Cl. de Ojos Nueva Visién

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m2

Ubicacion: Rio Cuarto

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Cl. Priv. de Esp. Villa Maria

Cantidad; ¢

Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m?
Ubicacién: Villa Maria
Cantidad de earreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Cl. Priv. Santa Lucia

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asicutos. Superficie: 0 m?

Ubicacién: . Sanchez 25

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Clinica Romagosa

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asicntos. Superficie: 0m?
Ubicacion: Dean Funes 429

Cantidad de carrcras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carrcras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Clinica Sucre

'
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Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m2
Ubicacion: Santa Rosa 770

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad dc carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: -

Tipo de espacio fisico Consultorio Rad. Conci- Carpin

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: ~0m?,
Ubicacion: Santa Rosa 748

Cantidad de carrcras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Escuela Practica

Cantidad: 0
Capacidad: 395 asientos. Superficie: 0m?
Ubicacion: Santa Rosa 1085 .~ !

Cantidad dc carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:'

Tipo de espacio fisico Fed. Médico Gremial de Cba.

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0m2.
Ubicacién: Chacabuco 489

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Fund. Uroldgica de Cba.

Cantidad: 0
Capacidad: () asientos. Superficie: 0 m?
Ubicacién: W. Pauncro 193

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:




Tipo de espacio fisico Hospital Aeronautico

Cantidad: 0 : 2
422

Capacidad: 0 asicentos. Superficie: 0 m2
Ubicacion: Av. Colon 479 S : 7 : ‘

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 0

Cantidad de carrcras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 1

Tipo de espacio fisico 1lospital Asistencial Bell Vil

Cantidad; 0

Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m2
Ubicacion: Bell - Ville
Cantidad de carrcras de grado que comparten ese espacio fisico: 0

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 1

i

Tipo dc espacio fisico Hospital Central Rio Cuarto

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientfos. Superficie: 0 m2 :
Ubicacion: Rio Cuarto

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 0

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 5

A Tipo dc espacio fisico Hospital Cérdoba

Cantidad: 0

Capacidad: 490 asientos. ' Superficie: 0 m2
Ubicacion: Av. Patria 656

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 2

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 21

Tipo de espacio fisico Hosp. de Nifios de la Sant. Tri




Cantidad: 0
Capacidad: 50 asientos. Superficie: 0 m2
Ubicacion: Corrientes 643

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: -

Tipo de espacio fisico  Hospital de Urgenciaé

Cantidad: 0
Capacidad: 100 asientos. Superficie: 0 m2
Ubicacion: Catamarca 441

Cantidad de carreras de grado.que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Hospital Domingo Funes

Cantidad: 0

Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m?.
Ubicacién: Villa Caciro

Cantidad dc carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ése espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Hosp. Dr. Emifio Vidal Abal

Cantidad: 0

Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0m?,
Ubicaeion: Ruta 9

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad dc earreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Hospital Infantil Municipal

Cantidad: 0
Capacidad: 70 asientos. Superficie: 0 m?,
Ubicacion: Lavalleja 3500

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:




Tipo de espacio fisico lHosp. Interz. Nifios Eva Perén

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0m?2.
Ubicacién: Catamarca

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado (ue comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Hospital-ltaliano

Cantidad: 0

Capacidad: 115 asientos. Superficie: 0 m?,
Ubicacion: Roma 550

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Hospital Materno Provincial

Cantidad: |
Capacidad: 100 asientos. Superficie: 0 m2
Ubicacion: Pje. Caeivo 125¢ 7

Cantidad de carrcras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Hospital Militar de Cba

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asicnios. Superficie: 0 m2
Ubicacion: R. Martinez 1174

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Hospital Misericordia
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Cantidad: 0
Capacidad: 575 asienlos. Superficie: 0 m2
Ubicacién: Ayacucho 1608

Cantidad de earreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 8
Tipo de espacio fisico [lospital Nacional de Clinicas
Cantidad: 0
Capacidad: 0 asicntos. Superficic: 0m?
Ubicacion: Santa Rosa 1564
Cantidad dc carreras de grado que comparten ese espacio fisico:
Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 24
Tipo de espacio fisico Hospital Pateur
Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m?
Ubicacion: Villa Maria
Cantidad de earreras de grado que comparten ese espacio fisico:
i
Cantidad dec carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:. 1
Tipo de espacio fisico Hosp. Pediatrico del Nifio Jes
Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m?
Ubicacion: Castro Barros 65
Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:
Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 3
Tipo de espacio fisico Hospital Privado
Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m2,
Ubicacion: Nac. Unidas 346
Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:
Cantidad de earreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 13




Tipo de espacio fisico Hospital Rawson

Cantidad: 0 : ' : « ‘ 4 Zé

Capacidad: 150 asientos. Superficie: 0 m® ——
Ubicacion: B. Pucard 359 / {

Cantidad de carrcras de grado que comparten ese espacio fisico: 2

Cantidad de earreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 1

Tipo de espacio fisico [Hosp. Regional Alta Gracia

Cantidad: 0

Capacidad: 0 asicntos. Superficie: 0 m2
Ubieacion: Alta Gracia

Cantidad de earreras de grado que comparien ese espacio fisico: -0

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 1

Tipo de espacio fisico Hosp. Reg. San Francisco

Cantidad: 0

Capacidad: 0 asicntos. Superficie: 0 m2.

Ubicacién: San Francisco

Cantidad dc carreras de grado que comparten ese espacio fisico: = 0

Cantidad de carrcras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 1

Tipo de espacio fisico Hosp. Reg. Villa Dolores

Cantidad: {0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m2,
Ubicacion: Yilla Dolores

Cantidad dc carreras de grado qne comparten ese espacio fisico: 0

Cantidad de earreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 2

Tipo de espacio {isico Hosp. Reg. R. Carcano



Cantidad: 0 .
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Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m?, =
Ubicacion: Laboulaye I : AYZ:}
* . s : /

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 0
Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: - 1 f

Tipo de espacio fisico [lospital San Juan Bautista

Cantidad: 0
Capacidad: O asientos. . Snperficic: 0 m2
Ubicacién: Catamarca

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 0

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: - 3

Tipo de espacio fisico Hosp. Transito C. Allende

Cantidad: 0
Capacidad: 250 asientos. Superficie: 0 m>
Ubicacion: Buchardo 1250

Cantidad de earreras de grado que comparten ese espacio fisico: 2

Cantidad de carrcras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 8

Tipo de espacio fisico Hosp. Univ. Maternidad y Neo

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m2.
Ubicacion: R. Pefia 285

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico: 1

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 2

Tipo de espacio fisico Inst. Médico Rio Cuarto

Cantidad 0

Capacidad: (1 asientos. Superﬁcie:‘ 0 m.

Ubicacién: Rio Cuarto

Cantidad de carrcras de grado que comparten ese espacio fisico: 0

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 1
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Tipo de espacio fisico Fundacion Marie Curie

Cantidad: 0
Capacidad; 0 asientos. Superficie: 0m?
Ubicacion: Obispo Oro 431

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Policl. Priv. San Lucas

Cantidad: ]

Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m2
Ubicacién: Rio Cuarto

Cantidad de carrcras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carrcras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisice Sanatorio Frances

v ¢

Cantidad: 0 ‘
Capacidad: 0 asicntos. Superficie: 0 m?,
Ubicacién: -

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Soc. Alergia e Inmunologia

Cantidad.: 0
Capacidad: () asientos. Superficie: 0 m2
Ubicacién: Av. Olmos 820

Cantidad de carreras de grado que comparten cse espacio fisico:

Cantidad dc carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Sanatorio Allende



Cantidad: 0

Capacidad: 130 asientos. Superficie: 0 m?.
Ubieacién: Obispo Oro L

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico: -

Tipo de espacio fisico Sanatorio del Salvador

Cantidad: 0

Capacidad: 0 asientos. Superficic: 0 m2.
Ubicacion: -

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

i

Tipo de espacio fisico  Sanatorio Mayo

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m2
Ubicacion: Belgrano 54

Cantidad dc carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad dc carreras de posgrado que comparten cse espacio fisico:

Tipo de espacio fisico Sub- Direct. de Salud Mental

Cantidad: 0
Capacidad: 0 asicntos. , Superficie: 0 m?
Ubicacién: Minsiterio de Sa

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:

Tipo dc espacie fisico Centros de Atencién Primaria

Cantidad: 0
Capacidad: (0 asicntos. Superficie: 0 m2
Ubicaciéon: Prov. de Cérdoba

Cantidad de carreras de grado que comparten ese espacio fisico:

Cantidad de carreras de posgrado que comparten ese espacio fisico:




Tipo de espacio fisico Centros de Atencién Primaria
Cantidad: 0

Capacidad: 0 asientos. Superficie: 0 m?,

Ubicacion: Pcia. Catamarca

Cantidad de carrcras de grado que comparten ese espacio fisico: 0

Cantidad de carrcras de posgrado que comparten ese espacio fisico: 1

2.2. Laboratorios y equipamicnio

Consignar la informacién correspondiente a cada uno de los laboratorios de uso comin que estan a
disposicion de la unidad académica.

- Laboratorio: Catedra de Informética Médica

Ajio de construccidn: 1994

Propicdad del inmucble:  Facultad de Ciencias Médicas. UNC
Superficie: 228 m™. Capacidad: 25 asientos.
Equipamicnto:

22 Pentium completas
1 Impresora Printer Laser
2 Impresoras Puntos-Chorro Tinta

Laboratorio: Instituto de Virologia

Afio de construccion: 198{)

'

Propiedad del inmueble:  Facultad de Ciencias Médicas. UNC

Superficic: 0 m2, Capacidad: 102 asientos.

Equipamiento:

- - 4 laboratorios con mesa Bioseguridad nivel II (Biogard-Hood), 1 laboratorio con flujo de airefiltrado, 1
Camara fria, 3 freezer de -80°C forma bio- Freezer, 2 estufas para cultivos celulares con corriente de CO2,
2 estufas de esterilizacion, 7 Congeladoras de -20°C, 2 mesas de aire laminar para cultivos celulares
(Casiba), Termociclador, Microscopio invertidos, Microscopios de inmunoflurescencia, Termos de N2
liquido, 1 ultacentrifuga y 3 centrifugas refrigerados (Beckman J-21)

2.3. Describir sucintamente ¢l plan de desarrollo elaborado para los préximos tres afios en relacion con los
espacios fisicos, los laboratoerios y ¢l equipamiento

Los espacios fisicos para las actividades académicas de las carreras de posgrado al que tienen acceso
docentes y alumnos en lineas generales estdn compuestos por oficinas con escritorios, aulas con bancos
mdviles y cquipamicnto didéctico, salas de reuniones, laboratorios de investigacién, de informatica y aula
virtual



2.4. Biblioteca/s y centro/s de documentacién

2.4.1. Completar el siguiente cuadro por cada biblioteca y centro de documentacion disponible en la
Unidad Académica, que sean de uso comiin para todas sus carreras. No mencionar en este apartado
aquellos que sean utilizados exclusivamente por alguna de las carreras de la Unidad Académica.
Indicar sus datos gencrales, los servicios que ofrecen y los aspectos que caracterizan su

a) Datos generales. ‘
Biblioteca: Facultad de Ciencias Médicas Prof. Dr. J. M. Aliende

Dircecion: Pabellon Argentina - Ciudad Universitaria

Niamero: - Piso: 2 Departamento:

Localidad: Cordoba

Provincia: Cordoba Codigo Postal: 5000

Teléfonos: 0351-4333025 Fax: 0351-4333025

Correo clectronico: www.fem.unc.edu.ar/biblio/index.htmi

b) Horario de atencién.

09 a 15 horas

¢) Indicar los tipos de servicios ofrecidos.

Servicio de préstamos automatizados
Catdlogo dc consulta automatizado
Servicio de Correo electrénico
Disponibifidad de Internet

Préstamos interbibliotecarios
Obtencidn de textos complementarios
Alerta bibliografica '
Pagina web de la biblioteca www.fem.unc.edu.ar/biblio/index.html

RN

d) Espacio total de la sala.

Superficic de la sala: 3760 m”. Capacidad: 110 asientos.
Superficic disponible para la consulta: 1350 m?.

e) Fondo bibliografico.

Cantidad total de libros de la biblioteca: 35000 wvolimenes.
Cantidad total de libros digitalizados de la biblioteca: 0 volimenes.

Cantidad de suscripciones a publicaciones especializadas {con arbitraje) 3

f) Equipamicnto informatico.

Disponibilidad de cquipamiento informético: Siv] No[]


www.fcm.unc.edu.ar/biblio/index.html
www.fcm.unc.edu.ar/biblio/index.html

et

La biblioteca cucnta con un aula Virtual con 10 PC dltima generacién, equipadas totalmente para-video
conferencias.

Servidor SUN para integrar y administrar las PC en internet. Conexién a Intemet directa. Impresoras laser,
impresora chorro de tinta color y escaner de alta resolucién. :

La biblioteca cuenta ademds con 2 PC totalmente equipadas para busqueda bibliografica y una para
catdlogos. i

Equipamiento informatico disponible para docentes de posgrado

Equipamiento informatico disponible para alumnos de posgrado

El equipamicnto informatico disponible para alumnos es igual al disponible para docentes.

£) Bases de datos, conexiones a redes informaticas y a bibliotecas virtuales rc,iac:onadas con los objetivos de
la carrera.

Cantidad de bases de datos disponibles 37
Mencionar las bases de datos disponibles, indicando edicién.

Bases de datos propias de la Biblioteca: MEDLI: Textos, Monografias, Tesis, OMS, OPS. MEDRE:
Publicaciones Periodicas.

Base Medline: producida por la National Library of Medicine. Referencias Bibliograficas y resimenes en
Ciencias de la Salud. Alcance Mundial.

Base Lilacs: literatura en Ciencias de la Salud. Referencias Bibliograficas y resimenes. América Latina y
el Caribe,

Base Adolescencia. . |

Base Adsalud: administracién de servicios de salud.

Base BBO: Odontologia.

Base Destres; publicaciones de OPS y de otras agencias de Naciones Unidas

Base Medcaribe: literatura en Ciencias de la Salud relacionada con el caribe de habla inglesa.

Base Mincap: Investigacion del Instituto de Nutricion de Centro América (INCAP)

Base Paho: Acervo de la Biblioteca de 1a sede

Base Repidisca: Ingenicria sanitaria y Ciencias del Ambiente. Ecologia humana y salud.

Base Sidorh: Recarsos humanos en satud

Base Secs: Seriado cn Ciencias de la Salud,

Base Wholis: OMS

Bases Leyes



Mencionar las bases de datos disponibles "on line".

Acta cytologica on line R
Addiction on line

AIDS on line

The American Journal of Medicine on line
The Amcrican Journal of Ofthalmology on line
The lancct on line }
New England Journal of Medicine on line '

Revista do Instituto de Mcdicina Tropical de Sao Paulo on line

Science on line

Anesthesiology

Annals of Tuman Gengtics

Annals of Internal Mcdicine

Archives of Otolaryngology

Archives of Physical medicine and rehabilitation

Archivos Argentinos de Alergia e Inmunologia

Archivos Arg. de Dermatologia

Buscamed

British Medical Journal )

Academic Physician & Scientist

Journal of Investigative Medicine

Medical Carc

Entre Otros

Mencionar las conexioncs con redes informéaticas.

- Organizacién Panamericana de Ja Salud
- Red Nacional de Informacion en Ciencias de la Salud.(RENICS)
- The National Library of Medicine's. (PublMed)

Mencionar las conexiones con bibliotecas virtuales.

- Biblioteca Virtual cn Salud.

- Biblioteca Cochrane,

- Bibliotcca Cochrane plus.

- Scientific Electronic Library Online. (Scielo)

Describir sucintamente ¢l plan de desarrollo elaborado para los proximos tres afios en relacion con esta 4rea
(biblioteca y centros de documentacién) en lo referente a la adquisicion de;

a) libros, revistas, bases, suscripciones, entre otros.

El plan de desarrollo para el procimo periodo incluye adquisicion de material bibliografico para apoyo de la
curricula, participacion en la compilacion de la bibliografia nacional en Ciencias de la Salud que aparecera
en la pagina de la Bibliotcca Virtual de la Salud de Argentina y colaboracién en la produccion del catalogo
colectivo de publicacion periddica de Argentina.

b) material informatico (para la biblioteca y centros de documentacion exclusivamente).

Digitalizacién de informacion, desarrollo de servicios como bisqueda bibliografica con full text, dictado de
cursos de formacion de usuarios de la biblioteca por especialidad para instruir sobre el manejo de bases de
datos off line y on line utilizando el aula virtual y organizacion de jornadas de trabajo en conjunto con los
OPS. ‘



s

2.5. Inversioncs cn infraestructura y equipamiento

Indicar las crogaciones realizadas y las previstas en infraestructura y equipamiento de la Unidad Acadéimica
que es de uso comun para toda la oferta de posgrado, en la serie de tiempo considerada,

2003 2004 2005 2006

£ | Laboratorios y tallercs 0,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 €
5 N
:—-;; Salas de clascs 0,00 € 0,00 € 0,00 € )0.002),00 €
=
:‘: Infraestructura de otro tipo 0,00 € 0,00€ 0,00 € 0,00 €
% Laboratorio 2.020,00 € 250,00 € 2.050,00 € 1.500,00 €
‘é Biblioteca 150,00 € 2.900,00 € 2.500,00 € 3.000,00 €
j=" :
'S, |Informatica (hardware, ‘ ,
= software, redes) 2.500,00 € 19.000,00 € '4,000,00 € 10.000,00 €

Total 4.670,00 € 12.150,00 € 18.550,00 € 14.500,00 €

2.6. Otra informacion

Con respecto at punto 2.1 se nombran los centros donde asisten los alumnos tanto de grado como de
posgrado, especificando la capacidad de alumnos en total al igual que los metros cuadrados, ya que los

espacios fisicos dctallados de cada Centro lo especifican en su presentacién académica individualmente.

Los datos de capacidad y superficie estdn calculados en sumatoria de todas las aulas o sea total, y no

discriminados por aula.

En el punto 2.2 la falta de espacios nos imposibilité incorporar el afio de adquision del equipamiento del
laboratorio del Instituto de Virologia.

Lugar y fecha:

" Firma de la méxima autoridad

de la Unidad Académica
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PLAN DE ESTUDIO -

PRIMER CICLO

Asignatura: 01

EL LUGAR DE LA SALUD MENTAL EN EL SIGLO XXI ‘
Docentes: José Maria Willington; Angélica Davila; Rodriguez Sanchez Hugo Armando
Cohen. A

Objetivos:
Que los maestrandos:
« (Conozcan y comprendan el impacto global de los trastornos mentales, su
incidencia en el desarrollo socio-politico y su importancia en el contexto de la
situacién de salud de las poblaciones.

« Alcancen el conocimiento de los grandes cambios politicos-sociales,
econdmicos y comunicacionales que afectan la salud mental de la sociedad.

+ Debatan sobre los avances recientes en la comprension, tratamiento y atencion
de las personas con trastornos mentales.

« Se informen sobre las reformas y nuevas altemativas en el campo de la
asistencia del sufrimiento psiquico de diferentes grupos poblacionales.

» Comprendan los costos econdmicos y sociales de los trastornos mentales en el
contexto general de los problemas de salud de las comunidades.

» Sepan analizar las politicas gubernamentales en sectores diferentes del
sanitario que influyen en la salud mental.

Contenidos Tematicos:

+ lLos trastornos mentales como parte significativa de la carga de las
enfermedades en todas las sociedades.

+ El impacto de los trastormmos mentales no afecta umformemente a todos los
sectores de ia sociedad.

¢ Los grupos con circunstancias adversas y con menos recursos tienen una mayor
carga de vulnerabilidad para los trastornos mentales.

+ Intervenciones efectivas que no son accesibles para la mayoria de los que las
necesitan. :

¢+ Cambios politicos, legislativos, financieros y de formacion - del personal
apropiado son los componentes necesarios para el desarrolio de servicios
eficientes.

¢+ Las diez recomendaciones del Ef Informe Mundial de la Salud de 2001 de la
OMS, como argumento, para abordar las necesidades de la salud mental de la
poblacién.

+ Trasladar el tema de la salud mental en las politicas y practicas sanitarias,
desde una posicion marginal 2 una posicion mas prominente en el campo de la
salud publica ya que, los trastomos mentales representan aproximadamente el
12% del total de la carga global de las enfermedades.

¢ Los avances en las ciencias sociales han aportado nuevos conocimientos sobre
los origenes sociales de ciertos trastornos mentales tales como la depresion ¢ la
ansiedad.

¢+ La investigacion del desarrollo mental esta arrojando luz sobre las dificultades
que surgen desde las adversidades de |la temprana infancia hasta los trastornos
mentales adultos.




Metodologia:
Exposicién dialogada en base a un eje conceptual: Las diez recomendaciones

Informe Mundial de la Salud de 2001 de la OMS, como argumento, para abordar las
necesidades de la salud mental de la poblacién. :
Utilizacion de Power Point para el desarrollo de la tematica.

Actividades practicas presenciales:
* Trabajos de debate y sintesis con dinamica grupal, las cuales promoveran 14
discusion acerca de estrategias de articulaciones sociales y politicas con los
contenidos tedricos en trabajos grupales coordinados.” -

Actividades practicas semipresenciales:
¢ lectura critica de publicaciones de la OMS/OPS en Salud Mental para
determinar los fundamentos técnicos-politicos de los objetivos propuestos.
. & Analisis critico descriptivo sobre la brecha técnico-politica en los servicios del
maestrando.

Modalidad de evaluacion:
¢ Una monografia que integre las actividades presenciales y semipresenciales,
sobre un tema sobre un listado de las urgencias en lo politico, legislativo,
financiero y de recursos humanos para ejecutar con eficiencia servicios
comunitarios de salud mental en su localidad.

Bibliografia:
. OMS: Informe sobre la Salud en el Mundo 2001. Salud Mental: Nuevos

Conocimientos, Nuevas  Esperanzas. OMS. Ginebra,  2001.
www.who.int/whr2001main/sp/index.htm
. OPS/OMS: "“Defensa de la Salud Mental”. En. OPS/OMS: Conjunfo de
Guias sobre Servicios y Politicas de Salud Mental. Washington, 2003.
. OPS/OMS: Informe Salud Mental en las Américas, Asociandonos para el
Progreso. OPS/OMS. Washington, 2001,
OPS/OMS: Los Prncipios de Brasilia, Principios Guias para el Desarrollo del
Cuidado de la Salud Mental en las Américas. OPS/OMS. Washington, 2005.
OPS: Reestructuracién de la Atencién Psiquidtrica: Bases Conceptuales y
Guias para su Implementacion. Caracas. 1990. Washington; 1991.

Bibliografia de Consulta:

o AUGE, Marc: Hacia una Antropologia de los Mundos Contempordneos. Gedisa.
Barcelona, 1998.

e BASAGLIA, Franco y BASAGLIA ONGARO, Franca (Comp) Los Crimenes de
la Paz. Siglo XXI. México, 1977.

e CASULLQ, Nicolas (comp.): El debate modemidad — posmodemic’ad Punto
Sur. Buenos Aires, 1989.

e COLUCCI, Mario y DI VITORIO, Pierangelo: Franco Basaglia. Nueva Vision.
Buenos Aires, 20086.

o GARCIA CANCLINI, Néstor: Diferentes, Desiguales y Desconectados. Mapas
de la Interculturalidad. Gedisa Buenos Aires, 2004.

o LEVY, Pierre: Inteligencia colectiva: por una antropologia del ciberespacio.
OPS, Washington, DC. Marzo de 2004. hitn:/inteligenciacolectiva.bvsalud.org

s Mc LUHAN, Marshal: La Aldea Global. Gedisa. Barcelona, 1993.

Total de horas presenciales: 10 horas
Actividades Tebricas: 6 horas.



www.who.int/whr2001main/splindex.htm

Actividades Practicas: 4 horas.

Total Actividades practicas semipresenciaies: 5horas

s




Asignatura: 02

EPISTEMOLOGIA DE LA SALUD MENTAL
Docentes: Vicente Angel Galli —Rubén Oscar Ferro

Objetivos:
Que el maestrando:
» Comprenda y articule las diversas perspectivas epistemolégicas constitutivhs
del Campo de la Salud Mental.
» |dentifique los diferentes modelos y paradigmas incitidos en el concepto de
salud mental que utiliza en su practica cotidiana.
» Realice una reflexion grupal sobre las epistemologias del Campo de la Salud
Mental.
« ldentifique el objeto de estudio de en el Campo de su intervencion en Salud
Mental.
« Elabore los compromisos personales necesarios con el conocimiento de
probleméaticas de relevancia social y sanitaria de la Salud Mental.

Contenidos Tematicos

¢+ De Epistemologias, contextos y métodos.
Pensamientos complejos, pensamiento cientifico, pensamiento poético.
Distintas significaciones categoriales de ia denominacion Salud Mental.
Salud Mental como cualidad de vida mental, social y/o individual.
Salud Mental como objetivo de sistemas institucionales y/o de servicios.

> > > &

Actividades practicas presenciales:
e Trabajo grupal de los maestrandos. Articulaciones sociales y politicas con los
contenidos tedricos en trabajos grupales coordinados y con consignas.

Actividades practicas semipresenciales:
e Elaboracion de wuna monografia sobre las diferentes perspectivas
epistemologica en el Campo de la Salud Mental.

Modaiidad de evaluacioén:
» Evaluacion escrita —Grupal a partir de la elaboracion de una monografia de
sintesis sobre las dxferentes perspectivas epistemolégica en el Campo de la
Salud Mental.

Bibliografia:

« AUGSBURGER, Ana Cecilia: La inclusién del sufimiento psiquico: un desafio
para la epidemiologia. Revista Psicologia & Sociedade. vol.16 no.2 Porto
Alegre. May/Aug. 2004,

o CANGUILHEM, George: Lo Normal y lo Patoldgico. Siglo XXI. México, 1984.

e DE ALEMIDA-FILHO, Naomar. La Ciencia Timida. Ensayos de Deconstruccion
de la Epidemiologia. Lugar Editorial. Buenos Aires, 2000.

» FERRO, Rubén: Salud Mental y Poder. Tesis de Maestria en Salud Publica
Escuela de Salud Publica. Facultad de Ciéncias Médicas. UNC. Cordoba, 2004.

o GALLl, Vicente A.. “Algunas probleméticas identificatonas,- éticas y
epistemolégicas para trabajadores de Salud Mental'. Biblioteca del Centro de
Atencién, Docencia e Investigaciéon en Salud Mental (iPsi). Barcelona 1994.
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GALLI, Vicente A: Salud Mental: Definiciones y Problemas. Direccién Nac‘i‘b:nial* e

de Salud Mental. Buenos Aires, 19886.

HACKING, lan: La Locura: ;Biolégica o Construida? En HACKING, I.: gLéw ‘

Construccién Social de Qué?. Paidos. Buenos Aires, 1998.

KLIMOVSKY, Gregorio.- “Epistemologia”, en Diccionario de Ciencias Politicas y
Sociales; DI TELLA, T., et alii. Buenos Aires, Emecé Edit., 2001.

MATURANA HR y VARELA FG: Ef arbol def conocimiento: las bases bioiégic:?s
del entendimiento humano. Editorial Universitaria. Santiago de Chile, 1996.
MORIN, Edgar: Introduccién al pensamiento complejo. Gedisa. Barcelona,
1994,

SAMAJA Juan. Epistemologia de la salud: reproduccion social, subjetividad y
transdisciplina. LL.ugar Editorial. Buenos Aires, 2004.

SAMAJA Juan. Epistemologia y metodologia: elementos para una teoria de la
investigacién cientifica. 3® Reimpresion. Buenos Aires: EUDEBA, 1997.

SZASZ, T.. El mito de la enfermedad mental. Amorrortu. Buenos Aires, 1976.
TESTA Mario: Pensar en salud. Lugar Editorial. Buenos Aires,1993.

TESTA Mario: Saber en salud: la construccién del conocimiento. Lugar Editorial.
Buenos Aires, 1997,

- . Bibliografia de Consulta:

GALLI, Vicente A.: “Formacién de Recursos Humanos para la Psiquiatria y
Salud Mental Comunitanas” La Habana, Cuba. 1997. Publicado en “Revista de
la Sociedad Argentina de Psicoanalisis” N° 3, Agosto 2000. Buenos Aires
GALLI, Vicente'y M}}LFE, Ricardo: “Desocupacién, Identidad y Salud”. En:
BECCARIA, Luis y LOPEZ, Néstor (comps.): Sin trabajo. Losada.Buenos Aires.
1996.

GOMEZ MANGO, Edmundo.- “Entre los muertos y los vivos, el poema y la
Justicia”. Publicado en BRECHA, Montevideo, 4 de diciembre del 2005
MALVAREZ, Silvina.y FERRO, Rubén O.: “Infermiere Pussin: riflessione su un
silencio della storia delle ‘idee psichiatriche™. En: Salute Mentale, pragmatica e
complessita. Centro Studi e Richerche Regionale per la Salute Mentale.
Regiope Autonoma Friuli-Venezia Giulia. Trieste, Italia, 1992.

SAIDON, Osvaldo y TROIANOVSKI, Pablo (Comp.): Politicas en Salud Mental.
Lugar Editorial. Buenos Aires, 1994,

BASAGLIA. Franco: La [nstitucion Negada. Informe de un Hospital Psiquiatrico.
Barral Editores. Barcelona, 1970.

BERGER Peter y LUCKMAN, Thomas: La Construccién Social de la Realidad.
Amorrortu. Buenos Aires, 1995.

BERLINGUER, Giovani: Psiquiatria y Poder. Granica. Buenos Aires, 1972.
CASTEL, Robert: £/ Orden Psiquiatrico. La Piqueta. Madrid, 1980.

FERRO, Rubén O. et alii. Andlisis del desarrollo de recursos humanos en salud
mental en Argentina, 1984-1988. Investigacion patrocinada por OSP / OMS.
Buenos Aires, 1989,

FOUCAULT, Michel: El Poder Psiquiatrico. F.C.E. Buenos Aires, 2003.
GALENDE, Emiliano: Psicoanalisis y salud mental. Para una critica a la razén
Psiquiatrica. Paidds. Buenos Aires, 1993.

GOFFMAN, Erving: Internados. Ensayos sobre la situacién social de los
enfermos mentales. Amorrortu. Buenos Aires, 1992,

MALVAREZ, Silvina: Salud mental y fin de siglo: aportes para el anélisis
estratégico. OPS, Buenos Aires, 19986. '
MENENDEZ, Eduardo: Cura y control. La apropiacion de lo social por la
practica psiquiatrica, Nueva Imagen. México, 1979.
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¢« POSTEL, Jacques y BING, Francois: “Philippe Pinel y los Conseg s‘.
Pensar la Locura. Ensayos Sobre Michel Foucault. ROUDINESCO, Eli
(Coor.) Paidos. Buenos Aires. 1996

e ROTELLI, F., DE LEONARDIS, O. y MAURI, D.: “Desistitucionalizacién: otra via
(la reforma ps:qu;atnca italiana en el contexto de la Europa Occidental y de los
pa/ses avanzados)”. En: Revista Asociacion Especialistas en Neuropsiquiatria.
Vol. VII, N°21. 165-166. 1987.

. SONTAG Susan: La Enfermedad y sus Metaforas. Muchnik Ed. Barcelona‘
1985.

Total de horas presenciales: 10 horas
Actividades tedricas: 6 horas
Actividades practicas: 4 horas

Total de horas practicas semi presenciales: 5 horas




INTRODUCCION.A LA CARRERA DE MAESTRIA EN SALUD MENTAL

Taller: 01

Docentes: Miguel Escalante — Rubén Ferro 4' 4 4

—

Objetivos:
e Que los maestrandos conozcan todos los aspectos orgamzatlvos'

administrativos y académicos de la Maestria en Salud Mental -

Contenidos Tematicos:
¢ Aspectos Curriculares y Organizativos de la Carrera:
¢ Programa Académico
+ Reglamento de la Maestria en Salud Mental

Metodologia:
e Exposicion dialogada. Utilizacion de power-point

Actividades practicas presenciales: ‘
 Trabajo grupal de los maestrandos sobre las fortalezas y debilidades del
programa de la Maestria.

Total de horas presenciales: 5 horas
Actividades teoricas: 3 horas
Actividades practicas: 2 horas




Asignatura: 03

s
-

BIO Y PSICO ESTADISTICA EN SALUD MENTAL

Docentes: Livio Grasso, Ruth Fernandez

Objetivos:
Que los alumnos: }

Alcancen el conocimiento de los conceptos y terminos basncos que les

permita la lectura de investigaciones y textos en los que se presente
informacion estadistica, asf como la comunicacién con expertos.

Conozcan y comprendan los fundamentos l6gicos de los procedimientos
estadisticos descriptivos e inferenciales (estimacion de parametros y prueba
de hipdtesis).

Puedan decidir, en situaciones propias de las disciplinas vinculadas a la salud
mental, acerca de los procedimientos estadisticos adecuados a la finalidad
del analisis y los datos disponibles.

Sepan aplicar procedimientos estadisticos elementales a situaciones propias
de las disciplinas vinculadas a la salud mental

Contenidos tematicos

; + Laestadistica y sus aplicaciones en la construccion del conocimiento y en las
decisiones practicas.
+ Teoria de la medicion. Limites y posibilidades en ciencias humanas y sociales.
Medicion por indicadores. Indicadores sociales.
lﬂ + Estadistica descriptiva: variables, distribucion de frecuencias y graficacion,
t medidas de tendencia central, variabilidad y asimetria. Indices. La posicién de
un individuo en la distribucién de frecuencias: percentiles.
+ Elanalisis de la relaciones entre variables: variables categoriales y métricas.
Coeficientes de asociacion y de correlacion.
: ¢+ El muestreo. Tipos de muestras: posibilidades y limitaciones. Las distribuciones
' de estadisticos en el muestreo
.; + laestimacion de parametros. Error standard, intervalo de confianza y
ﬁ probabilidad de confianza. Estimacion de medsas y properciones.
£ - ¢+ La prueba de hipdtesis. Hipotesis estadisticas, pruebas de significacion, errores
en la prueba de hipotesis, potencia de la prueba, tamano del efecto. Pruebas de
diferencia entre medias y proporciones, prueba de mdependenCIa entre dos
atributos. Nociones de analisis de varianza.
‘ + Nociones de estadistica multivariable. Clasificacion de diferentes
procedimientos de uso corriente, finalidades e interpretacion de los resultados.
Metodologia:

Clase teorica. Exposicion dialogada con énfasis en los conceptos basicos
sobre los procedimientos estadisticos descriptivos e inferenciales. Utilizacion
de ejemplos.

Actividades practicas presenciales:

Introduccion al empleo de recursos informatizados para el calculo estadistico:
SSPS, InfoStat y Epilnfo.

Ingreso de datos, construccidn de la matriz de datos, manejo de archivos.
Recodificacion de variables, computo de nuevas variables y seleccién de
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casos. : B é
«  Tabulacion y graficacion. Calculo de estadisticos descnptwos y coefi Cientes
asociacion.

Id

« Cédlculo de estadisticos para las pruebas de significaciéon de diferencias entre

medias y de asociacion y correlacién.
e Tabulacion y graficacion. Calculo de estadisticos descriptivos y coeficientes de
asociacion. ‘

Actividades de investigacion:

e Lectura critica de publicaciones en Salud Mental para determmar si el método
estadistico se corresponde a los objetivos propuestos.

e Ingreso de datos y elaboracién de una matriz de datos.
o Analisis descriptivos e inferenciales elementales.

Modalidad de evaluacion:

e Actividades tedricas: exposicion escrita individual de un punto del temario

correspondiente en lo relativo a los aspectos conceptuales y de
fundamentacion logica.

e Actividades practicas: analisis elemental de una matriz de datos.

Bibliografia;

« Aron Arthur, Aron Elaine N. Estadistica para Psicologia. Pearson Education.
Buenos Aires, 2001.

» Blalock Hubert M. Estadistica social. Fondo de Cultura Economica. México,
1966 y ediciones posteriores.

» (rasso Livio. Introduccion a la estadistica en ciencias sociales y del
comportamiento. Universidad Nacional de Cérdoba, Facultad de Psicologia,
20086,

e Macchi R.L. Introduccion en Estadistica en Ciencias de la Salud. Ed.
Panamericana. Bs. As. 2003,

« Morales AR, Morillo LE. Epidemiologia Clinica: Investigacion clinica aplicada.
Ed. Panamericana. Colombia. 2004. )

s Sanchez Carrion Juan Javier. Introduccidén a las técnicas de analisis
multivariable aplicadas a las ciencias sociales. Centro de Investigaciones
Socioldgicas, Madrid, 1984.

e Sanchez Carrién Juan Javier. Manual de andlisis de datos. Alianza
Universidad Textos. Madrid, 1995.

e Sarria Arrufat A, Guardia Olmos J, Freixa Blanchart. Introduccion a la
estadistica en Psicologia. Ediciones Universitat de Barcelona, 1999.

Total de horas presenciales: 20
Actividades tedricas: 10 horas.
Actividades practicas: 10 horas

Total de horas de investigacion; 20 horas




Asignatura: 04

DEMOGRAFIA Y SALUD MENTAL

Docente: Maria Elisabeth Harrington

Obijetivos:

Analizar los componentes de la dinamica demografica en las poblaciones.
ldentificar los aspectos derivados de la transicion demogréfica que inciden en
los estados de salud- enfermedad, con énfasis a los relacionados a la salud
mental.

Contextualizar la problematica de acuerdo a los objetivos y las metas fijados
por los organismos intergubernamentales.

Permitir que cada maestrando reconozca la estructura y composicién de la
poblacién de su area de intervencidon, come asi también los comportamientos
de las principales variables demogréaficas en el tiempo.

Contenidos tematicos:

+ Concepto de demografia. Importancia de la demografia como disciplina
instrumental. Relacidén con otras ciencias, en especial con las ciencias de la
salud. Estructura y dinamica de la poblacién. Principales medidas para el
analisis del estado y cambios de la poblacién. indicadores y Metodologia

¢+ Las teorias acerca del crecimiento de fa poblacion: Transicidn Demografica,
los comportamientos de la fecundidad y la mortalidad. Las migraciones,
modeios para su analisis. Los procesos de urbanizacion.

¢+ La Transicion demografica en el mundo, en América Latina y en Argentina,
Sus consecuencias. ,

+ Politicas de Poblacion Mundial y acuerdo Internacionales en la materia.

¢+ Fuentes de informacidn: estadisticas vitales, censos, encuestas, registros
epidemiolégicos. Informacion que suministra cada tipo de fuente, cobertura,
calidad y disponibilidad.

Metodologia:

Clase teorica. Exposicion dialogada con énfasis en conceptos basicos de la
demografia y su articulacion con la Salud Mental.

Actividad practica presencial

Analisis de la situacion socio- demografico de los contextos donde desarrollan
los maestrandos sus actividades profesionales.

Analisis de la transicion demografica en el mundo y la Argentina y de sus
fuentes de informacion. Construccion colectiva de reflexiones.

Actividad de investigacion:

®

Cada maestrando debera producir un tnforme socio-demografico del area
donde realice su practica profesional.

Evaluacion:
Escrita de manera individual sobre e} informe socio-demografico.

Bibliografia:

Asociacion de estudios de Poblacion (AEPA). Actas de Jomadas nacionales.
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AAVV. “Temas de poblacion en Argentina”. Aspectos demograf cos
CELADE. Santiago de Chile, 1973.
Bajraj Reynaldo. “Informe sobre el pensamiento de los gobiernos de la reglon
sobre problemas de poblacion”. En Dora Celton compiladora. Problema de
poblacion en América Latina. Centro de Estudios Avanzados. Universidad
Nacional de Cordoba. Coérdoba 1994.

Becaria Luis y Bravo Jorge. “Una vision sintética de ajuste econémico y sus
consecuencias demograficas en Ameérica latina”. En revista Notas de
Poblacidon. CELADE XXII 59. Chile, 1994.

Behm Hugo. “Determinantes socioeconémicos de la mortahdad en Ameérica
Latina”. En Boletin de poblacion de las Naciones Unidas. N° 13. 1980.

Bravo Jorge, “Visiones tedricas de la transicion de la fecundidad en Ameérica
Latina™ En revista Notas de Poblacion. CELADE XX. N° 56

Celton Dora. “La declinacion de la mortalidad en la Argentina”. En Il Jornadas
Argentinas de Estudios de Poblacion. Buenos Aires 1995.

Celton Dora, Domechac Hervé y Guisti Alejandro. “Migraciones y procesos de
integracion regional”. Universidad Nacional de Cérdoba y Universidad
Nacional de Buenos Aires. Coérdoba, 1999.

Chackiel Juan “La dindmica demografica en América Latina. CEPAL Naciones
Unidas. 2004

Domenach Hervé y Celton Dora. “La comunidad boliviana en Cérdoba,
caracterizaciéon y proceso migratorio”. Edicién de ORSTOM. U.N.C.- .
Université de Provence, Cérdoba 1998.

Garcia Molina Carlos. “Los estudios de morbi-mortalidad. Una visién socio-
demografica”. En Carlos Welti Coordinador. “Dinamica demografica y cambio
sotial, XX Congreso de la Asociacion Latinoamericana de sociologia. Fondo
de Poblacion de las Naciones Unidas. Instituto de Investigaciones sociales.
Universidad Nacional Autbnoma de México. México 1996.

Harris M y Ross E. “Muerte, sexo y fecundidad. La regulacién demogréfica en
las sociedades preindustriales y en desarrollo”. . Alianza Editorial. Madrid
1987.

Ministerio de Salud y otros organismos. “Mercosur: Evolucion de las variables
demogréficas 1950-2025”

Kirk Dudley. “Teoria de la Transicion Demografica”. En Poblacién y Sociedad
N° 67. 1988/1999. ,

Lépez Elsa- “La anticoncepcién en América Latina”. En Dora Celton.
Compiladora. “Problemas de poblacién Ameérica Latina”. Centro de Estudios
Avanzados. Universidad Nacional de Cérdoba. Coérdoba 1994.

Ministerio de Salud y otros organismos. “Mercosur: Evolucion de las variables
demograficas 1950-2025”

Minujin Alberto. "Desigualdad y exclusion. Desafios para la politica social en
la Argentina de fin de siglo. Editorial UNICEF-LOSADA. Buenos Aires, 1996.
Maccio Guillermo. “Diccionario Demografico multilinglie”. Centro
latinoamericano de Demografia. Internacional union for de scientific study the
population. Lieja 1990.

Maguid Alicia. “Los movimientos migratorios: Determinantes y
consecuencias”. Maestria en Demografia social. Universidad Nacional de
Lujan. 1994.

Marmora E. “El desafio de las politicas migratorias. Su gobernabilidad”. En
migracion integracion regional y transformacion productiva. Coleccion
Debates. Centro de Estudios Avanzados, Universidad nacional de Cérdoba,
Cordoba, 1996.




« Novik Susana. "Politicas de poblaciéon en Argentina, analisis comparan\i‘
entre el régimen militar )1976-1983 y la democracia (1984-1994). End ig
demografica y cambio social. XX Congreso Latinoamericano de soc;olog 1
Programa Latinoamericano de Actividades en Poblacion. México 1998,

» Pantalides Edith. "Mas de un siglo de fecundidad en la Argentina; su
evolucién desde 1869”. En revista Notas de Poblacion. CELADE XX N° 56.

» Perez Brignoli. “América Latina en la transicion demogréfica. 1880-1980".
Conferencias latinoamericana de poblacion. La transicion demografica en
Ameérica latina y el Caribe. Cuidad de México. 1993. Mimeo.

e Pok Cyntia: "La medicién del mercado de trabajo:' desafios del nuevo
escenario”. En IV Jornadas Argentinas de Estudios de la Poblacion. Instituto
de investigaciones Geohistdricas. Resistencia 1999. ‘

e Torrado Susana “Politica y poblacion en América Latina. ¢Coémo pensaremos
esta relacion al comenzar el tercer milenio?. Ponencia presentada en
Conferencia sobre “El poblamiento de las Américas”. México 1992.

o Vallin Jaques. “La Demografia”. CELADE. Chile, 1994.

Tiempo de horas presencigles 10Horas
Actividades tedricas 6 horas
Actividades practicas 4 horas

Total de horas de investigacion: 8




Asignatura: 05

EPIDEMIOLOGIA EN SALUD MENTAL

Docentes: Jacinta Burijovich - Julio Arboleda Flores - Rubén Alvarado - Paulo
Amarante

Objetivos:
Que los maestrandos: :
e Alcancen el conocimiento de los conceptos y términos basicos que les permita
la lectura de investigaciones epidemiolégicas en salud mental..
¢ Puedan precisar las distintas orientaciones existentes dentro de lo que se
conoce como epidemiologia en salud mental.
s |dentifiquen los principales tipos de estudios epidemiologicos.
» Puedan utilizar los resultados de los estudios epidemiolégicos en la
planificacion de programas de salud mental

Contenidos tematicos:

Tema 1. Introduccion a la Epidemiologia en Salud Mental. Introduccion a las
Epidemiologias utilizadas en Salud. Epidemiologia Clasica; Critica; Sin Numero; De
Riesgo; Comunitaria; Endoepidemiologia. Métodos epidemiolégicos: descriptivos y
analiticos. Métodos cualitativos. Epidemioclogia en Salud Mental: desarrollos nacionales
e intermacionales. Categorias diagnosticas convencionales y no convencionales.
Sistema de informacion en Salud Mental. Aportes de la Epidemiologia a la
organizacion, ejecucion y evaluacién de servicios e investigacion en Salud Mental.
Modos de Descripcién e Interpretacion de los Sufrimientos Mentales. Distribucion,
frecuencia, cualidades y complejidad de los problemas de Salud Mental en la
Argentina.

Tema 2: Tipos de estudios epidemiolégicos. Proceso de investigacion epidemiologica.
Clasificacion de los disefios de estudios. Estudios descriptivos: ecoldgicos, reporte de
caso, corte transversal. Estudios analiticos: observacionales, experimentales.
Distribucion, frecuencia, cualidades y complejidad de los problemas de Salud Mental.
Tema 3: Instrumentos para la deteccion de casos en salud mental. Cuestionarios y
entrevistas. Deteccion de trastornos psiquicos en APS. El Cuestionario epidemiolégico
en salud mental (CESIM). Validez y confiabilidad de los instrumentos.

Tema 4: Vigilancia de Salud Mental. Vigilancia de la salud: definicién. Usos de la
vigilancia de la salud en el area de Salud Mental. Etapas de organizacion de los
sistemas de vigilancia de la Salud Mental. Determinacion de estrategias: fuente de
informacion, tipos de procedimiento de vigilancia. Andlisis e interpretacidon de los datos.
Difusion. Evaluacion epidemiolégica de los servicios de salud mental. Construccion de
indicadores. Instrumentos y criterios de evaluacién. Evaluaciéon epidemioldgica en
salud mental y planificacion de servicios. ;

Metodologia.
e Clase tedrica. Exposicion dialogada. Confrontacion de los diferentes modelos
y métodos en Epidemiologia en Salud Mental.

Adtividades practicas presenciales:
s Andlisis, clasificacion y lectura critica de diversos estudzos eprdem;ologrcos
e Analisis de estudios de evaluacion aplicados a los servicios asistenciales.
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~
e Trabajo grupal de lectura critica de diversos estudios epidemiolégicos
instrumentos para la deteccidon de casos.
e Reflexiones grupales sobre la importancia de la Vigilancia Eptdemsologma y los
modos de evaluacion.

Actividades de investigacion:
e Elaboracién de un cuadro sinoptico con las principales caractenst cas de las
distintas corrientes epidemiologicas :
# lectura critica de los instrumentos epidemiolégicos locales e internacionales
mas utilizados en la actividad profesional.

Modalidad de evaluacion:
e Actividades teédricas: exposicion escrita individual de un punto desarrollado en
la signatura.
e Actividades practicas: analisis, clasificacion y lectura critica de un estudio
epidemioldgico en salud mental y su posible utilizacion en la formulacion de una
politica o un programa en salud mental.

Bibliografia:_

= AUSBURGER, Ana Cecilia: De la Epidemiologia psiquiatrica a la epidemiologia
en salud mental: el sufnmiento psiquico como categoria clave, p. 61-75.
Cuadernos médico sociales - nro. 80 Rosario; Centro de Estudios Sanitarios y
Sociales, may. 2002

= GONZALEZ DE RIVERA y REVUELTA ett all: “El método epidemioldgico en
salud mental”. Editorial Masson- Salvat Medicina. Barcelona, 1993.

= HARO J.M.; ett all. La epidemiologia de los trastormos mentales en Espafia:
metodos y participacion en el proyecto. ESEMeD. Espafia, 2000.

Bibliografia de Consulta:

» ALMEIDA FILHO, Naomar de: La Ciencia Timida: Ensayos de Deconstruccion
de la Epidemiologia. Ed. Lugar. Buenos Aires, 2000.

» ALMEIDA FILHO, Naomar: Epidemiologia sin numeros. Paltex No. 28.
OPS/OMS. Washington, 1992.

e BREILH, zime  Epidemiologia  Critica. Ciencia emancipadora e
interculturalidad. Lam, - Fditerizl. Buenos Aires, 2003

o OPS/OMS: “Sistema de informacién en Salud Mental’. En: OPS/OMS: Conjunto
de Guias sobre Servicios y Politicas de Salud Mental. Washington, 2003.

s  OPGS: OPS/OMS: “El contexto de la Salud Mental'. En: OPS/OMS: Conjunto de
Guias sobre Servicios y Politicas de Salud Mental. Washington, 2003.

e SOQUZA MINAYO, M.C. eft all: Investigacion Social. Teoria, método y
creatividad. Lugar Editorial. Buenos Aires, 2003.

Total de horas presenciales: 40
Actividades tetricas: 30 horas.
Actividades practicas: 10 horas.

Total de horas de investigacion: 20 horas




Seminario: 01

EL PROCESO SALUD ENFERMEDAD MENTAL

Docentes: Paulo Amarante

Obijetivos:
+ Reflexionar sobre los origenes conceptuales del campo de la psiquiatria y de la
salud mental asi como de sus cambios e inflexiones tedricas

Contenidos tematicos
+ El nacimiento de la psiquiatria. Las bases conceptuales del alienismo de Philipe
Pinel.
¢ El desalojo de la psiquiatria, de el alienismo, la degeneracxon la enfermedad y
el trastorno mental.
Las criticas al saber psiquiatrico. ‘
La antipsiquiatria, la desinstitucionalizacion en la tradmon basagliana.
¢+ Bases conceptuales de las reformas psiquiatricas (la comunidad terapéutica, la
psicoterapia institucional, la psiquiatria de sector, la psiquiatria preventiva, la
psiquiatria democratica, la reforma psiquiatria brasilefia).

* o

Metodologia:
+ (Clase teorica. Exposicion dialogada en base a conceptos basicos de los
contenidos del modulo
Actividades practicas presenciales:
Reflexionar sobre la historia del proceso Salud Enfermedad y sus condicionantes.

Actividades practicas semipresenciales:
+ Trabajo de sintesis sobre las bases conceptuales del proceso salud —
enfermedad mental.

Modalidad de evaluacion:
Trabajo individual escrito monografico

Bibliografia: v

« AMARANTE, Paulo et alii: Psiquiatria social e reforma psiquiatrica. Fiocruz. Rio
de Janeiro (Brasil). 1994.

e AMARANTE, Paulo, 2006. Locos por la vida. La trajectoria de la reforma
psiquiafrica en Brasui

» AMARANTE, Paulo: O planejamento na deconstrugdo do aparelho manicomial,
Relumé Dumara. Rio de Janeiro (Brasil), 1992.

e BASAGLIA, Franco, 1985. As instituigbes da violéncia. In: A Instituigdo Negada,
Rio de Janeiro; Graal, pp. 99-134.

e« BASAGLIA, Franco, 1985. As instituicbes da violéncia. In: A Instituigdo Negada,
Rio de Janeiro: Graal, pp. 99-134.

o BIRMAN, Joel, 1992. A cidadania tresloucada. In: Psiquiatria sem hospicio -
Contribuigbes ao estudo da reforma psiquiatrica (B. Bezerra Jr. & P. Amarante,
orgs.), Rio de Janeiro: Relume-Dumara, Rio de Janeiro, pp. 71-90.

« CAPLAN, Gerald, 1980. Pnncipios de psiquiatria preventiva. Rio de Janeiro:
Zahar.

e« CASTEL, Robert, 1978. O Salvamento da Instituicdo Totalitaria. ln A ordem
psiquiatrica - A idade de ouro do alienismo. Rio de Janeiro: Graal.

e COQOPER, David, 1973. Psiquiatria e antipsiquiatria. Sao Paulo: Perspectiva,
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« DESVIAT, Manuel, 1998. A reforma psiquigtrica. Rio de Janeiro: Edltor "ﬁt‘l"/
Fiocruz.

e DIAS BARROS, Denise, 1994. Os jardins de Abel - A desconstrugao do
manicémio de Trieste. Sao Paulo: Lemos-Edusp.

» FOUCAULT, Michel, 1978. Histdria da loucura na Idade Class:ca Sao Paulo:
Perspectiva. Caps. |, Il e lll.

« FOUCAULT, Michel, 1979. O nascimento da medicina social. In: Microfisica do
Poder. Rio de Janeiro: Graal.

o FOUCAULT, Michel, 1979. O nascimento do Hospital. In: Microfisica do Poder.
Rio de Janeiro: Graal.

e« FOQUCAULT, Michel, 1995. Doenga mental e ps:coiog;a Rio de Janeiro: Tempo
Brasileiro. Capitulo V

» MACHADO, Roberto, 1981. Ciéncia e saber - A z‘rajetona da argueologia de
Foucault. Rio de Janeiro: Graal.

« MACHADO, Roberto, 1981. Uma arqueologia da percepgao. In: Ciéncia e saber

' - A trajetdria da arqueologia de Foucault. Rio de Janeiro: Graal,

e ROSENHAN, David L., 1973. Eu me fiz passar por louco... tradugdo
mimeografada. Le Nouvel Observatair, Paris, mardi, 13, mars, pp. 72-92.
Conclusdes de Michel Foucault.

e ROTELLI, Franco, 1990. Desinstitucionalizagdo, uma outra via. In:
Desinstitucionalizagdo (F. Nicacio, org.), pp. 17-59, Sao Paulo: Hucitec.

» SACKS, Oliver, 1995. Um antropélogo em Marte. Sao Paulo: Companhia das
Letras.

e SACKS, Oliver, 1997. Tempo de despertar. Sao Paulo: Companhia das Letras.

» SANTOS, Boaventura de Souza, 1987. Um discurso sobre as ciéncias. Porto:
Afrontamento.

» STENGERS, lIsabelle, 1989. Quem tem medo das ciéncias?: ciéncias e
poderes. Sao Paulo: Siciliano.

Total de horas presenciales: 5 horas
Actividades tedricas: 3
Actividades practicas:2
Total de horas practicas semi presenciales: 5 Horas




Asignatura: 06

DIMENSIONES PSICO-SOCIALES DE LA SALUD MENTAL

Docentes: Silvina Malvarez de Carlino

Objetivos: .
e Analizar los aportes de las ciencias sociales a la comprensién de los
determinantes y expresiones de la salud mental

o Discutir los procesos psico-sociales que cons'ti"tLjyen, preceden vy
determinan/condicionan la salud mental

e Producir conclusiones sobre las édreas de intervencién psico-social para
promover, proteger y rehabilitar la salud mental

* Interpretar a la Salud Mental y las practicas sociales desde el orden social:
norma, ley y lenguaje. (Vida cotidiana)

Contenidos tematicos:

+ El hombre in-firme

+ Determinantes sociales de la salud: aportes de las ciencias sociales a la
definicion de salud mental

+ Dimension psicoldgica: la potencia de las series complementarias

+ Dimension socio-cultural: sociologia, derecho ciencia, economia y politica de
la salud mental

¢+ Aportes para un diagnéstico estratégico de la salud mental

Metodologia:

o Clase tetrica. Exposicion dialogada. Analisis de los procesos psico-sociales en
los determinantes de Salud Mental. Utilizacién del Power-Point

Actividades practicas presenciales:

s Discusion en grupos, produccion de un diagrama y andlisis en plenario:
Procesos psico-sociales que constituyen, preceden y determinan/condicionan la
salud mental. diagrama de una complejidad

Actividades practicas semi-presenciales:

e Monografia: Intervenciones psico-sociales para promover, proteger y rehabilitar
la salud mental: analisis de un caso ~ desarrollo del sistema conceptual —
propuesta operativa

Modalidad de evaluacion: Escrita a través de Iz evaluacion de la monografia.

Bibi ograﬂ
MAINETTI, J. (1990) Homo Infirmus. 2nda ed. Buenos Aires. Ediciones Quiron

e« MALVAREZ, S. (2002) Promocién de la salud mental. ~ Bases tedricas y
estratégicas. lll Congreso Mundial Virtual de Psiquiatria.

» RODRIGUEZ, I. (1994) Lo bioldgico y lo social: su articulacién en la formacion
de personal de salud. Serie Desarrollo de Recursos Humanos No. 101.
Washington, DC. OPS/OMS

o OPS/OMS: Dimensiones Sociales de la Salud Mental. . Pub Cientifica 446.
Washington. DC, 1983,
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OPS/OMS Determinantes sociales de la salud. Washington, DC. Ginebra O RS
OMS (2008) &5

Ministerio da Saude (2005) Sadde mental e economia solidana. Brasilia. Editora =
MS :

Bibliografia de Consulta:

AUGE, Marc: Los “no lugares”. Espacios del anonimato. Una antropologia de la
Sobremodernidad Gedisa. Barcelona, 1995.

BASTIDE, Roger: Sociologia de las Enfermedades Mentales. Siglo XXI. México
1965. '

BERGER, Peter y LUCKMAN, Tomas: La consz‘mcc:on social de la realidad.
Amorrortu. Buenos Aires, 1979.

COCHRANE, Raymond: La creacion social de la enfermedad mental. Nueva
Vision. Buenos Aires, 1991.

GOFFMAN, Erving: Estigma. La identidad deteriorada. Amorrortu. Buenos
Aires, 1970.

HACKING, lan: Locura: ;biolégica o construida?.En: HACKING, 1. ¢la
construccion Social de que?. Paidos. Buenos Aires, 2001.

PICHON RIVIERE, Enrique: EI proceso grupal. Nueva Vision, Buenos Aires,
1979.

Total de horas presenciales: 10 horas.

Actividades tedricas: 6 horas
Actividades practicas: 4horas.
Total de horas practicas semi-presenciales: 5 horas
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Asignatura: 07

LAS PRACTICAS SOCIALES Y SALUD MENTAL
Docente: Alicia Gutiérrez

Obijetivos:
¢  Adquirir una concepcién dinamica de la salud y enfermedad como un proceso
con multiples determinantes y condicionantes. .
« Lograr incorporar aportes de la sociologia para una vision integral de las
problematicas de salud mental.

Contenidos teméaticos:
¢+ Practicas Sociales: Distintas maneras de abordar las practicas sociales: el
consenso, el conflicto, la estrategia, la acentuacidén de la estructura, la
acentuacién del sujeto.
+ La superacién de las dicotomias: las practicas soma}es desde la perspectiva
de Pierre Bourdieu.
¢+ Las estructuras sociales internalizadas o lo social hecho cuerpo.
La problematica de las clases.
+ Acerca de los condicionamientos sociales de la propia practica profesional.

-»>

Metodologia:
« Clase tetrica. Exposicion dialogada. Recuperacién de las experiencias

profesionales

Actividades practicas presenciales:
«  Grupos de trabajo con guia didactica para el desarrolio de un mapa
conceptual de los contenidos del médulo.

Actividades practicas semipresenciales:
e Trabajo grupal en forma de monografia sobre las practicas sociales en los
contextos de su trabajo profesional.

Modalidad de evaluacion:
» Evaluacion de la Monografia presentada .

Bibliografia:
e  BOURDIEU, Pierre. “Espiritus de Estado”. Rev. Sociedad-Fac. de Cs. Sc.
U.B.A. — Abril de 1996 nro. 8
» BOURDIEU Pierre, Sociologia y cultura, México, Grijalbo, 1990.

« BOURDIEU Pierre, Cosas Dichas, Buenos Aires, Gedisa, 1988.
« BOURDIEU Pierre, El sentido practico, Madrid, Taurus, 1991.
« BOURDIEU Pierre, Meditaciones pascalianas, Barcelona, Anagrama, 1999,

» BOURDIEU Pierre, Razones practicas, sobre la teoria de la accion,
Barcelona, Anagrama.

+ BOURDIEU Pierre, y Loic Wacquant, Respuestas, por una antropolog:a
reflexiva, México, Grijalbo, 1995.

« BOURDIEU, Pierre: Una mision imposible. En "La miseria del mundo”. Fondo
de Cultura Economica, 1999._



Total de horas presenciales: 10
Actividades tetricas: 7
Actividades practicas:3
Total de horas practicas semi presenciales; 5




Seminario: 02

DIAGNOSTICO COMUNITARIO.

Docentes: Lic. Silvia Plaza.

Objetivos:

Favorecer el aprendizaje de la herramienta Diagnoéstico Comunitario situado en
un contexto de intervencion.

Reconocer diferentes tipos de Diagnostico.

Identificar los distintos aspectos a considerar en la realizacion de un
Diagndstico Comunitario.

Articular conceptos claves en la realizacion de un Diagnostico Comunitario.
Realizar un ejercicio de Diagndstico Comunitario.

Contenidos tematicos

¢

El Diagnostico constituye un proceso que tiene por objetivo central poder
acercarse a los diferentes aspectos de una comunidad y conocerla; para luego
formular la intervencién sobre las problematicas que se consideran relevantes y
aquellas posibles de abordar. Constituye una "mirada evaluativa” ya que no
solo implica describir o dar cuenta del estado de las cosas sino que, a la vez,
valorar como se perciben las dificultades y qué estrategias se han puesto en
marcha para solucionarlas. Por esto, se centra en las necesidades y en los
recursos de la comunidad; que se accede a través de la participacion de los
sujetos.

Metodoiogia:

Clase tedrica. Exposicidon dialogada en base a los nucleos y conceptos
centrales: Proceso Comunitario. Proceso de Intervencion. Momento de Ingreso/
entrada, comunidad, participacion, necesidades. Diagnéstico Comunitario.
Tipos de Diagnésticos. Aspectos. Técnicas asociadas: Actividad reconocimiento
barrial. Redes. Entrevista. Visitas domiciliarias/institucionales. Contactos
callejeros.

Actividades practicas presenciales:

— .

o

Presentacion experiencia practica comunitaria. Foco: Diagnéstico Comunitario.
Documento -relato escrito- sobre experiencia de Diagnéstico Comunitario.
Inicio ejercicio Diagnostico Comunitario.

- Actividades de investigacion:

Lectura de material.
Realizacion de un Diagnéstico Comunitario.

Modalidad de evaluacion:

Presentacion de trabajo de articulacion teorxco—pract ca. Se solicitara la
realizacion de un disefio de Diagnostico.
En pequerio grupo (de dos a cuatro personas segun intereses, ambito
disciplinar y/o pertenencia institucional).
La presentacion de la evaluacion se hara en el ambito aulico; se entregara una

Guia de realizacion. Los maestrandos contaran con una instancia previa de
tutoria antes de la entrega final del trabajo.

Bibliografia;



= Gofin, J. Levav . (1992) “Diagnostico Comunitario” En "Temas de Salud Mental
en la comunidad”, Serie PALTEX para ejecutores de Programas de Salud N°19. =
Organizacién Panamericana de la Salud.

* Heredia (1991): Punto V: “El diagnéstico comunitario”. En “La organizacién local
de las practicas educativas en los medios desfavorecidos”.

» Krause J., Mariana. (2001) Art: “Hacia una redefinicidn del concepto de
comunidad”. En "Revista de Psicologia”. Numero especial. Anuario Comisién
Psicologia Comunitaria. Universidad de Chile. Vol. X. N°® 2.

* MONTERO, M.: “Teoria y Practica de la Psicologia Comunitaria”. PAIDOS.
Buenos Aires. 2003.

= OPS (1991): Cap. lil, “El conocimiento de la realidad”. En "Evaluacién para el
planeamiento de programas de educacion para la salud”. O.P.S.-LE.U.A..

* Plaza Silvia (2006) “Procesos Comunitarios. Abordaje y momentos”. Catedra
“Estrategias de Intervencion Comunitaria”. Facultad de Psicologia. UNC.

Total de horas presenciales; 5
Actividades teoricas: 3
Actividades practicas: 2

Total de horas de investigacion: 5




Asignatura: 08

EVALUACION EN SALUD MENTAL IESM-OMS - |

Docentes: Enrique Stein - Sergio Strejilevich — Miguel Escalante

Objetivos:

e Que el maestrando sepa utilizar un instrumento de evaluacién cuanti-cualitativa
del sistema de salud mental de su provincia, ciudad, barrio o zona de accion
con el propésito de: mejorar ese sistema y proporcionar una linea de base para
monitorear el cambio. Esto permitira a su provincia, ciudad, barrio o zona de
pertenencia, avanzar en la elaboracién de planes de salud mental basados en
informacién con datos de la linea base y objetivos definidos. También resultara
beneficioso monitorear el progreso en la implementacion de politicas de
reforma, proporcionando servicios comunitarios e involucrando a los usuarios,
familias y otras partes interesadas en la promocion, prevencién, atencion y
rehabilitacion de salud mental.

» Capacitarse para evaluar las politicas y planes de salud mental, investigar las
caracteristicas de los servicios de salud mental.

o Evaluar la inclusiébn de las politicas y planes en la estrategia de APS,
caracterizar el tipo y calidad de los recursos humanos del sistema de salud
mental.

» Establecer las prioridades de capacitacidon del personal de salud y del publico
{(usuarios, familiares y poblacién en general.).

e Utilizar instrumentos minimos de informacion para la evaluacién del sistema, y
conocer las lineas actuales de investigacion en salud mental.

Contenidos tematicos:

El Instrumento de Evaluacién para Sistemas de Salud Mental (IESM-OMS) de la
Organizacion Mundial de la Salud que sera utilizado para esta Maestria se esta
aplicando para recopilar informacién sobre el sistema de salud mental de las
provincias argentinas y en otros paises de America del Sur.

El Instrumento de Evaluacion para Sistemas de Salud Mental (IESM-OMS) de la
Organizacion Mundial de la Salud se compone de cuatro secciones:

Seccién 1: Politica y Marco Legislativo: Politica en salud mental - Plan de salud
mental — Legislacién de salud mental — Evaluacion de la implementacion de los
derechos humanos — Financiacion de los servicios de salud mental.

Seccion 2. Servicios de Salud Mental: Integracion organizacional de los

servicios de salud mental — Establecimientos o dispositivos de salud mental
ambulatorios — Establecimientos o Dispositivos de tratamiento diumo — Unidades de
hospitalizacién psiquiatrica de base comunitaria — Dispositivos residenciales
comunitarios — Hospitales psiquiatricos —~ Unidades forenses de hospitalizacion
psiquiatrica — Oftros dispositivos residenciales — Disponibilidad de tratamiento

psicosocial en establecimientos o dispositivos de salud mental — disponibiiidad de
medicinas psicotrépicas esenciales — Igualdad de acceso a los servicios de salud
mental.

Seccidn 3: Salud Mental en la Atencion Primaria de Salud: Atencién primaria de
salud brindada por medicos - Atencién Primaria de Salud no brindada por Médicos —
Interaccién con profesionales complementarios/alternativos/ tradicionales

Seccién 4: Recursos Humanos: Numero de recursos humanos — formacion para
profesionales en salud mental — Asociaciones de usuarios y familias — Actividades de
asociaciones de usuarios, familias y otras ONG.



Metodologia: ;

e Clase tedrica. Exposicion dialogada en base a los ejes teéricos-practicosde - :*

las diferentes secciones del IESM/OMS

Actividades de investigacién:
e  Trabajo grupal, lectura y comprension del instrumento, ejercicios de aplicacion
del instrumento.

Actividades practicas semipresenciales: .
e« El maestrando procedera en su provincia, ciudad, barrio o zona de accion a la
recoleccion de datos para el llenado de la informacion requerida por el
Instrumento [EMS-OMS.

Modalidad de evaluacion:
e Evaluacion del trabajo en terreno con el IESM-OMS en cuanto a veracidad de
los datos y las recomendaciones para el cambio.

Bibliografia:

=  OMS: IESM-OMS Instrumento de Evaluacion para Sistemas de Salud Mental.
OMS. Ginebra, 2005.

e OMS: Informe sobre la Salud en el Mundo 2001. Salud Mental: Nuevos
Conocimientos, Nuevas Esperanzas. OMS. Ginebra, 2001.
[www.who.int/whr2001main/sp/index.htm]

« OPS/OMS: Informe Salud Mental en las Américas, Asociandonos para el
Frogreso. OPS/OMS. Washington, 2001.

»  OPS/OMS: La Salud Mental en el Mundo. Serie Paltex. OPS/OMS. Washington,
1997.

o OPS/OMS: Los Principios de Brasilia, Prncipios Gufas para el Desarrollo del
Cuidado de la Salud Mental en las Aménicas. OPS/OMS. Washington, 2005.

o  OPS/OMS: Reestructuracién de la Atencidn Psiquiatrica: Bases conceptuales y
guias para su implementacién. Caracas, noviembre 1990. OPS/OMS.
Washington, 1991._

Total de horas presenciales: 20 horas
Actividades tedricas: 14 horas
Actividades practicas: 6 horas

Total de horas de Investigacion: 45 horas.



www.who.int/whr2001main/sp/index.htm

Asignatura: 09

SALUD MENTAL Y TRABAJO

Docentes: Pan Moénica Inés

Obijetivos:
A través del trabajo de este modulo se espera que los maestrandos puedan adquirir o
desplegar competencias que les permitan:

Promover salud en los sujetos a través de su trabajo.”

Mejorar las condiciones de salud de los sujetos interviniendo sobre
situaciones laborales.

Identificar situaciones laborales que representan riesgos para la salud
mental de los trabajadores.

Reconocer aspectos de situaciones laborales que pueden facilitar el
despliegue de recursos de salud mental de los sujetos.

Contenidos tematicos

L 4

El trabajo como organizador de la cotidianeidad. Espacio de produccion de
subjetividad y campo de control social. Inclusiéon y control social. Alienacion y
creaciéon. Trabajo y vinculos. Trabajo y familia. Empleo, subempleo,
desempleo. Autoempleo, microemprendimientos, propiedad de la fuente de
trabajo, el ftrabajo no rentado. Empresa, organizaciones publicas,
organizaciones del tercer sector y trabajo. Instituciones sociales vy
organizaciones concretas: distribuciones de espacio, tiempo 'y
responsabilidades. Condiciones promotoras de salud y enfermedad en estos.
ambitos. La psicodinamica del trabajo. El riesgo laboral general y el riesgo
para la salud mental. Los espacios laborales y sus condiciones para promover
salud o enfermedad mental. Condiciones de produccién de las practicas
sociales en los espacios laborales. Recursos de. salud y condiciones
patdégenas. Modalidades y espacios de intervencion en la articulacion trabajo y
salud mental. Las intervenciones sobre la salud mental de los sujetos en
relaciéon al trabajo, las intervenciones sobre los espacios laborales para la
salud mental de los sujetos. El lugar del trabajo como herramienta de
rehabilitacién y como prevencion de patologia psiquica.

El riesgo laboral general y el riesgo para la salud mental. Los espacios
laborales y sus condiciones para promover salud o enfermedad mental.
Condiciones de produccion de las practicas sociales en los espacios laborales.
Recursos de salud y condiciones patdégenas. Modalidades y espacios de
intervencién en la articulacion trabajo y salud mental. Las intervenciones sobre
la salud mental de los sujetos en relacidén al trabajo, las intervenciones sobre
los espacios laborales para la salud mental de los sujetos. El lugar del trabajo
como herramienta de rehabilitacién y como prevencién de patologia psiquica.

Metodoloaia:

Presentacién de los contenidos de cada eje por parte de la docente,
aportando ejemplos de su propia practica profesional.
Discusion grupal breve centrada en los contenidos planteados para elaborar
cuestionamientos, comentarios, breves sintesis. ‘

Actividades practicas presenciales:

Elaboracion grupal de indicadores de riesgo para Ia salud a partir de
situaciones laborales aportadas por los alumnos o la docente.
Elaboracion grupal de modalidades de intervencién posibles  sobre



situaciones laborales concretas.

Actividades practicas semipresenciales: -

e A partir de un informe elaborado grupalmente en clase en contexto de

evaluacion, observar una situacion o relevarla en material clinico que permita

la puesta en juego de la conceptualizacién alcanzada en clase. Analizar la
situacion desde categorias conceptuales.

Modalidad de evaluacion:
. Los maestrandos presentaran un breve informe escrito.

. BECCARIA, Luis y LOPEZ, Néstor (comps.): Sin Trabajo. UNICEF / Losada.
Buenos Aires, 1996.

o BERENSTEIN Isidoro: Conferenc:a dictada en la Facultad de Psicologia,
noviembre 2002,
DEJOURS: PSICODINAMICA DEL TRABAJO. P.U.F, 1. 997

e BERMAN, Sylvia. Trabajo Precario y Salud Mental. Narvaja. Cérdoba
(Argentina), 1995. ‘

= DEJOURS, Christophe(1995), Le facteur humain, PUF, Paris

e DEJOURS, Christophe: Trabajo y Desgaste Mental. Area de Estudios e
Investigaciones Laborales de la SECYT - CEIL/CONICET - CREDAL/CNRS -
Facultad de Psicologia UBA — Humanitas. Buenos Aires, 1990.

+ enwww.psicologiagrupal.cl/ documentos/articulos/subtrainti.html

e GALLI, Vicente y MALFE, Ricardo: “Desocupacion, Identidad y Salud”. En:
BECCARIA, Luis y LOPEZ, Néstor (comps.): Sin trabajo. Opus cit.

e MATRAJT Miguel: Subjetividad, Trabajo E Institucién, México D.F.

» NEFFA Julio César: extractos de articulos varios.

» SAUAYA, Dulce: Salud mental y trabajo. Lugar Editorial. Buenos Aires, 1999.

o ZARIFIAN Phillippe (2003): A quoi sert le travail.  LaDispute:Paris. Traduccion
de circulacion restringida.

Total de horas presenciales: 10 hs
Actividades tedricas: 6
Actividades practicas: 4

Total de horas practicas semi presenciales: 5



www.psicologiagrupal.cl/documentos/articulos/subtrainti.html

Asignatura: 10

PENSAMIENTO ESTRATEGICC Y PROGRAMACION EN SALUD MENTAL

Docentes: Mario Testa — Rubén Ferro

Objetivos:

» Comprender el poder como la categoria central del Pensamiento Estratégico y a
la estrategia como la forma de implementacion de una politica, de una
propuesta acerca de la distribucion del poder.

« Comprender el poder en el proceso de la Programacién en Salud como poder
poiitico (los consensos), poder técnico (los saberes) y el poder administrativo
(los recursos) y a estos expresarse como tacticas de la vida cotidiana.

= Analizar a través del Pensamiento Estratégico la determinacién como fuerza
positiva que establece los limites dentro de los cuales debe ocurrir un fenémeno
y el condicionamiento como fuerza negativa que fija lo limites fuera de los
cuales no puede ocurrir el fenémeno.

» Considerar el Pensamiento Estratégico como un componente central en la
construccion del sujeto politico en los distintos niveles de la gestion de la Salud
Mental.

Contenidos tematicos:

¢+ El poder como la categoria central del Pensamiento Estratégico y a la
estrategia como la forma de implementacion de una politica, de una propuesta
acerca de la distribucién del poder.

+ Los programas de apertura, avance y consolidacion el analisis del poder como
Poder Politico (los consensos), Poder Técnico (los saberes) y el Poder
Administrativo (los recursos).

¢+ La determinacion a traves del Pensamiento Estrategico como fuerza paositiva
que establece los limites dentro de los cuales debe ocurrir un fenoémeno vy el
condicionamiento como fuerza negativa que fija lo limites fuera de los cuales
no puede ocurrir e} fendmeno.

+ El Pensamiento Estratégico en la llamada “Contradiccién Psiquiatrica” de
Robert Castell, “El Técnico de Saber Practico” de Franco Basaglia y “La
Invencion del Cotidiano” de Michel De Certeau.

Metodologia;
» Clase tedrica. Presentacion dialogal de los contenidos de cada eje por parte de
la docente, aportando ejemplos.

Actividades practicas presenciales:

s Trabajo grupal coordinado y con consignas tendiente a articular las cuestiones
sociales y politicas con los contenidos teéricos.

Actividades de investigacion:
» Cada maestrando debera producir un Informe Estratégico sobre los Poderes
Politico, Técnico y Administrativo del &drea donde realice sus practica
profesicnal.

Modalidad de evaluacion:
« Evaluaciébn conceptual de los maestrandos por las participaciones en las
actividades grupales; por la aproximacion al Pensamiento Estratégico y a la
apertura de inquietudes.
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Mental.

Bibliografia de Lectura Obligatoria:

CASTEL, Robert: “La contradiccion psiquiatrica”. En: BASAGLIA, F y
BASAGLIA ONGARO, F: Los crimenes de la paz. investigacién sobre los
intelectuales y los técnicos como servidores de la opresion. Siglo XXI. Buenos
Aires, 1980. ’

DE CERTEAU, Michel: La invencion del cotidiano. 1. Artes de hacer.
Universidad Iberoamericana. México, 1996.

DETIENNE, Marcel y VERNANT Jean Pierre: Las Artimaias de la Inteligencia.
La Metis en la Grecia Antigua. Taurus. Madrid, 1988,

FERRO, Rubén y FAGUNDES Sandra: “Prélogo” En: Testa, Mario: Pensar em
Saude. [Prologo]. Artes Médicas. Porto Alegre (Brasil). 1992.

FERRO, Rubén: Salud Mental y Poder. Tesis de Maestria em Salud Publica
Escuela de Salud Publica. Facultad de Ciéncias Médicas. UNC. Cérdoba, 2004.
FOUCAULT, Michel: El poder psiquiatrico. FCE. Buenos Aires, 2005.

ROVERE, Mario: Planificacion Estratégica de Recursos Humanos en Salud.
OPS. Washington DC, 1993

TESTA, Mario: Pensamiento estratégico y légica de programacion: el caso de
salud. Lugar Editorial. Buenos Aires, 1993.

TESTA, Mario: Pensar en salud. Lugar Editorial. Buenos Aires, 1993.

TESTA, Mario: Saber en salud. Lugar Editorial. Buenos Aires, 1997.

Bibliografia de Consulta:

* & B @&

BALANDIER, Georges: El Poder en Escena. Paidds. Barcelona, 1992.
CASTEL, Robert: El orden psiquiatrico. La edad de oro del alienismo. La
Pigueta. Madrid, 1980.

DEBRAY, Régis: El estado seductor. Las revoluciones mediologicas del poder,
Manantial. Buenos Aires, 1995.

FOUCAULT, Michel: Defender la Sociedad. FCE. Buenos Aires, 2000.
FOUCAULT, Michel: Vigilar y Castigar. Siglo XXI. Buenos Aires, 2000.

GARCIA CANCLINI, Néstor: Diferentes, Desiguales y Desconectados. Mapas
de la Interculturalidad. Gedisa. Buenos Aires, 2004

GINZBURG, Carlo: Mitos, Emblemas, Indicios. Gedisa. Barcelona, 1999.
GROS, Fréderic: Foucault y la Locura. Nueva Vision. Buenos Aires, 1997.
HARDT, Michel y NEGRI, Antonio: Imperio. Paidds. Buenos Aires, 2002.
MORIN, Edgar: “Las Cualidades Inteligentes”. En: MORIN, E.: El Método IIl.
Catedra. Madrid, 1994.

PULICE, Gabriel et alii: Investigacidon y Psicoanalisis. Letra Viva. Buenos Aires,
2000.

ROUDINESCO, Elisabeth (Comp): Pensar la Locura: Ensayos sobre Michel
Foucault. Paidos. Buenos Aires, 1996.

Total de horas actividades presenciales: 20 hs

Actividades tebricas: 12 horas
Actividades practicas: 8 horas

Total de horas de investigacion: 10 hs
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e Evaluacién conceptual-descriptiva de la monografia tedrica de sintesis sobr‘éii‘\ég e
diferentes perspectivas el Pensamiento Estratégico en el Campo de la Salud:
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Asignatura: 11

SALUD MENTAL COLECTIVA

Docentes: Sandra Maria Sales Fagundes

Objetivos: ‘
+« Conocimiento introductorio sobre Salud Mental Colectiva.

¢ Aprendizaje de practicas cotidianas de Salud Mental.
o Facilitacion para construcciéon de redes calientes.

Contenidos tematicos
+ Concepto de Salud Mental Colectiva. Integralidad, intersectorialidad,
transdisciplinariedad. Matriciamento en las practicas cotidianas de Salud
Mental. Implicacién, invencion y autoria.

Metodologia:
e Exposicion dialogada en base a los ejes tematicos.

Actividades practicas presenciales:
e Taller "Tercera Orilla del Rio"

Actividades practicas semipresenciales:
e Elaboracién de un trabajo monografico que integre las tematicas abordas.

Modalidad de evaluacion:
e  Produccion Colectiva sobre Respuestas Socio-Sanitarias en Salud Mental
Colectiva.

Bibliografia:

. BENEVIDES DE BARROS, Regina; PASSOS, Eduardo. A constru¢cdo do
plano da clinica e o conceito de transdisciplinariedade. In: Psicologia: teoria
e pesquisa, Brasilia v.16, n.1, 2000, p. 71-79.

. BENEVIDES DE BARROS, Regina; PASSOS, Eduardo. Clinica, politica e as
modulagdes do capitalismo. In: Lugar Comum, Rio de Janeiro, 2004,
p.159-171.

° CECCIM, Ricardo Burg; FEUERWERKER, Laura. O quadrilatero da
formacao para a area da saude: ensino, gestéo, atengéo e controle social. In:
Physis - rev. saude coletiva, Rio de Janeiro, v.14, n.1, 2002, p. 41-65.

. FOUCAULT, Michel. Microfisica do poder. Rio de Janeiro: Graal, 2000.

. FAGUNDES, Sandra. Aguas da pedagogia da implicagéo: intercessbes da
educacgéo para politicas publicas de saude. Dissertagao de mestrado. Ufrgs.
Faculdade de Educacéo. 2006.

. MERHY, Emerson Elias. Saude: a cartografia do trabalho vive. Sdo Paulo:
Hucitec, 2002. : .

o PELBART, Peter Pal. Vida capital: ensaios de biopolitica. Sdo Paulo:
lluminuras, 2003.

3 GUIMARAES ROSA, Jodo. Estas estérias. Rio de Janeiro: Nova Fronteira,
2001

Total de horas presenciales:10
Actividades teoricas: 6 horas




Actividades practicas: 4 horas
Total de horas practicas semi presenciales:; 4 horas




Asignatura: 12

RESPUESTA SOCIO-SANITARIA EN SALUD MENTAL

Docentes: Angélica Davila — Miguel A. Escalante

QObjetivos:

» Brindar elementos tedricos que permitan un analisis critico de las concepciones
de salud y salud mental y sus implicancias en las diversas estrategias de
abordaje. o

« \isualizar diferentes perspectivas en modelos asistenciales y sistemas y
servicios comunitarios. de practicas cofidianas de Salud Mental, que faciliten la
construccion de redes calientes.

» Favorecer la elaboracién de propuestas de desarrollo de acciones de salud que
posibiliten transformaciones en las realidades sanitarias en que se inscriben.

Contenidos tematicos

¢ El pensamiento sobre el proceso Salud-Enfermedad.

¢+ Salud Mental y Enfermedad Mental: la evolucion de su conceptualizacion;
practicas sociales y sanitarias. ‘

¢ Dimensiones sociales y politicas de la Salud Mental. Vida cotidiana y
subjetividad. ‘

¢ Pensamiento légico y sentido comun.

¢+ Redes sociales e identidad. Imaginario y representaciones sociales.
Construccion social de |a realidad.

¢ Componentes Psicolégicos del proceso Salud/Enfermedad.

+ Fortalecimiento: historia del concepto. ¢ Fortalecimiento o empowerment?.

Metodologia:
o« Clase teodrica. Exposicion dialogada. Instancias de reflexion sobre las
conceptualizaciones de los maestrandos. :

Actividades practicas presenciales:
» Grupos de trabajo con guia didactica para el desarrollo de un mapa conceptuai
de los contenidos del modulo. "

Actividades practicas semipresenciales:
» Realizar un trabajo monografico de integraciéon de las categorias desarrolladas
en el moédulo, sobre el eje central del proceso salud-enfermedad.

Modalidad de evaluacion:
» Evaluacion conceptual de apropiacién del contenido teérico a través de
participacion.
* Evajuacion de la Monografia presentada .

Bibliografia:

 BLEGER, José: Psicohigiene y Psicologia Institucional. F’aidés. Buenos Aires,
1969.

e BRASIL. Ministerio da Saude: Reforma Psiquiatrica e Politica de Saude Mental
no Brasil. Brasilia, 2005.
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« CAMPOS, Gastao: "Gestién en salud. En defensa de la vida®. Lugar Edltonai
Buenos. Aires, 2001, S

+ CAPLAN, Gerard: Principios de psiquiatria preventiva. Paid6s. Barcelona, 1985

« CRUZ SOUZA, F: "Psicologia Comunitaria”. Lumen. Buenos Aires, 1999.

o CZERESNIA, D: MACHADO DE FREITAS, C. “Promocién de la Salud.
Conceptos Reflexiones y Tendencias”. Lugar edit.- Bs. As. 2006

» FERNANDEZ RIOS, L: “Manual de Psicologia Preventlva” Siglo XXI. Madrid,
1993.

» MONTERO, M.: “Teoria y Practica de la Psicologia Comunitaria”. PAIDOS.
Buenos Aires. 2003.

» MORALES CALATAYUD, F: “Introduccion a la Psicologia de la Salud”
PAIDOS. Buenos Aires. 1999.

+ OMS: Prevencion de los Trastornos Mentales. Intervenciones Efectivas vy
Opciones Politicas. Informe Compendiado. OPS/OMS. Washington, 2004,

+ OMS: Promocién de la Salud Mental. Conceptos. Evidencia Emergente.
Practica. Informe Compendiado. OPS/OMS. Washington, 2004,

o OPS/OMS: “Organizacion de servicios para la Salud Mental”. En: OPS/OMS:
Conjunto de Guias sobre Servicios y Politicas de Salud Mental. Washington,
2003.

» QOPS/OMS: “Recursos humanos y entrenamiento en Salud Mental”. En:
OPS/OMS: Conjunto de Guias sobre Servicios y Politicas de Salud Mental.
Washington, 2003.

e SAFORCADA, E: “Psicologia Sanitaria. Andlisis critico de los sistemas de
atencion de la salud”. Paidés. Buenos Aires, 1999.

e VIDELA, M: “Prevencion. Intervencion psicologica en Salud Comunitaria®. Ed.
Cinco. Buenos Aires, 1998.

Total de horas presenciales: 10 horas
Actividades tedricas: 6 horas
Actividades practicas: 4 horas
Total de horas practicas semi presenciales: 8 horas
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Seminario: 03 k(e\

MICHEL FOUCAULT Y LA LOCURA

Docente: Edgardo Castro

Obijetivos:
e Realizar una comprension general de los aportes de Michel Foucault para el
entendimiento de la locura en las diferentes etapas de la humanidad.

Contenidos tematicos: _
s Tema I: Introduccion a la obra de Foucault y a la problematica del seminario:
Consideraciones bio-bibliograficas sobre la obra de M. Foucault.
s Tema ll: El analisis foucaultiano de la locura. La bibliografia foucultiana sobre la
locura.

Metodologia:
e Clase teorica.

Actividades practicas semipresenciales:
» Realizar un trabajo monografico de integraciéon de las categorias desarrolladas
en el moédulo.

Evaluacién: _
» Cada maestrando realizarda una monografia sobre un tema foucultiano de la
locura. ?

Bibliografia:
* GROS, Fréderic: Foucault y la Locura. Nueva Vision. Buenos Aires, 1997.
¢« ROUDINESCO, Elisabeth (Comp): Pensar la Locura: Ensayos sobre Michel
fFoucault. Paidds. Buenos Aires, 1996.
« MICHEL FOUCAULT:

1954 Enfermedad mental y personalidad, Editorial Paidés.

1961 Historia de la locura en la época clasica, FCE.

1962 Enfermedad mental y psicologia. FCE.

1963 El nacimiento de la clinica. Una arqueologia de la mirada médica, Siglo
XXI.

1963 Raymond Roussel, Siglo XXI.

1966 Las palabras y las cosas una arqueciogia de las ciencias humanas,
Siglo XXI.

1969 La amueologia del saber, Siglo XXI.

1971 El orden del discurso, Tusquets.

1975 Vigilar y castigar. El nacimiento de la prision, Siglo XXI.

1976 Historia de la sexualidad |, La voluntad de saber, Siglo XXI.

1984 Historia de la sexualidad Il,El uso de los placeres, Siglo XXI.

1984 Historia de la sexualidad lll, La inquietud de si mismo, Siglo XXI.

1994 Dits et écrits, Paris, Gallimard, 4 vols.

1997 Hay que defender la sociedad. Curso en el Colegio de Francia 1976,
FCE. Existe otra edicion con el titulo: Genealogia del racismo, Ed.
Endymion,

1999 Los anormales. Curso en el Colegio de Francia. 1974 1975, FCE.

2001 La hermenéutica del sujeto. Curso en el Colegio de Francia. 1981 1982,
FCE.

2003 El poder psiquiatnco, FCE.



2004 Seguridad, territorio, poblacion. FCE

2004 Naijssance de la biopolitique. Cours au Collége de France. 197, ‘f'\% 58
Paris, Gallimard-Seuil. D

Total de horas presenciales: 5 hs
Actividades tedricas: 5 hs
Actividades practicas:
Total de horas practicas semi presenciales: 4 hs.




Asignatura: 13

EVALUACION EN SALUD MENTAL IESM-OMS - I

Docentes: Enrique Stein - Sergio Strejilevich — Miguel A. Escalante

Obijetivos:

« Que el maestrando sepa utilizar un instrumento de evaluacién cuanti-cualitativa
del sistema de salud mental de su provincia, ciudad, barrio 0 zona de accién
con el proposito de: mejorar ese sistema y proporcionar una linea de base para
monitorear el cambio. Esto permitird a su provincia, ciudad, barrio o zona de
pertenencia, avanzar en la elaboracion de planes de salud mental basados en
informacién con datos <« I3 linea base y objetivos definidos.

o Evaluar la utilizacion del Instrumento IEMS-OMS por los cursantes de la
Maestria, en cuanto a: conocer fortalezas y debilidades del sistema investigado
a fin de estar en condiciones de proponer nuevos desarrollos, cambios, refuerzo
de orientaciones y practicas consideradas positivas en el desarrolio actual,

« Desarrollar capacidad de critica y autocritica para operar en el campo de la
salud mental.

e Proponer ampliaciones del instrumento de OMS acordes con las necesidades
especificas de la salud mental de |la regién en que actaan.

Contenidos tematicos:
e Andlisis y evaluacién publica de la presentacion por los Maestrandos del
resultado de la recoleccion de informacion a través del Instrumento IEMS-OMS.

Metodologia:
» Exposicion y reflexcion sobre los informes del IEMS-OMS.

Actividades practicas presenciales:

e Presentacion individual de los informes individuales sobre la aplicacién del
Instrumento IEMS-OMS

Modalidad de evaluacion:

e  Evaluacion del trabajo en terreno con el IESM-OMS en cuanto a veracidad de
los datos vy las recomendaciones para el cambio.

Bibliografia;
. OMS: IESM-OMS Instrumento de Evaluacion para Sistemas de Salud Mental,
OMS. Ginebra, 2005.
» OPS/OMS: Los Principios de Brasilia, Principios Guias para el Desarrollo del
Cuidado de la Salud Mental en las Américas. OPS/OMS. Washington, 2005.
» OPS/OMS: Reestructuracion de la Atencion Psiquiatrica: Bases conceptuales
v gufas para su implementacion. Caracas, noviembre 1990. OPS/OMS.

o+

Washington, 1991._

Total de horas presenciales: 20 horas
Actividades tedricas: 14 horas
Actividades practicas: 6 horas




Taller: 02

SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA

Docente; Ricardo Glauco Rizzi

Obijetivos:

e Aportar una visién holistica de la problematica de la salud sexual y
reproductiva, con criterios de género

« Fortalecer los conceptos de riesgo social y biolégico ¢on relacién a la salud
sexual y reproductiva.

» Desarrollar conocimientos para establecer politicas bioldgicas, sanitarias y
sociales para disminuir la morbimortalidad de la mujer en edad fertil.

« Desarrollar conocimientos para establecer politicas para evitar los embarazos
no deseados.

+ Desarrollar conocimientos en educacion sexual y planificacion familiar

Contenidos tematicos:
e Consejeria y enfoque clinico epidemioldgico y sociologico en las enfermedades
de transmision sexual y SIDA
» Consejeria y enfoque clinico epidemiolégico y sociolégico en esterilidad e
infertilidad
« Consejeria y enfoque clinico epidemioldgico y sociolégico en educacion sexual
y en planificacion familiar

Metodologia:
+ Clase Teorica

Evaluacién:
* Presentacion y defensa de una monografia sobre temas dictados

Bibliografia:

» AEPA- CEDES- CENET Avances en la investigacion social en salud
reproductiva y sexualidad.. Buenos Aires 1998, 334 p.

» CEDES- FLACSO - Sistemas de salud y reformas.. Buenos Aires 2000. 192 p

e Foro por los derechos reproducvtivos Aborto no punible.. Buenos Aires 2001,
120 p

s Gogna Moénica. Embarazo y maternidad en la adolescencia. Estereotipos,
evidencias y prouesstas para politicas publicas. 12 Ed. Buenos Aires. CEDES
2005, 344p.

+ Hakim Alejandro. Leer en el siglo XX1.22 ED. Buenos Aires: Dunken 2005,216p

« Sivori Horacio. Locas, chongos y gays. Sociabilidad homosedxual masculina
durante la década de 1990.17 Ed. Buenos Aires: Antropofagia, 2005. 120p.

Total de horas presenciales: 5
Actividades tedricas 5 horas




Asignatura: 14

SERVICIOS COMUNITARIOS EN SALUD MENTAL
Docentes: Alberto Minoletti — Hugo Cohen

Objetivos
Que el maestrando:

» Proceda a formular modelos de intervencion en Salud Mental a través de
servicios comunitarios y aplicarlos en la organizacién de sistemas y servicios en
el Campo de la Salud Mental, teniendo como referencia la “Declaracién de
Caracas” surgida de la “Conferencia Regional para la Reestructuraciéon de la
Atencion Psiquiatrica”. Promovida por la OPS/OMS en Caracas — Venezuela en
1990.

» Comprenda el diagnéstico de los factores protectores y de las enfermedades
mentales que surgen en sectores especificos de la poblacion.

o Conozca Programas Comunitarios provinciales, municipales y barriales de
atencion en el Campo de la Salud Mental y sus orsentac:ones y requerimientos
tecnicos.

» Aplique conocimientos sobre modelos de intervencion comunitarios en Salud
Mental a su practica profesional contemplando las expenenc&as nacionales e
internacionales.

o Identificar redes sectoriales e intersectoriales, gubemamentales y no-
gubermamentales que intervienen en politicas, planes y programas de Salud
mental en su comunidad. |

Contenidos tematicos

¢ Los componentes politicos-juridicos, econémico-fi nanciero y de recursos
humanos de los Programas nacionales, provinciales, municipales y barriales de
atencién en Salud Mental y las orientaciones técnicas mas relevantes.

¢ Niveles de Atencion en Salud Mental: Hospital Psiquiatrico, Servicios en
Hospitales Generales, Atencion Primaria Psiquiatrica Comunitaria y Servicios
Comunitarios de Salud Mental.

¢+ Redes sectoriales e intersectoriales gubernamentales y no gubemamentales de
atencion en Salud Mental.

¢ Participacion de los usuarios. Cooperacion comunitaria. Empresas solidarias.

Metodologia:
o Clase tedrica. Exposicion dialogada. Andlisis de los servicios de salud mental
locales, nacionales e internacionales.

Actividades practicas presenciales:

e Analizar y debatir el “Informe WHO-AIMS sobre Sistema de Salud Mental en
Chile”. OMS y Ministerio de Salud, Santiago, Chile, 2006.

Actividades de investigacion:

e Realizar un relevamiento de los servicios comumtanos de atencion a la Salud
Mental de su barrio, ciudad o provincia que no pertenezcan al Sistema
Gubemamental de Atencidn a la Salud Mental de poblacion.

Modalidad de evaluacién:

e Evaluacién de los maestrandos por las participaciones en las actividades

grupales; sobre su vision de los Servicios Comunitarios en Salud Mental




« Evaluacion de la monografia del relevamiento de los servicios comunntahp
atencion a la Salud Mental que no pertenecen al Sistema Gubernament\a@igejj’,
Atencidn a la Salud Mental de poblacién.

Bibliografia:

o BRASIL. Ministerio da Saude. Reforma Psiquiatrica e Politica de Saude Mental
no Brasil. Brasilia, 2005.

o CALDAS de ALMEIDA, J.M.: TORRES GONZALEZ, F.: “Atencién comunitaria a
personas con trastornos psicéticos”. OPS, Publicacién Cientifica y Técnica
N°601. Washington, 2005.

s COHEN, Hugo. y NATELLA, Graciela: Trabajar en salud mental. La
desmanicomializacién en Rio Negro. Lugar Editorial. Buenos Aires, 1995.

s LEVAV | y GONZALES UZCATEGUI, R. y (eds.): Reestructuracion de la
atencién psiquiétrica: bases conceptuales y quias para su implementacion.
Conferencia Regional para la Reestructuracién de la Atencidon Psiquiatrica.
Caracas -1990-. OPS. Washington D. C, 1990.

e | EVAV, |; “Temas de salud mental en la comunidad”. Serie Paltex para

- Ejecutores de Programas de Salud N°19- OPS- OMS, 1992.
2 = MINOLETTI, Alberto: Informe WHO-AIMS sobre Sistema de Salud Mental en
\ Chile, OMS y Ministerio de Salud, Santiago, Chile, 2006.

+ MINOLETTI, Alberto y ZACCARIA, Alexandra: Plan Nacional de Salud Mental
en Chile: 10 afios de experiencia. Revista Panamericana de Salud
Publica vol.18 no.4-5 Washington Oct./Nov. 2005.

e OPS/OMS. "PRINCIPIOS DE BRASILIA” Principios Rectores para el Desarrollo
de la Atencion en Salud Mental en las Américas. Conferencia Regional para la
Reforma de los Servicios de Salud Mental: 15 afios después de Caracas.
Brasilia, OPS/OMS. Washington, noviembre de 2005.

e OPS. Evaluaciéon de Servicios de Salud Mental en la Republica Mexicana. OPS.
Meéxico DF, 2004

e SAIDON, Osvaldo y TROIANOVSKI, Pablo (Comp.): Politicas en Salud Mental.
Lugar Editorial. Buenos Aires, 1994

Bibliografia de Consulta;
« CALDERON NARVAEZ, G.: Salud mental comunitaria. Un nuevo enfoque de la
- psiquiatria. Trillas. México, 1984.

o DESJARLAIS, R., EISENBERG, I y otros: Salud Mental en el Mundo.
Problemas y prioridades en poblaciones de bajos ingresos. Paltex. OPS.
Washington, 1997

o LEVY, A: Las paradojas de la libertad en un hospital psiquiatrico. Euramérica.
Madrid, 1971.

s OPS/OMS: "Politicas, planes y programas en Salud Mental”. En: OPS/OMS:
Conjunto de Guias sobre Servicios y Politicas de Salud Mental. Washington,
2003.

« ROTELLI, F., DE LEONARDIS, O. y MAURI, D.: “Desistitucionalizacion: otra via
(la reforma psiquiatrica italiana en el contexto de la Europa Occidental y de los
paises avanzados)”. En: Revista Asociacion Especialistas en Neuropsiquiatria.
Vol. VII, N°21. 165-166. 1987.

« ROTELLI, Franco y AMARENTE, P.: Psiguiatria sem hospicio. Relume Dumara.
Rio de Jane ro, 1992.

e SCHIAPPA PIETRA, José: Trabajos en salud mental. Fundacron Valle Nuevo.
Rio Negro (Argentina), 1992.
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Total de horas presenciales: 20 horas
Actividades tedricas: 10 horas
Actividades practicas: 10 horas

Total de horas de investigacién: 8 horas




Seminario: 04 i

ADICCIONES | - ASPECTOS GENERALES \ 5
Docentes: Miguel Dahbar

Objetivos:

e Aproximarse y profundizar contenidos, relacionados con las drogas y las
adicciones, analizando el aporte de la p3|cofarmacolog|a al estudio del
consumo problematico de sustancias psicoactivas

« Dotar al asistente de un bagaje conceptual minimo que le permita interpretar los
fendmenos relacionados con la drogadependencia con una solida base
cientifica

Contenidos tematicos
¢ Actualizacion general sobre drogadependencia.

¢ El vinculo sujeto-droga. Factores de Riesgo y Vulnerabilidad al Abuso de
sustancias psicoactivas. :

Elementos para la deteccién precoz.

Introeduccion al mecanismo de accion de las drogas.
Adicciones y sintomas de la época.

Aspectos legales de la problematica adictiva.

Clinica de las Adicciones. Prevencién de las adicciones.

* > > >

Metodologia:
» Clase tetrica. Exposicion dialogada a partir de la experiencia de los
maestrandos sobre la problematica de las adicciones.

Actividades practicas presenciales:

e Analizar y debatir grupalmente los componentes sociales de la
drogadepéndencia.

Actividades practicas semipresenciales:

e Trabajo monogréfico sobre algunos de los contenidos de la asignatura, de
manera grupal

Modalidad de evaluacion:
s  Monografia,

Bibliografia:

» Acosta, m., Pefa, A., (1995). Disefio y validacién de un instrumento de auto
informe para la deteccion precoz del la vulnerabilidad al consumo problematico
de drogas. Tesis para obtener el grado de licenciatura en psicologia. U.n.c.
cordoba. Argentina.

» Castro, E., Siccardi, R. (1998). Caracterizacién de la poblacién que consulté por
consumo de drogas a la casa del joven. Tesis para obtener el grado de
licenciatura en psicologia. U.N.C.. Cérdoba. Argentina.

¢ Fernandez de Cattaneo Raquel, propuesta criminologica. Los adolescentes y la
problematica de las drogas. Edic1ones juridicas cuyo. Mendoza. 2000.

« Freixa, F., soler insa, p.a, y cols. (1981) Toxicomanias: un enfoque
muiltidisciplinario. Editorial fontanella. Barcelona. Espana.
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e

s Gomez, R. A, Murua, V.S. (1993) Caracterizacién socio-psicofarmacolégica de
la poblacion que consufté al P.AJ. por consumo de drogas. Informe presentado
a la direccién de salud mental de la provincia de cérdoba. Cérdoba. Argentina.

+ Inchaurraga, s. (comp.) (1996) Drogadependencias: reflexiones sobre el sujeto
y la cultura. Homo sapiens ediciones. Rosario. Argentina.

o Kornblit, a.l. y cols. (1989) Estudios sobre drogadiccién en la argentina.
Investigacion y prevencién. Ed. Nueva visién. Buenos aires. Argentina.

e Sassi Eduardo. La marginalizacién como parte de los procesos sociales. Tomo
1. Ediciones argos. Cérdoba, 1999. o

e Szasz, T.. (1994) nuestro derecho a Jas drogas. Editorial anagrama. Barcelona.
Esparia. ’

 Touraine Alain, ¢podremos vivir juntos? Editorial fondo de la cultura econdmica,
buenos aires. 1999.

Total de horas presenciales: 5
Actividades tedricas: 3
Actividades practicas; 2
Total de horas practicas semi presenciales: 5
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Asignatura: 15

PROGRAMA COMUNITARIO EN SALUD MENTAL

Docentes: Hugo Cohen — Angélica Davila — Rubén Ferro — Miguel A. Escélante

Obijetivo:
Que el maestrando: .
° Integre los conocimientos impartidos durante los diez mddulos anteriores
presentando un Programa Comunitario en Salud Mental.

Contenidos tematicos:
+ lLas diez recomendaciones del El Informe Mundial de la Salud de 2001 de OMS,
como arguments, para abordar las necesidades de la salud mental de la
poblacion.

¢+ Pensamientos complejos, pensamiento cientifico.

+ El pensamiento sobre el proceso Salud-Enfermedad.

+ Distintas significaciones categoriales de ia denominacion Salud Mental.
¢ Concepto de Salud Mental Colectiva. Integralidad, intersectorialidad,
IS transdisciplinariedad.

+ Componentes Psicologicos del proceso Salud/Enfermedad.

+ Laestadistica y sus aplicaciones &n la construccion del conocimiento y en las
decisiones practicas.

+ Introduccion a la Epidemiologia en Salud: Tipos de estudios epidemiologicos.
Deteccién de trastornos psiquicos en APS

¢+ El Instrumento de Evaluacion para Sistemas de Salud Mental (IESM-OMS) de
la Organizacion Mundial de la Salud.

+ Los componentes politicos-juridicos, econdmico-financiero y de recursos
humanos de los Programas nacionales, provinciales, municipales y barriales de
atencion en Salud Mental y las orientaciones técnicas mas relevantes.

¢+ Determinantes sociales de la salud: aportes de las ciencias sociales a la
definicion de salud mental

+ Dimension socio-cultural: sociologia, derecho, ciencia, economia y politica de la
salud mental

+ Bases conceptuales de las reformas psiquiatricas (la comunidad terapéutica, la

e psicoterapia institucional, la psiquiatria de sector, la psiquiatria preventiva, la

psiquiatria democratica, la reforma psiquiatria brasilefia).

+ Practicas Sociales: Distintas maneras de abordar las practicas sociales: el
consenso, el conflicto, la estrategia, la acentuacion de la estructura, la
acentuacion del syjeto.

+ El trabajo como organizador de la cotidianeidad. El riesgo laboral general y el
riesgo para la salud mental.

¢+ [ poder como la categoria central del Pensamiento Estratégico y a la
estrategia como la forma de implementacién de una politica, de una propuesta
acerca de la distribucién del poder. ‘

+ Los programas de apertura, avance y consolidacién el analisis del poder como
Poder Politico (los consensos), Poder Técnico (los saberes) y el Poder
Administrativo (los recursos).

+ Fortalecimiento: historia del concepto. ¢ Fortalecimiento 0 empowerment?.

Actividades tedricas presenciales:




Wy
- ;

. Devolucidn y debate sobre el contenido del Programa Comunitario en Salud
Mental que los maestrando presentan como sintesis e integracion. T

Modali dad de evaluacion:
+ Evaluacion de los maestrandos por la integracion de Servicios Comumtanos en
Salud Mental a través de un Programa de Accion.

Bibliografia;
« BRASIL. Ministerio da Saude. Reforma Psiquiatrica e Pohtlca de Saude Mental

no Brasil. Brasilia, 2005.

e COHEN, Hugo. y NATELLA, Graciela: Trabajar en salud mental. La
desmanicomializacién en Rio Negro. Lugar Editorial. Buenos Aires, 1995,

¢ DESJARLAIS, R., EISENBERG, |. y otros: Salud Mental en el Mundo.
Problemas y prioridades en poblaciones de bajos ingresos. Paltex. OPS.
Washington, 1897. ‘

« LEVAV | y GONZALES UZCATEGUI, R. y (eds.): Reestructuracion de la

atenciéon psiquiatrica: bases conceptuales y guias para su implementacion.

Conferencia Regional para la Reestructuracion de la Atencion Psiquiatrica.

Caracas -1990-. OPS. Washington D. C, 1980.

MINOLETT!, Alberto: Informe WHO-AIMS sobre Ststema de Salud Mental en

Chile, OMS y Ministerio de Salud, Santiago, Chile, 2008. !

e OPS/OMS. “PRINCIPIOS DE BRASILIA” Principios Rectores para el Desarrolio
de la Atencion en Salud Mental en las Américas. Conferencia Regional para la
Reforma de los Servicios de Salud Mental: 15 afios después de Caracas.
Brasilia, OPS/OMS. Washington, noviembre de 2005.

» OPS. Evaluacion de Servicios de Salud Mental en la Republica Mexicana. OPS.
México DF, 2004

T
£
[ ]

Total de horas presenciales: 25horas
Actividades tedricas: 15 horas
Actividades practicas: 10 horas




SEGUNDO CICLO

Asignatura: 16

REFORMAS DE SERVICIOS DE SALUD MENTAL

Docentes: Itzhak Levav — Jorge Rodriguez - Giovanni De Plato — Hugo Cohen

Obijetivos:
Que el maestrando:

« Comprenda y articule las diversas propuestas de reformas en la organizacion
de servicios en el Campo de la Salud Mental, y en especial a lo referente a la
“Declaracion de Caracas” surgida de la “Conferencia Regional para la
Reestructuracién de la Atencioén Psiquiatrica”. Promovida por la OPS/OMS en
Caracas — Venezuela en 1990. y los “Principios de Brasilia” que surgen de la
“Conferencia Regional para la Reforma de los Servicios de Salud Mental: 15
anos después de Caracas”, promovida por la OPS/OM en Brasilia los dias 7-9
del mes de noviembre del afio 2005, con el fin de evaluar los desarrolios
producidos desde 1990.

. Identifique los diferentes modelos y paradigmas que subyacen en los sistemas
y servicios de salud mental

»  Realice una reflexién grupal sobre las reformas de servicios en el Campo de la
Salud Mental, sus logros y obstaculos.

+ |dentifique el modelo de servicio en su intervencién en Salud Mental y sus
posibles transformaciones.

s  Elabore los compromisos personales necesarios con la implantacion de las
propuestas de “La declaracion de Caracas” y de “Los Principios de Brasilia” en
relacion a los sistemas y servicios de Salud Mental.

Contenidos tematicos

. El papel central que corresponde a la proteccion de los derechos humanos
y las libertades fundamentales de las personas afectadas por trastornos
mentales;

o La necesidad de establecer redes de servicios comunitarios que

reemplacen los hospitales psiquiatricos y aseguren:
1. La provision de adecuada atencion integral y multidisciplinaria de las
personas con trastomos psiquiatricos y en situaciones de crisis, incluyendo
cuando sea necesario la admisidén en hospitales generales;
2. La formulacién de respuestas que prevengan el surgimiento de nuevas
generaciones de personas enfermas afectadas por trastomos psiquiatricos de
larga evolucion y discapacidad psicosocial;
3. El establecimiento de vinculos sélidos con los servicios de Atenciéon
Primaria de Salud con alta capacidad resolutiva;
4. La participacion de usuarios y familiares en la planificacién y desarrollo de
los programas y servicios de salud mental; y
5. La concertacién de acciones con los diferentes actores sociales a fin de
mejorar el estado de salud mental de la poblacién. Cabe subrayar que si
mucho se ha avanzado, aun mas debe ser hecho para cumplir las acciones
pendientes derivadas de la Declaracion de Caracas. Por ejemplo, continta
siendo excesivo el niimero de camas en los hospitales psiquiatricos y, por
contraste, demasiado exiguo el numero de servicios alternativos en la
comumdad Ademas, aun es insuficiente la capacidad de documentacion,
monitoria y nvaluacmn
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Metodologia:
» Clase tedrica. Exposicion dialogada en base a las categorias centrales del
médulo. Utilizacion de power-point »

Actividades practicas presenciales:
o Discusidén y reflexion grupal sobre las reformas de servicios en el Campo de la
Salud Mental; sus articulaciones sociales y politicas con los contenidos teéricos

Actividades practicas semipresenciales:
e Elaboracién de una monografia sobre las diferentes propuestas operativas
alternativas en los servicios de Salud Mental donde el maestrando realiza su
practica.

Modalidad de evaluacion:

o Evaluacidn conceptual-descriptiva de los maestrandos por las part;capacsones
en las actividades grupales; por la aproximacién al pensamiento critico y a la
apertura de inquietudes.

) « Evaluacion conceptual-descriptiva de la monografia ;sobre las diferentes
6.0 perspectivas epistemoldgica en el Campo de la Salud Mental.

Bibliografia:

* BRASIL. Ministerio da Saude. Reforma Psiquiatrica e Politica de Saude Mental
no Brasil. Brasilia, 2005.

e CALDAS de ALMEIDA, J.M.; TORRES GONZALEZ, F.; . “Atencién comunitaria
a personas con trastornos psicoticos”. OPS, Publicacién Cientifica y Técnica
N°601. Washington, 2005.

o COHEN, Hugo. y NATELLA, Graciela: Trabajar en salud mental. La
desmanicomializacion en Rio Negro. Lugar Editorial. Buenos Aires, 1995,

* FERRO, Rubén: Salud Mental y Poder Tesis de Maestria en Salud Publica
Escuela de Salud Publica. Facultad de Ciéncias Médicas. UNC. Cérdoba, 2004.

« LEVAV | y GONZALES UZCATEGUI, R. y (eds.): Reestructuracién de la
atencion psiquiatrica: bases conceptuales y guias para su implementacion.
Conferencia Regional para la Reestructuracion de la Atencion Psiquidtrica.
Caracas -1990-. OPS. Washington D. C, 1990.

s  MINOLETTI, Alberto: Informe WHO-AIMS sobre Sistema de Salud Mental en
Chile, OMS y Ministerio de Salud, Santiago, Chile, 20086.
o « MINOLETTI, Alberto y ZACCARIA, Alexandra: Plan Nacional de Salud Mental

en Chile: 10 aflos de experiencia. Revista Panamericana de Salud
Pdblica vol.18 no.4-5 Washington Oct./Nov. 2005.

+« OPS. Evaluacion de Servicios de Salud Mental en la Republica Mexicana. OPS.
Mexico DF, 2004

Bibliografia de Consulta:

» ALBERDI, José: Reformas y Contrarreformas. Politicas de Salud Mental en
Argentina. Universidad Nacional de Rosario. Rosario (Argentina), 2003.

¢ BASAGLIA, Franco y Basaglia Ongaro, Franca: Los Cnmenes de la Paz. Siglo
XXI. México, 1977.

+ CASTEL, Robert: £/ Orden Psiquiatrico. La Piqueta. Madrid, 1980.

« DESJARLAIS, R., EISENBERG, |. y otros: Salud Mental en el Mundo.
Problemas y prioridades en poblaciones de bajos ingresos. Paltex. OPS.
Washington, 1997




mental en Afgentma 1984-1988. Investigacion patrocinada por OSP / OMS?> @Mff
Buenos Aires, 1989.

« FOUCAULT, Michel: El Poder Psiquiatrico. F.C.E. Buenos Aires, 2003.

o GOFFMAN, Erving: Infernados. Ensayos sobre la situacién social de los
enfermos mentales. Amorrortu. Buenos Aires, 1992.

e« MALVAREZ, Silvina: Salud mental y fin de siglo: apon‘es para el analisis
estratégico. OPS, Buenos Aires, 1996.

« OPS/OMS. “PRINCIPIOS DE BRASILIA” Principios Rectores para el Desarrollo
de |a Atencidon en Salud Mental en las Américas. Conferencia Regional para la
Reforma de los Servicios de Salud Mental: 15 anos después de Caracas.
Brasilia, OPS/OMS. Washington, noviembre de 2005.

e OPS/OMS: “Financiamiento en Salud Mental”. En: OPS/OMS: Conjunto de
Guias sobre Servicios y Politicas de Salud Mental. Washington, 2003.

e OPS/OMS: “Politicas, planes y programas en Salud Mental”. En: OPS/OMS:
Conjunto de Guias sobre Servicios y Politicas de Salud Mental. Washington,
2003.

o POSTEL, Jacques y BING, Francois: “Philippe Pinel y los Conserjes”. En:
Pensar la Locura. Ensayos Sobre Michel Foucault. ROUDINESCO Elisabeth
{Coor.) Paidos. Buenos Aires. 1996

« ROTELLI, F., DE LEONARDIS, O. y MAURI, D.: “Desistitucionalizacion: otra via
(la reforma psiquiétrica italiana en el contexto de la Europa Occidental y de los
paises avanzados)”. En: Revista Asociacion Especialistas en Neuropsiquiatria.
Vol. ViI, N°21. 165-166. 1987.

e SZASZ, T.: El mito de la enfermedad mental. Amorrortu. Buenos Aires, 1976.

Total de horas presenciales; 25 horas
Actividades tedricas: 15 horas
Actividades practicas: 10 horas
Total de horas practicas semi presenciales: 10 horas




Taller: 03
TALLER DE TESIS FINAL

Docentes: Dra. Silvina Brussino, Dra. Ruth Femandez »

e El Taller de Tesis aborda basicamente la presentacién de las herramientas
necesarias para efectivizar el trabajo de Tesis de Maestria, recuperando las
actividades y los aprendizajes efectuados durante el pnmer afo de cursado de
la carrera

Objetivos:
e Contextualizar la propuesta del trabajo de tesis ‘
e |dentificar la modalidad de trabajo que se ejecutara a partir de la
implementacion del plan de tutorias de tesis.

Contenidos:

e Componentes basicos para elaborara el plan de tesis. Estrategias sugeridas
para la implementacion del IESM-OMS. Conocimientos y habilidades
necesarias para efectivizar la tesis de maestria. Fundamentacién de la tutoria
de tesis.

Metodologia:

¢ Exposicion dialogada a partir de la recuperacién de la experiencia en
investigaciéon de los maestrandos y sus posibles articulaciones con el proceso
de investigacion.

Actividades tedricas:
» clases tedricas que, a partir de los contenidos correspondientes generen
espacios de debate, intercambio y esclarecimiento de los alumnos para la
propuesta del trabajo de tesis

Modalidad de evaluacion:
s  Se recuperaran en esta instancia, y a modo de diagnéstico, las experiencias
de los maestrandos en la ejecucion de trabajos cientificos.

Bibliografia:
¢ Day, Robert. A.: “Cébmo Escribir y Publicar Trabajos Cientificos”. En:
Publicacion Cientifica N° 526. OPS/OMS. Washington, 1990.
e Eco, H (1998). Cémo se hace una tesis. Técnicas y procedimientos de
investigacion. Estudio y escritura. Gedisa. Barcelona, 1984.
+ Milton, S. J. (1994). Estadistica para Biclogia y Ciencias de la Salud. Espafia.
2da. Ed. Interamericana.

e Polit, D.F. Hungler B. Investigacion cientifica en ciencias de la salud. México.
4ta. Ed.

e Propuesta Curricular de la Maestria en Salud Mental. (2007). Facultad de
Ciencias Médicas. Facultad de Psicologia. UNC.

e Silva Aycaguer, L.C. (1997). Cultura estadistica e investigacion cientifica en el
campo de la salud: una mirada critica. Madrid. Ed. Diaz de Santos.

Total de horas presenciales: 5 Horas
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LEGISLACION DDHH Y SALUD MENTAL

Docentes: Javier Vazquez — Alfredo Krautz — Alejandro Morlachetti

Obietivos:
Que el maestrando;

Comprenda la importancia de la legislacion sobre salud mental como necesaria
para proteger los derechos de las personas con trastornos mentales, ya que
son un sector vulnerable de la sociedad. Estas personas se enfrentan a la
estigmatizacion, a la discriminacion y la marginacion en todas las sociedades,
incrementandose asi la probabilidad de que se violen sus derechos.

Identifique la legislacion relacionada con la salud mental que se encuentra
vigente en el territorio administrativo de accidn del maestrando

Construya una vision general del contexto de la legislacién sobre salud mental y
perfile los contenidos clave de dicha legislacion.

Releve la necesidad de legislacion en salud mental en general y sobre aspectos
especifico de los sufrimientos mentales.

Utilice los contenidos cémo instrumento de apoyo a la promulgacion y puesta
en practica de la legislacion sobre salud mental.

Contenidos tematicos:

L4

Los trastornos mentales afectan, en ocasiones, a la capacidad de la persona
para la toma de decisiones y puede que ademas ésta no busque o acepte un
tratamiento para su problema. En algunas ocasiones las personas con
trastomos mentales pueden suponer un riesgo para si mismas y para otros,
debido a esa merma de su capacidad de toma de decisiones. El riesgo de
violencia o lesiones que se puede asociar a los trastomnos de salud mental es
relativamente bajo. Dada la cantidad de prejuicios que existen sobre este tema,
es vital que éstos no influyan nunca en |a legislacion sobre salud mental.

La legislacion sobre salud mental puede proporcionar un marco legal para
abordar asuntos clave como la integracién en la comunidad de personas con
trastomos mentales, la prestacion de una atencién de calidad, la accesibilidad a
dichos cuidados, la proteccion de los derechos civiles y la proteccion y
promocion de derechos en otras dreas clave, como la vivienda, la educacién y
el empleo. La legislacidn también juega un papel importante a la hora de
promover la salud mental y la prevencion de trastornos mentales.

La legislacion sobre salud mental es mas que una legislacién sobre cuidados y

tratamientos, y por lo tanto no se limita sélo a regular la forma en que se
prestan dichos tratamientos en las instituciones sanitarias.

Metodologia:

Clase tedrica. Exposicion dialogada en base los temas desarrollados en ia
asignatura.

Actividades practicas presenciales:

L

En actividades grupales realizar las articulaciones conceptuales sobre la
interconexion entre politicas, programas y servicios con la legislacion en salud
mental.

Actividades practicas semipresenciales:

L o
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Elaboracién de una monografia de una propuesta de legislacion en salud -

mental, en el area administrativa de su accidon técnica, identificaando los™
componentes dominantes de dicha legislacién en el Campo de la Salud Mental.

Modalidad de evaluacién:

Evaluaciéon conceptual-descriptiva de los maestrandos por las participaciones
en las actividades grupales sobre el lugar de la legislacion en salud mental.
Evaluaciéon sobre la monografia tedrica de sintesis sobre la propuesta de
legislacion en el Campo de la Salud Mental.

Bibliografia:

AT

CASTEX, M.: Algo Mas sobre Dafio Psiquico y otros Temas Forences.
Academia Nacional de Ciencias de Buenos Aires. Ed. Estudio Sigma. Buenos
Aires, 2002. ‘ «
ELLERMAN, Luis Alberto: Justicia y Salud Mental. Ed. Javier Rios. Parana
(Argentina), 2000.

ESTADO DA REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL. ASAMBLEA
LEGISLATIVA: Ley No 3657: Extingao progressiva dos manicomios e sua
sustituigao por outros recursos assistenciais e regulamenta a intemagao
psiquiatrica compulsoria. (Lei Paulo Delgado) Brasil, 1989.

GALENDE, Emiliano y KRAUT, Alfredo Jorge: El Sufrimiento Mental. El poder,
la ley y los derechos. Lugar Editorial. Buenos Aires, 2006.
KRAUT, Alfredo. Responsabilidad Profesional de los Psiquiatras. Ed. La Roca,
Buenos Aires, 1991.

KRAUT, Alfredo. Salud Mental. Tutela Juridica. Ed. Rubinzal-Culzoni. Buenos
Aires, 2004.

KRAUT, Alfredo Jorge: Los Derechos de fos Pacientes.. Abeledo Perrot.
Buenos Aires 1997.

OPS/OMS: “Legislaciéon sobre Salud Mental y Derechos Humanos”. En:
OPS/OMS: Conjunto de Guias sobre Servicios y Politicas de Salud Mental.
Washington, 2003.

PROVINCIA DE RiO NEGRO (Argentina): “Ley 2440 de Promocién Sanitaria y
Social de las Personas que Padecen Sufrimiento Mental" Sancionada en
Setiembre de 1991.

STINGO, Néstor. ett all: Diccionanio de Psiquiatria y Psicologia Forence.
Polemos. Buenos Aires, 2006.

Bibliografia de Consulta:

Convencién Interamericana para la Eliminacion de Todas las Formas de
Discriminacién contra las Personas con Discapacidad (1999). Adoptada en
la ciudad de Guatemala, Guatemala, en la vigésimo novena sesién regular

de la Asamblea General de la OEA, AG/RES. 1608, 7 de junio de 1999.

(http://www.cidh.oas.org/Basicos/disability.htm)

Declaracion Americana de Derechos y Deberes del Hombre (1948).
Aprobada por la Novena Conferencia Internacional Americana, Bogot3,
Colombia, 1948. (http://www.iachr.org/Basicos/basic2.htm)

Declaracion de Caracas (1990). Adoptada el 14 de Noviembre de 1990 por
la Conferencia Reestructuracion de la Atencion Psiquidtrica en América
Latina, organizada en Caracas, Venezuela por la Organizacion
Panamericana de la Salud/ Oficina Regional de la Organizacion Mundial de
la Salud para las ) Américas.
(http://www.who.int/whr2001/2001/main/en/boxes/box3.3.htm).
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conTrastomos Mentales (1996). G:nebra Organizacién Mundial deg{ T e 2
Salud. (http://whglibdoc.who. mt/hq/1995/WHO MNH_MND_95.4.pdf) h
. Principios para la Proteccion de los Enfermos Mentales y el-Mejoramiento
de la Atencion de la Salud Mental (Principios EM) (1991)." Asamblea
General de las Naciones Unidas, Resolucion 46/119 del 17 de diciembre de
1991. (hitp://www.unhchr.ch/html/menu3/b/68.htm)
. Recomendacién Rec (2004)10 Sobre la Proteccién de los Derechos
Humanos y la Dignidad de las Personas con Trastornos Mentales (2004).
Adoptada por el Comité de Ministros del Consejo de Europa, 22 de
septiembre de 2004.
. (http:/iwww.coe.int/T/E/Legal_affairs/Legal_cooperation/Bioethics/News/Re
c(2004)10%20e.pdf)
. Recomendacion sobre la Promocién y la Proteccén de los Derechos
Humanos de las Personas con Discapacidad Mental (2001). Informe anual
de la Comisién Interameriana de Derechos Humanos 2000, CIDH,
OEA/ser/L/NVIL.111/doc. 20, rev (2001).
(hitp:/iveww cidh.org/annualrep/2000eng/chap.6e,.him)
) Resolucién sobre una convencién internacional comprensiva e integral para
& proteger y proteger la dignidad y los derechos de las personas con
discapacidad. Asamblea General de las Naciones Unidas, Resolucidon
56/168, 26 de Febrero de 2002.
(http://www.un.org/esa/socdev/csd/2002disabilityres(B).htm)

Total de horas presenciales; 20 horas
Actividades tedricas: 14 horas
Actividades practicas: 6 horas
Total de horas practicas semi presenciales: 10 horas



http://www.un.orglesa/socdev/csd/2002disabilityres(B).htm
http://www
http://www.unhchr.ch/htmllmenu3/b/68.htm
http://whqlibdoc.who.intlhq/1995/WHO_MNH_MND_95.4.pdf
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Asignatura: 18

ELABORACION DE PROGRAMAS Y PROYECTOS

Docentes: Alejandro Razzotti

Obijetivos:

s Analizar la situacion actual de los planes, programas y proyectos en salud
Mental que cuentan con financiamiento internacional (multilateral o bilateral)

« Discutir los procedimientos de formulacién e implementadion y su incidencia en
la politica de salud mental

s Producir conclusiones que evaltien el impacto general de dichos programas y
proyectos

Contenidos tematicos

+ El financiamiento internacional. Organismos multilaterales con actividad en
Argentina y en Latinoamérica, cartera de préstamos

¢ Impactos politicos, econémicos y sociales de la financiacion internacional

¢ Aportes para un esquema de evaluacion de los programas y proyectos con
financiamiento  internacional Redes  sectoriales e  intersectoriales
gubernamentales y no gubernamentales de atencion en Salud Mental.

¢ Participacién de los usuarios. Cooperacion comunitaria. Empresas solidarias.

Metodologia:
o Clase tedrica. Exposicion. Utilizacién de pawer-point

Actividades practicas presenciales:
» Discusion en grupos, produccion de un diagrama y analisis en plenario

Actividades de investigacion:
e Elaboraciéon de un programa que de cuenta de los contenidos desarrollados en
la asignatura.

Modalidad de evaluacion:
» Conceptual por participacion en las actividades tedricas.
» Escrita en base a la elaboracion del programa.

Bibliografia:

» Banco Interamericano de Desarrollo (2006) Informe Anual. Washington DC,
EEUU

« Banco Mundial (2008) Informe anual. Washington DC, EEUU

» OMS (2005) Conjunto de guias sobre servicios y politicas de salud mental.
OMS. Ginebra

» OPS/OMS (1990) Las dimensiones sociales de la salud mental. Washington,
DC, EEUU. OPS/OMS '

o  OPS/OMS (2008) Determinantes sociales de la salud. Washington, DC, EEUU.
OPS/OMS

» Bibliografia de Censuita:

¢ Banco Interamericano de Desarrollo, Portal de proyectos, www.iadb.org (solapa
de Proyectos)

¢ Banco Mundial, Proyectos y programas, wwwaw bancomundial.org (solapa de
Proyectos y operaciones)
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» Ministerio de Relaciones Exteriores de la Nacion, Cooperacion Mulﬁ\a eral \&?
www mrecic. gov.ar (botdon de Cooperacién Técnica Intermacional) Mxmsterl -
Salud de la Nacién, Programas con financiarmiento externo, www.msal.govi

(item Programas

Total de horas presenciales: 20 horas
Actividades tedricas: 5 horas
Actividades précticas: 15 horas

Total de horas de investigacion: 10 horas




Taller: 04

DESASTRES: ASPECTOS PSICO-SOCIALES

Docentes;, Abelardo Rahal. - Juan Francisco Ledesma.

Objetivos:
« Describir las areas y componentes de la Gestidn de Riesgos para emergencias
y desastres.
e Describir las caracteristicas de los efectos de los desastrés sobre la salud.
e Describir las problematicas psico-sociales producidas por los eventos adversos.

Contenidos tematicos
+ Concepto de amenaza, vulnerabilidad y riesgo. Evento adverso, emergencia,
emergencia compleja y desastre. Gestion de Riesgos y desarrollo. Areas y
componentes.
+ Efectos de los desastres sobre 1a salud. Caracteristicas. Efectos especificos de
los eventos adversos mas frecuentes.

¢+ Comportamiento humano durante la emergencia. Estados emocionales
asociados a desastres.

+ Cuadros psicopatoldgicos asociados a desastres.

Metodologia:
+ Clase tedrica. Exposicion dialogada.

Actividades practicas presenciales:
¢ Discusion y analisis de los diferentes contextos de Riesgo.

Modalidad de evaluacion:

e Evaluacion conceptual en base a la participacion y a los aportes de los
maestrandos

Bibliografia:

s USAID/OFDA. Curso Bases Administrativas de la Gestion de Riesgos. 2006.

*» OPS/OMS. Curso de Planeamiento Hospitalario para Desastres.2006.

e Llima, B.R. Manual para el Trabajador de Atencion Primaria en Desastres, MSP,
Division Nacional de Salud Mental. Quito, Ecuador. 1989.

e Chavez Oleas, Hernan. Atencién Primaria de la Salud Mental para Poblacion
Expuesta a Desastres. MSP. Direccién Nacional de Salud Mental. Quito,
Ecuador 1999.

o (OPS/OMS. Las Dimensiones Sociales de la Salud Mental. Washington, DC,
EEUU. 1990.

e Cohen, Raquel. Manual de Atencion de la Salud Mental para Victimas de
Desastres. Editorial Harla. México. 1989.

e Biblicteca Virtual del Centro Regional de Informacién sobre Desastres. CRID,
www.crid.or.cr

e Estrategia internacional para la Reduccion de Desastres. EIRD, www.eird.org

Total de horas presenciales: 5
Actividades tedricas: 3
Actividades practicas: 2



http:www.eird.org
http:wwN.crid.or.cr

Asignatura: 19

INVESTIGACION CUANTITATIVA EN SALUD MENTAL

Docentes: Silvina Brussino, Juan Carlos Godoy, Ruth Femandez, Julio Enders

Obijetivos:

Comprender y aplicar los conceptos basicos de la metodologia cientifica.
Asumir el proceso de investigacion como fenémeno dinamico y de interaccion
entre sus fases y etapas constitutivas o

Adquirir manejo en las distintas técnicas de investigacion, que permitan su
aplicacién al desarrolio de proyectos de investigacion concretos y para la
elaboracién del proyecto de tesis de la Maestria.

Reconocer la importancia de la investigacion cientifica para la formulacién y
validacion de teorias y para proponer respuestas a problemas concretos que
surgen del quehacer profesional.

Incorporar las herramientas basicas para abordar los distintos tipos de
investigacion realizadas en el area de la salud mental.

Contenidos tematicos:

Seccion 1: ¢ Qué y por qué decido investigar?
Obijetivos Especificos:

L

Identificar y seleccionar un problema de conocimiento como tema de
investigacion,
Evaluar las propias posibilidades para abordar el tema de investigacion.

Problema de investigacion, delimitacion. Los objetivos de investigacion.
Antecedentes y marco tedrico. Blisqueda de fuentes. Utilizacién de bibliotecas,
internet y bases de datos.

Hipotesis, Supuestos y Variables
Disefios de Investigacion (exploratorios, descriptivos, correlacionales,
experimentales). ,

Paradigmas y modelos de Investigacicn en Salud Mental.

Seccion 2: ¢ Coémo desarrollo mi investigaciéon?
Objetivos Especificos:

Organizar las tareas de recopilacion de los distintos tipos de informacion
requeridos para el desarrollo del problema de investigacion.

Estructurar Proyectos de Investigacidn segun las pautas estandarizadas de
presentacion de los mismos.

Nociones de muestreo. Muestreos Probabilisticos y Tamafo de la muestra.
Muestreos no Probabilisticos. Error de muestreo.

Técnicas Cuantitativas de recoleccion de datos (escalas, cuestionarios y guias
de observaciéon) Construccion de instrumentos de recoleccion de informacion
cuantitativos.

El Plan de analisis de datos cuantitativos y el analisis de contenido.

Desarrollo e implementacion del proyecto de investigacién. Estructura y etapas.
El cronograma de trabajo.

Seccién 3: ¢ Como plasmo en un informe mi investigacion?
Objetivos Especificos:

Distinguir las diversas modalidades y estructuraciones de los Informes de
investigacion.
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+ Redactar informes con una conformacion légico-argumentativa adecuada. - (R 5 :

» Elaboracion de informes de investigacion. Tipos de informes. La elaboracion; de SR
indice como guia.

» Las reglas de redaccion. Condiciones de la exposiciéon de argumentos, examen
de alternativas y objeciones. Las formas de introducir las referencias y datos.

Metodologia: ,
+ Dictado de clases participativas e interactivas, con instancias individuales y

grupales. En esta actividad se combinara el desarrollo tedrico con las
experiencias previas de los maestrandos.

Actividades practicas presenciales:
« Analisis de los componentes y fases del proceso de investigacion.
« Presentacién y andlisis critico de investigaciones relacionadas a salud y salud
mental.
o Utilizacion de guia de andlisis para la lectura de los trabajos cientificos

Actividades de investigacion:
o Aplicacién de los contenidos desarrollados en la asignatura para la elaboracion
£ de un protocolo de investigacion en salud mental.

Modalidad de Evaluacion:

e« La asignatura sera evaluada con la presentaciéon de dos actividades de
produccion.

* Presentacién de un documento que contenga los pnncnpales componentes
contemplados en los proyectos de investigacidbn (problema, justificacion,
antecedentes y estrategia metodoldgica). |

» Presentacion de un proyecto de tesis.

Estas producciones tendran una articulaciéon directa con la actividad Tutorial para la
ejecucion de la Tesis de Maestria.

Bibliografia:

» Acosta, Hoyos (1985) “Guia Practica para fa Investigacién y Redaccién de
Informes”. Buenos Aires: Paidos.

e Anguera Argilaga, M. T., Amau Gras, J., Ato Garcia, M., Martinez Arias, R.,
Liobel, J. P. y Vallejo Seco, G. (1995) “Méfodos de investigacion en psicologia’.

(oo Editorial Sintesis. Madrid, Espania.
Bardin, L. (1996) “El andliisis de contenido”. Akal Ediciones, Madrid, Espana.
. e Cozby, P. (2005) “Métodos de Investigacién del Comportamiento”. México: Mc

Graw Hill.

» Hernandez Sampieri, R., Fernandez Collado, C. y Baptista Lucio, P. (2005)
“Metodologia de la Investigacion”. México: Mc Graw Hill.

e Padua, Jorge (1990) “Técnicas de Investigacion Aplicadas a las Ciencias
Sociales”. México: F.C.E.

e Salkind, N. J. (1999) “Méfodos de Investigacién”. México: Prentice Hall.

« Alvarez Caceres, R. (1996) E/ método cientifico en las Ciencias de la Salud.
Madrid. Ed. Dias de Santos. ‘

» Day, RA. (1990) Cémo escribir y publicar trabajos cientificos. Organizacion
Panamericana de la Salud. Publicacion Cientifica 526. Washington. Ed. OPS.

Total de horas presenciales 30 horas
Actividades Tedricas: 20 horas
Actividades practicas: 10 horas
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Total de horas de investigacién: 30 horas
Asignatura: 20

NG

o

PSICOFARMACOS USO RACIONAL

Docente: Jorge Aguirre

Obietivos ,
+ Analizar intervenciones psicofarmacologicas y evaluar su seguridad e impacto
en la evolucidn y pronostico en algunas enfermedades siquiatricas
« Evaluar epidemiolégicamente el uso de psicofarmacos en la Comunidad.
s Evaluacién Critica de las Intervenciones Psicofarmacoldgicas en Salud Mental y
Uso de Psicofarmacos en la Comunidad.

Contenidos Tematicos
+ Seguridad de Psicofarmacos. Instrumentos para su evaluacion
+ Eficacia y Efectividad de Psicofarmacos. Definiciones y utilizaciéon de los
mismos en el uso indicado de psicofarmacos.
¢+ Uso de psicofarmacos mas alla de sus indicaciones.

Metodologia:
» Clase tedricas. Exposicion dialogada

Actividades Practicas Semipresenciales ‘
¢ Monografia y/o Estudio Descriptivo de campo sobre el uso de psicofarmacos.

Modalidad de Evaluacion:
e QOral con monografia o Estudio Descriptivo.

Bibliografia:
« OPS/OMS: “Perfeccionamiento del acceso y del uso de las medicinas
psicotrépicas”. En: OPS/OMS: Conjunto de Guias sobre Servicios y Politicas de
Salud Menfal. Washington, 2003.

Bibliografias de Consulta en la Web:

Total de horas Presenciales: 10 hs.
Actividades Teoricas: 10 hs.
Total de actividades Semipresenciales: 10 hs
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Asignatura: 21

SALUD MENTAL EN HOSPITAL GENERAL

Docentes: José Maria Willington, Mario Cirilo Sassi

Obietivos: :

e Analizar desde una vision de conjunto de la Salud Mental la actuacion de un
efector como el servicio de Salud Mental de un Hospital General integrado al
sistema prestacional y a la poblacion local. o

» Definir sus misiones y cometidos en términos de operaciones y habilidades que
hacen a la buena practica en términos de excelencia y equidad.

e Producir ensayos de evaluaciones que estimen productividad, calidad y
creatividad en las acciones de proteccion, prevencién, detecciéon precoz,
tratamiento y rehabilitacion de sufrimientos y enfermedades mentales.

Contenidos tematicos:

+ El lugar del Hospital General en los Sistemas Locales de Salud. Su estructura
organizacional interna y las funciones de los servicios dentro de la Red de
efectores de diversa complejidad: desde la comunidad y los centros de APS,
hasta centros monovalentes como Hospitales Diumos y Nocturnos, Talleres
Protegidos, Internaciones en Crisis, etc.

+ Misiones especificas de un Servicio de Salud Mental en un efector polivalente:
1) Asistenciales: Programas propios y compartidos con otros servicios.
Participacion activa en la Guardia general, Consultorios externos e internado.
Modalidades terapéuticas individuales breves, de grupos familiares y grupales
homogéneos y heterogéneos. Prescripcién y seguimiento psicofarmaco loégico
personalizado. Certificaciones diagnosticas. Enfoques muiti e interdisciplinarios.
2) Docencia: Cursos de capacitacion en servicio. Actualizacion y profundizacion
de diagnésticos y tratamientos. Ateneos clinicos con casuistica propia.
Evaluacién de competencia teédrica y habilidades en las practicas. Programas
de educacidn continua. 3) Investigacién: Registro y generacion de base de
datos.

+ Evaluacién de tasas de prevalecias e incidencias de sintomas y sindromes de
sufrimientos mentales. Desarrollo de protocolos de investigacion local y
participacion de estudios multicentricos.

Metodologia:
» Clase tedrica. Exposicion dialogada. Uso de power-point

Actividades practicas presenciales:
» Analisis de material audiovisual: publicidades, series, video-juegos, intemet.

Actividades practicas semi-presenciales:
» Trabajo monografico sobre temas trabajados en la asignatura

Modalidad de evaluacion:
* Presentacion del trabajo monografico sobre un listado de temas presentados
por el docente.

Bibliografia:
s  GALLI, Vicente: Salud Mental en Hospital General. Direcciéon Nacional de Salud
Mental. Buenos Aires, 1986.




e LEVAV, ltzhak et alii La reestructuracién de la atencién psiquidtric
América Latina: Una nueva politica para los servicios de Salud Ment\a\
OPS/OMS. Washington, 1994,

s SARTORIUS, Norman: Salud Mental en Atencion Primaria de la Salud. OPS-
OMS/ Asociacién Mundial de Psiquiatria, 1989.

s KAPLAN, Gerald: Principios de Psiquiatria Preventiva. Paidés, 1990.

e WILLINGTON, José Maria: Epidemiologia en Salud Mental. Tesis Doctoral.
Facultad de Ciencias Médicas. Universidad Nacional de Cérdoba, 1989.

e CALDAS DE ALMEIDA et alii: La atencién de pacientes psicoticos en los
servicios comunitarios. OPS/OMS. Washington, 1994,

o GOLDBERG y HUKLEY: Mental lliness in the Comunity. The Pathways to
pshiquiatry care. L.ondres, Tavistock Routledge, 1990.

Total de horas presenciales: 20 hs.
Actividades tedricas; 15 hs.
Actividades practicas: 5 hs.
Total de horas practicas semi presenciales; 5 hs.




Asignatura:; 22

INVESTIGACION CUALITATIVA EN SALUD MENTAL

Docentes: Horacio Paulin, Maite Rodigou

Obietivos: V
e  Comprender fos fundamentos epistemolégicos y la Iégica del disefio cualitativo
de investigacion.
e  Adquirir destrezas para el analisis critico de trabajos de mvest;gamon

e Adquirir manejo en las distintas técnicas de investigacion, que permitan su
aplicacion al desarrollo de proyectos de investigacién concretos y para la
elaboracién del proyecto de tesis de la Maestria.

Contenidos Tematicos:
Seccidn 1: ¢ Qué y porqué decido investigar?
Obietivos especificos:
- Reconocer la importancia de los propbdsitos y objetivos de la investigacién cualitativa.

- ldentificar las caracteristicas y componentes centrales de los disefios cualitativos de
investigacion. '
{Caracteristicas y ob;et:vos de la investigacién cualitativa. El disefio de la investigacion
y las principales decisiones en el proceso investigativo). (Diseffio emergente, Diseno
Proyectado. Componentes del disefio: Supuestos, preguntas y problema de
investigacién. Propositos. Contexto conceptual y dimensiones teodricas). (Decisiones
muestrales. Validacion.

Seccidn 2: ; Cémo desarrollo mi investigacion?

Obijetivos especificos: ’

- Comprender la légica de disefio de investigacion cualitativa 'y la orgamzaczon de
tareas de construccion de datos.

-Reflexionar sobre los problemas tedrico metodolégicos que se p lantean en un proceso
investigativo y las formas resolutivas que se plantean.

Estrategias de construccion de los datos. Decisiones muestrales. Muestreo, intencional
y tedrico.) —(Seleccidén de casos. Técnicas de construccion y andlisis de los datos.
Presentacion de algunas técnicas y practicas de Investigacién cualitativas: observacion
participante, entrevistas en profundidad y grupos de discusion). (El papel de la
triangulacion. Distintos tipos).

Seccion 3: ¢ Como plasmo en un informe mi investigacion?

Objetivos especificos:

- Distinguir las diversas modalidades de analisis en investigaciéon cualitativa.

- Redactar informes considerando los distintos tipos de auditorios y criterios evaluativos
contemplados en la investigacion cualitativa .

(Estrategias de andlisis y presentacion de los datos: Analisis cualitativo: Distintos
enfoques). (Modos de escritura y presentaciéon de informes. Criterios evaluativos de
calidad en la investigacion cualitativa).

Metodologia:
¢ Exposicion dialogada. Recuperacion de la experiencia de los maestrando en
investigaciones cualitativas. Presentacion de investigaciones cualitativas

Actividades practicas presenciales
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e Sobre ejemplos aportados por el cuerpo docente, se trabajara sob\é»ﬂéﬁi‘%/
decisiones metodoldgicas a adoptar en las dlstmtas etapas del proceso de
investigacion.

* Aplicacion de los contenidos a la elaboracion del proyecto de investigacion de
tesis.

e Se presentaran investigaciones relacionadas a Salud y Salud Mental para
favorecer el ejercicio de analisis critico de las mismas, mediante guias de
analisis provistas por el docente.

» Aplicacién de los contenidos a la elaboracion del proyecto de investigacion de
tesis.

Actividades de investigacion:

» Lectura y analisis de investigaciones cualitativas. Busqueda bibliografica sobre
la tematica.

Modalidad de evaluacion:

e El médulo serd evaluado mediante la presentacion del proyecto de tesns ola
presentacion de un documento que contenga los principales componentes
contemplados en todo proyecto de investigaciéon: problema, justificacion y
antecedentes y estrategia metodolégica. Se buscara especialmente que el
problema seleccionado guarde relacion con los intereses tebricos de cada
participante y sirva como insumo para sus actuales o futuros trabajos de

investigacion.
Bibliografia: o
e ACHILLI E. (1990) "Antropologia e investigacion educacional. Aproximaciéon a
un enfoque constructivista indiciario.” Il Congreso Argentino de Antropologia

Social, Rosario.
« FLICK, U. ( 2004), Introduccion a la investigacion cualitativa, Madrid, Morata.

ROCKWELL E. (1987) "Reflexiones sobre el proceso etnograﬁco" Mexxco DIE,
CINVESTAV - IPN.

Total de horas presenciales: 30 horas
Actividades tetricas: 21 horas
Actividades practicas: 9 horas

Total de horas de investigacion: 5




Seminario: 05

ADICCIONES Ii: INTRODUCCION

Docentes: Maristela Monteiro — Diego Alvarez Rivero

Objetivos: .

e Aproximarse y profundizar contenidos, relacionados con las drogas y las
adicciones, analizando el aporte de la ps;cofarmacologla al estudio del
consumo problematico de sustancias psicoactivas

« Brindar al alumno un panorama global de los mecanismos de accidén de drogas,
permitiendo una mejor comprension de los trastomos relacionados con el
consumo de sustancias y ciertos procesos psicopatolégicos especificos, como
asi también de su terapéutica.

» Dotar al asistente de un bagaje conceptual minimo que le permita interpretar los
fenémenos relacionados con la drogadependencia con una sélida base
cientifica

Contenidos tematicos:
¢ Actualizacion general sobre drogadependencia.

¢+ Elvinculo sujeto-droga. Factores de Riesgo y Vuinerabilidad al Abuso de
sustancias psicoactivas. Elementos para la deteccion precoz.

¢ Introduccidn al mecanismo de accién de las drogas.

¢ Adicciones y sintomas de la época.

¢ Aspectos legales de la problematica adictiva.

+ Clinica de las Adicciones. Prevencion de las adicciones.
Metodologia:

» (Clase tebrica

Actividades practicas semi-presenciales:
» Ensayo monogréfico sobre alguno de los temas dictado en la asignatura

Modalidad de evaluacién:
» Escrita. Trabajo monografico grupal

Bibliografia:

« Acosta, m, Pefia, A., (1995). Disefio y validacion de un instrumento de auto
informe para la deteccién precoz del la vulnerabilidad al consumo problematico
de drogas. Tesis para obtener el grado de licenciatura en psicologia. U.n.c.
cordoba. Argentina.

« American psychological association. (1993) Vuinerability to drug abuse. Eds.
Glantz and pickens. Washington dc¢. E.e.u.u.. (traduccion a cargo de los
colaboradores docentes).

+ Bustos jorge a., la corrupcion y su impacto. Documento intemo preparado para
la direccidén general de asuntos internos de la policia de la provincia de cordoba.
Cordoba 2003,

» Carabajal Corzo Guillermo, adolecer, la aventura de una metamorfosis, una
vision psicoanalitica de la adolescencia, editorial tiresias. Bogota. 1994,

» Castro, e, siccardi, r. (1996). Caractenizacion de la poblacién que consulté por
consumo de drogas a la casa del joven. Tesis para obtener el grado de
licenciatura en psicologia. U.N.C.. Cérdoba. Argentina.



s Femandez de Cattaneo Raquel, propuesta criminologica. Los adolescentes
problematica de las drogas. Ediciones juridicas cuyo. Mendoza. 2000.

e Freixa, F., solerinsa, p.a., y cols. (1981) Toxicomanias: un enfoque
multidisciplinario. Editorial fontanella. Barcelona. Espania.

« Gomez, R. A, Murua, V.S. (1993) Caracterizacién socio-psicofarmacoldgica de
la poblacion que consulté al P.AdJ. por consumo de drogas. Informe presentado
a la direccién de salud mental de la provincia de cordoba. Cérdoba. Argentina.

» Hemandez, Fernandez y Baptista. Metodologia de la investigacion. Mcgraw hill,
mexico 2000.

e Inchaurraga, s. (comp.} (1996) Drogadependencias: feﬂex;ones sobre el sujefo
y la cultura. Homo sapiens ediciones. Rosario. Argentina.

« Komblit, a.l. y cols. (1989) Estudios sobre drogadiccién en la argentina.
Investigacion y prevencion. Ed. Nueva vision. Buenos aires. Argentina.

» Kornblit, a.l, Mendes diz, a.m. y bilyk, a.. (1992) Socredadydroga Centro
editor de américa latina. Buenos aires. Argentina. !

» Le poulichet, s. (1990). Toxicomanias y psicoanalisis. La narcosis de/ deseo.
Ed. Amorrortu. Buenos aires. Argentina.

» Sassi Eduardo. La marginalizacion como parte de los procesos sociales. Tomo
1. Ediciones argos. Cordoba, 1999.

» Sassi eduardo. Ser hombre, el mandato social. Ediciones argos, cérdoba, 1998.
= Sinatra, e, Silitti, d., Tarrab, m. (comp.) (1993) Sujefo, goce y modernidad: los
fundamentos de la clinica. Instituto del campo freudiano. Ed. Atuel. Buenos

aires. Argentina. ‘

e Stahl, Stephen M. (1998) Psicofarmacologia Esencial. Editorial Ariel, S.A.
Barcelona.

» Szasz, T.. (1994) nuestro derecho a las drogas. Editorial anagrama. Barcelona.
Espana.

» Touraine alain, ¢ podremos vivir juntos? Editorial fondo de la cultura econdmica,
buenos aires. 1999.

Total de horas presenciales: 5
Actividades teéricas: 5 horas
Actividades practicas:
Total de horas practicas semi presenciales; 5
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Asignatura: 23

NUEVAS TECNOLOGIAS DE LA COMUNICACION Y SU IMPACTO EN LA SALUD
MENTAL

Docente: Cristina Margarita Petit

Objetivos:
« Conocer los cambios socioculturales que han producido Ias nuevas tecnologias

de la comunicacién y su incidencia en la subjetividad y en la sociabilidad.

» Comprender el impacto de las nuevas tecnologia en la salud mental

o Conocer las teorias y paradigmas de la comunicacién social que explican los
alcances vy limites de las nuevas tecnologias.

Contenidos teméticos:

¢+ La dinamica de la vida cotidiana y el papel los medios de comunicacion social
en la construccion de representaciones sociales.

+« Los masmedia en los procesos de la socializacion primaria y secundaria.

¢ Los medios de comunicacién audiovisuales: la construccion de las
subjetividades y cambios en la sociabilidad.

¢ Impacto de la cultura de la imagen en los aspectos cognitivos vy
socioafectivos.

¢+ Cambios en los aspectos perceptuales-cognitivos. Recepcion activa y critica.

+ Los efectos de agenda setting y la construccion de la realidad. Los mass
media y la violencia.

Metodologia:
= Clase tedrica. Exposicion dialogada. Uso de power-point.

Actividades practicas presenciales:
» Analisis de material audiovisual: publicidades, series, video-juegos, internet.

Actividades practicas semipresenciales:
» Trabajo Grupal

Modalidad de evaluacion:
+ presentacion trabajo monografico sobre un listado de temas presentados por el
docente.

Bibliografia:

« Martin Barbero, J y Lopez de la Roche (1998) Cultura, Medios y sociedad.
Colombia Ed. Ces/Universidad Nacional.

« Montero Rivero, Yolanda (2006) Television, valores y adolescencia. Esparia.
Ed.Gedisa

» Petit, Cristina (2006) Los Adolescentes Tecnoculturales. Cordoba Ed. Brujas

» Petit, Cristina y otros (2001) Television, la Caja que Socializa.- Los medios de
comunicacion en la construccién de la cotideaneidad-. Cérdoba. Ed. Brujas.

+»  Wolf, Mauro:(1987) “La investigacion de la comumcaaon de masas. Criticas y
perspectivas’. Buenos Aires. Ed. Paidos.

s Wolf, Mauro(1994). Los Efectos Sociales de los Media. México. Ednc'ones
Mexico
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Total de horas presenciales: 15
Actividades tedricas: 10
Actividades practicas: 5
Total de horas practicas semi presenciales; 5




Asignatura: 24

SEMIOTICA APLICADA - ANALISIS DEL DISCURSO

Docentes: Mariana Gomez

Obijetivos:
e Adquirir habilidades en el planteamiento de problemas y la formulacion de
hipbtesis para el andlisis de determinadas formaciones discursivas.

e Adquirir herramientas para el analisis de practicas discursivas especificamente
relacionadas a discursos vinculados a la Salud Mental

Contenidos tematicos.
e Lasemidtica y su objeto: la produccion social de sentido.
« La Semidtica y la interseccidon con otros campos disciplinares.
» Elanalisis del discurso como instrumento metodoldgico en la Investigacion
Cualitativa.

Metodologia:
+ Exposicion oral de los temas légicamente estructurados.

Actividades practicas presenciales:
« Trabajo de analisis sobre corpus discursivos concretos.

Actividades de investigacion

« Elaboracidn de un proyecto de investigacion en donde se p!antee el Analisis del
Discurso como enfoque metodoldgico

Modalidad de evaluacion:
« Escrita sobre el proyecto

Bibliografia:

° Charaudeau, P.y Maingueneau, D., Diccionario de andlisis del discurso,
Amorrortu, Buenos Aires, 2005

o Dalmasso, M. T. “Reflexiones semidticas” en Estudios N° 17, Primavera
2005, Centro de Estudios Avanzados, Cérdoba

. Foucault, M., £/ orden del discurso, Fabula Tusquets Editores, Barcelona,
2002.

. Kerbrat-Orecchioni, C., La enunciaciéon. De la subjetividad en el lenguaje,
Hachette, Buenos Aires. 1985

. Peirce, C.S., La ciencia de la semidtica, Nueva Vision. Buenos Aires, 1986

» Vallejos, G., "Peirce-Pragmatismo, Semiética y Realismo” en Cinfa de
Moebios n°5, Facultad de Ciencias Sociales, Universidad de Chile, 1999,

0 Van Dijk, T., Texto y contexto. Semantica y pragmaética del discurso.

" Ediciones Catedra. Madrid, 1977

Total de horas presenciales: 10
Actividades teodricas: 4
Actividades practicas:6

Total de horas de investigacion: 5




|47

Seminario: 06

INVESTIGACION EN SALUD MENTAL ~ INTEGRACION |

Docentes: Silvina Brussino, Ruth Fernandez

Los Seminarios de Integracion constituyen una instancia de reelaboracién y sintesis de
formacion para la Maestria en Salud Mental. Los seminarios estaran centrados en
trabajar acerca de la fundamentacion tedrica y la practica concreta necesaria para
desarrollar los trabajos de investigacion en el area de salud mental.

Objetivos:

+ |dentificar los modos de investigacion en el area de la salud mental.

+» Entender que el abordaje cuanti-cualitativo contribuye a una comprension
adecuada del area de la salud mental.

s Implementar estrategias de integracion de conocimientos en el proceso de
elaboracion del proyecto de tesis, afianzado el proceso de aprendizaje.

Contenidos tematicos:
s Lainvestigacion cuantitativa y cualitativa: aspectos tedricos - metodoldgicos.
+ La estadistica en los procesos de recoleccidn y analisis de la informacion.
¢ |La coexistencia de paradigmas: aportes para su comprension.,
e |a perspectiva cuantitativa y cualitativa de la investigacion en salud.
» Los modelos de investigacion en Salud Mental. ‘
s |a comunicacién cientifica de resultados de investigacion en el area de salud
mental.

Actividades practicas presencilales:
* Se propone la confrontacion de diferentes modelos de investigacion en el area
de la salud mental, y se recuperan las experiencias de la implementacion del
Instrumento de Evaluacion para Sistemas de Salud Mental (IESM-OMS),

Metodologia:
o clases tedricas que, a parlir de los contenidos correspondientes a las

asignautras de Investigacion en Salud Mental, Epidemiologia y Estadistica,
desarrolla y profundiza el analisis de la investigacion cuanti-cualtitativo en salud
mental.

« Se propone la confrontacion de diferentes modelos de investigacion en el area
de la salud mental, y se recuperan las experiencias de la implementacioén del
Instrumento de Evaluacion para Sistemas de Salud Mental (IESM-OMS).

Modalidad de Evaluacién
+ Se efectuara a través de la resolucion de ejercicio de reconocimiento de las
estrategias metodologicas cuantitativa y cualitativa en trabajos cientificos,
evaluando la participacion del debate planteado en las actividades aulicas.
Asimismo, el maestrando presentara la dimensién de la recoleccidon y analisis
de la informacién correspondiente a su trabajo final.

Las actividades realizadas en la modalidad evaluativo se trabajara de manera
integrada con las tutorias de tesis, a fin de acompafar el proceso investigativo del
maestrando. :

Bibliografia:
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» Eco, H. (1998). Como se hace una tesis. Técnicas y procedimien éde““
investigacion. Estudio y escritura. Gedisa Ed. Milton, S. J. (1994). Estadistica
para Biologia y Ciencias de fa Salud. Espana. 2da. Ed. Interamericana. s

« Morton, R., Hebel J.R. (1985). Bioestadistica y Epidemiologia. Interamericana.
México. ’

« Patton MQ. (1990). Qualitative evaluation y research methods. London: Sage
Publications. :

= Polit, D.F. Hungler B. Investigacidn cientifica en ciencias de la salud. México.
4ta. Ed.

» Silva Aycaguer, L.C. (1997). Cultura estadistica e investigacion cientifica en el
campo de la salud: una mirada critica. Madrid. Ed. Diaz de Santos.

s Ulin, P.R, Robinson, E.T., Tolley, E.E. (2006) Investigacién Aplicada en Salud
Publica: Metodos Cualitativos. Washington. OPS.

Total de horas presenciales: 10




Seminario: 07

SALUD MENTAL EN LA INFANCIA Y ADOLESCENCIA

Docentes: Cristina Gonzalez

Objetivos:
«  Diferenciar [a Psicopatologia adulta de la infantil.
« Entender las particulares manifestaciones de la patologia en la infancia y la
adolescencia.
»  Plantear las dificultades diagndsticas, en estas etapas evolutivas.

Contenidos tematicos

4 Conceptos claves para la comprension de la psicopatologia infantil.

+ Criterios scbre normalidad y patologia en la infancia. Las lineas de desarrollo.
+ Concepto de: confiictos del desarrollo y conflictos neurdticos.
+
4

Diferentes organizaciones patologicas, acorde al predominio defensivo.

Introduccion a la psicopatologia del adolescente. Normalidad y patologia en la
adolescencia.

Dificultades diagnoésticas.

+ Las organizaciones psicopatolégicas manifestaciones actuales en la
adolescencia.

>

Metodologia:
¢ Clase tedrica. Exposicion dialogada

Actividades practicas presenciales:
e Andalisis de casos

Actividades practicas semi-presenciales:
+ Serealizara a través de un trabajo monogréafico sobre los temas planteados,
articulado con las posibilidades de aplicacion de dichos conceptos tedricos en
su campo de trabajo.

Modalidad de evaluacion
e Escrita sobre la monografia presentada

Bibliografia:_
« Asbed A. (1985) "La adolescencia: aportaciones a la metapsicologia y
psicopatologia”. Revista ApdeBA, Vol. Vil, N° 3.

s Blos, P. (1983) "La epigénesis de la neurosis del adulto”. Revista ApdeBA, N° 2.
e Freud, A. {(1970) "Normalidad y patologia en la nifiez". Editorial Paidos.

L (1977) "Neurosis y sintomatologia en la infancia". Editorial Paidos.
------------ (1991) "Estudios Psicoanaliticos”. Ed. Paidos.

----------- {1992) "Psicoandlisis del desarrollo del nifio y del adolescente”. Ed.

e |eiviM. (1995) "Historizacion, actualidad y accion en la adolescencia”. Revista
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ApdeBA, Vol XVIL N
« Maldonado, J. (1996) "Sobre la patologia del alcoholismo y la drogadiccion en
experiencia psicoanalitica”. Revista ApdeBA, Vol XVIll, N° 2.
Nagera,H. (1878) "Neurosis infantil. Problemas del desarrolio” Editorial Horme.
Quiroga,S. (1998) "Patologias de autodestruccion” Ed. Publikar. Bs.As.
Rother M.C. (2006) "Adolescencias: Trayectorias turbulentas” Ed. Paidos.
Soifer, R. (1992) "Psiquiatria infantil operativa". Tomo lli, Editorial Kargieman.
Yorke C. (1983) "Algunos aspectos clinicos de dos lineas del desarrollo”
Revista APdeBA ,Vol.V-N° 2 A
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Total de horas presenciales: 5

Actividades tedrica: 3

Actividades practicas: 2

Total de horas practicas semi presenciales: 5




Asignatura: 25

PROCESO DE DESMANICOMIALIZACION
Docentes: Ulises Penayo, Hugo Cohen, Diana Mauri

Objetivos generales:
+ Conocer los distintos contextos historicos que favorecieron los procesos de
desmanicomializacion. )
e  Delucidar los fundamentos epistemoldgicos de los distintos procesos de
desmanicomializacion.
 Comprender los efectos de estos procesos en el campo de la Salud Mental

Contenidos tematicos:
¢ Historia de las instituciones Psiquiatricas —
+ Los distintos paradigmas de desmanicomializacion. La experiencia ltaliana —la
experiencia Europea - la experiencia Argentina
+ Origenes de las empresas sociales - El aporte de las empresas sociales a la
salud mental — estructuras de las empresas sociales.

Metodologia:
« Clase tedrica, exposicion dialogada

Actividades practicas presenciales:
e Discusion grupal, sintesis y exposicion de los distintos procesos de
desmanicomializacion

Actividades précticas semi-presenciales:
e Trabajo monografico produccién grupal sobre algun contenido desarrollado en
la asignatura.

Modalidad de evaluacion:
« Escrita a través de la monografia

Bibliografia

« Basagilia, F “la insititucion Negada” Graal RJ 2001. tercera edicion
Fabris, F."Documentos de la Red de Arte y Salud Mental.
Femandez Moujan A. y Mauri D.: “Una sociedad sin manicomios ¢ es posible?”
En: Revista Territorios. N° 4. Buenos Aires, 1988.

+ Leonardis, Otta et alii: "Desinstitucionalizacion: la otra via”. En: Revista de la
Asociacion Espafiola de Neuropsiquiatria. N° 21. Madrid, 1987.

e Mauri, Diana, de LEONARDIS, O. y ROTELLI, Franco: La empresa social.
Nueva Vision. Buenos Aires, 1995.

« Rotelli, F; Leonardis, Maurt “ desinstitucionalizacion. Hicutec. SP 2001
Segunda edicion. -

+ Barraceno, B “ la rehabilitacion psicosocial : una estrategia para el cambio de
milenio” en la rehabilitacién psicosocial en Brasil. SP 2001 -2 edicion Hucitec.

« Tykanory Kinoshita” contractualidad y rehabilitacion psicosocial” en
rehabilitacion psisocial en Brasil. Hucitec. SP 2001

Total de horas presenciales: 20
Actividades tedricas; 15




AT,

Actividades practicas:5
Total de horas semipresenciales: 8
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Seminario; 08

AT

INVESTIGACION EN SALUD MENTAL — INTEGRACION Il

Docentes: Silvina Brussino, Ruth Fermandez

Los Seminarios de Integracion constituyen una instancia de reelaboracion y sintesis de
formacion para la Maestria en Salud Mental. Los seminarios estaran centrados en
trabajar acerca de la fundamentacion tedrica y la practica concreta necesaria para
desarrollar los trabajos de investigacion en el area de salud mental.

Objetivos:

+ ldentificar los modos de investigacion en el area de la salud mental.

e Entender que el abordaje cuanti-cualitativo contribuye a una comprension
adecuada del 4rea de la salud mental.

» |mplementar estrategias de integracion de conocimientos en el procesd de
elaboracion del proyecto de tesis, afianzado el proceso de aprendizaje.

Contenidos tematicos:
s Lainvestigacion cuantitativa y cualitativa: aspectos teéricos - metodolégicos.
e |La estadistica en los procesos de recoleccion y analisis de la informacion.
¢ La coexistencia de paradigmas: aportes para su comprension.
¢ La perspectiva cuantitativa y cualitativa de la investigacion en salud.
+ Los modelos de investigacion en Salud Mental.
+ La comunicacion cientifica de resultados de investigacién en el area de salud
mental.

Actividades practicas presencilales:
+ Se propone la confrontacién de diferentes modelos de investigacion en el area
de la salud mental, y se recuperan las experiencias de la implementacion del
Instrumento de Evaluacion para Sistemas de Salud Mental (IESM-OMS).

Metodologia:
« clases tedricas que, a partir de los contenidos correspondientes a las

asignautras de Investigacion en Salud Mental, Epidemiologia y Estadistica,
desarrolla y profundiza el analisis de la investigacion cuanti-cualtitativo en salud
mental.

« Se propone la confrontacién de diferentes modelos de investigacion en el area
de la salud mental, y se recuperan las experiencias de la implementacion del
Instrumento de Evaluacion para Sistemas de Salud Mental (IESM-OMS).

Modalidad de Evaluacion
*» Se efectuara a través de la resoluciéon de ejercicio de reconocimiento de las
estrategias metodologicas cuantitativa y cualitativa en trabajos cientificos,
evaluando la participacién del debate planteado en las actividades aulicas.
Asimismo, el maestrando presentara la dimension de la recoleccion y andlisis
de la informacién correspondiente a su trabajo final.

Las actividades realizadas en la modalidad evaluativo se trabajara de manera
integrada con las tutorias de tesis, a fin de acompafar el proceso investigativo del
maestrando. '

Bibliografia;
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Eco, H. (1998). Como se hace una tesis. Técnicas y procedimientos Béﬂid =
investigacion. Estudio y escritura. Gedisa Ed. Milton, S. J. (1994). Estadistica .
para Biologia y Ciencias de la Salud. Espana. 2da. Ed. Interamericana.
Morton, R., Hebel J.R. (1985). Bioestadistica y Epidemiologia. Interamericana.
México.

Patton MQ. (1990). Qualitative evaluation y research mefhods London: Sage
Publications.

Palit, D.F. Hungler B. Investigacién cientifica en ciencias de la salud. Meéxico.
4ta. Ed.

Silva Aycaguer, L.C. (1997). Cultura estadistica e investigacion cientifica en el
campo de la salud: una mirada critica. Madrid. Ed. Diaz de Santos.

Ulin, P.R., Robinson, E.T., Tolley, E.E. (2008) Investigacién Apfzcada en Salud
Pablica: Métodos Caaiztatzvos Washington. OPS.

Total de horas presenciales: 10




Asignatura: 26

ELABORACION DE POLITICAS EN SALUD MENTAL

Docente: Victor Aparicio Basauri

Obietivos:

s Desarrollar una politica de salud mental: pasos esenciales:.Paso 1. Evaluar las
necesidades de la poblacion, Paso 2. Recopilar evidencias para realizar
estrategias efectivas; Paso 3. Consulta y negociacion; Paso 4. Intercambios con
otros paises; Paso 5. Exponer la filosofia global, los valores, los principios y los
objetivos; Paso 6. Establecer las areas de actuacion; Paso 7. Identificar las
principales funciones y responsabilidades de los diferentes sectores,

» Desarrollar un plan de salud mental: Paso 1. Establecer las estrategias y el
cronograma; Paso 2. Establecer indicadores y objetivos; Paso 3. Establecer las
actividades principales; Paso 4. Establecer adecuadamente los costes, los
recursos disponibles y los presupuestos. Desarrollar un programa de salud

mental
& Contenidos tematicos
RS * Una politica explicita sobre salud mental es una herramienta poderosa y

esencial para el departamento de salud mental de cualquier ministerio de salud.

» Una politica correctamente formulada y puesta en practica a través de planes y
programas puede tener un impacto significativo sobre la salud mental de la
poblacién afectada.

» Los resultados descritos en la literatura incluyen mejoras en la organizacion y la
calidad de la prestacion de los servicios, la accesibilidad, el cuidado
comunitario, los vinculos entre las personas con trastornos mentales y sus
cuidadores y en varios indicadores de salud mental.

» A pesar del amplio reconocimiento de la importancia de las politicas de salud
mental, los datos recopilados por la OMS revelan que el 40,5% de los paises no
disponen de politica sobre salud mental y que un 33,3% no dispone de
programa. (OMS, 2001).

Metodologia:
s (Clase tedrica. Exposicién dialogada

Actividades practicas presenciales:
« Discusiones grupales a los fines de articular las experiencias de los maestrando
. con los contenidos teéricos sobre Planes y Programas
L
Actividades de investigacion:
« Elaboraciéon de una monografia sobre las diferentes propuestas operativas de
un Politica de Salud Mental donde el maestrando realiza su practica.

Modalidad de evaluacion: , ;
e Evaluacién conceptual-descriptiva de los maestrandos por las participaciones
en las actividades grupales; por la aproximacion a una Politica en salud Mental.
» Evaluacién conceptual-descriptiva de la monografia tedrica de sintesis sobre las
diferentes perspectivas Politicas en el Campo de la Salud Mental.

Bibliografia.
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« APARICIO BASAURI, Victor. (1999). El declinar de una reforma devalugd S

Rev. Asoc. Esp. Neuropsiquiatria, vol. XIX, 72,687-92. \:x‘ 2

e APARICIO Victor. (1985).La transformacién del Hospital psiquiatrico; su papel
en la Reforma. Cuadernos Asturianos de Salud,2,pp. 97-100. ~

« APARICIO Victor. (1988). Apuntes sobre la Reforma Ps;qwatnca Rev. Asoc.
Esp. Neurop., Vol. VIil, 26, pp. 523-527.

» APARICIO Victor. (1994).Reflexiones sobre la Reforma Psiquiétrica en Asturias.
Rev. de la Asociacion Ecuatoriana de Psiquiatria, Nov. 94. - ’

e APARICIO Victor. (1996).La Reforma Psiquidtrica en Espafia (1985-1995);
entre la apologia y el anatema. En “Orientacions epistemoloxicas na clinica,
fundamentos e aplicacion clinica”. AGSM.

s APARICIO Victor, SANCHEZ, A. E. (1990). Desinstituzionalizacion y
cronicidad: un futuro incierto. Rev. Asoc. Esp. Neurop., Vol. X, 34, pp.363-374.

o BRASIL. Ministerio da Saude. Reforma Psiquiatrica e Politica de Saude Mental
no Brasil. Brasilia, 2005.

o CALDAS de ALMEIDA, J.M.; TORRES GONZALEZ, F.; . “Atencién comunitaria
a personas con trastornos psicéticos”. OPS, Publicaciéon Cientifica y Técnica
N°601. Washington, 2005. '

» COHEN, Hugo. y NATELLA, Graciela: Trabajar en salud mental. La
desmanicomializacién en Rio Negro. L.ugar Editorial. Buenos Aires, 1995.

« DESJARLAIS, R., EISENBERG, | y otros: Salud Mental en el Mundo.
Problemas y prionidades en poblaciones de bajos ingresos. Paltex. OPS.
Washington, 1997

o LEVAV . y GONZALES UZCATEGUI, R. y (eds.): Reestructuracion de la aten-
cidn psiquiadtnica: bases conceptuales y guias para su implementacion. Confe-
rencia Regional para la Reestructuracion de la Atencion Psiquiatrica. Caracas
-1990-. OPS. Washington D. C, 1990.

« MINOLETT!, Alberto: /Informe WHO-AIMS sobre Sistema de Salud Mental en
Chile, OMS y Ministerio de Salud, Santiago, Chile, 2006.

= MINOLETTI, Alberto y ZACCARIA, Alexandra: Plan Nacional de Salud Mental
en Chile: 10 afios de experiencia. Revista Panamericana de Salud
Publica vol.18 no.4-5 Washington Oct./Nov. 2005.

« OPS. Evaluacidon de Servicios de Salud Mental en la Republica Mexicana. OPS.
México DF, 2004

o OPS/OMS. "PRINCIPIOS DE BRASILIA” Principios Rectores para el Desarrollo
de la Atencién en Salud Mental en las Américas. Conferencia Regional para la
Reforma de los Servicios de Salud Mental: 15 arfos después de Caracas.
Brasilia, OPS/OMS. Washington, noviembre de 2005.

= OPS/OMS: “Financiamiento en Salud Mental”. En: OPS/OMS: Conjunto de
Guias sobre Servicios y Politicas de Salud Mental. Washington, 2003.

« OPS/OMS: “Politicas, planes y programas en Salud Mental”. En: OPS/OMS:
Conjunto de Gulas sobre Servicios y Politicas de Salud Mental. \Washington,
2003.

» ROTELLI, F., DE LEONARDIS, O. y MAURI, D.: “Desistitucionalizacion: otra via
(la reforma psiquiatrica italiana en el contexto de la Europa Occidental y de los
paises avanzados)”. En: Revista Asociacién Especialistas en Neuropsiquiatria.
Vol. VI, N°21. 165-166. 1987.

Total de horas presenciales: 20 horas
Actividades tedricas: 10 horas
Actividades practicas: 10 horas

Total de horas de investigacion: 10 horas
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Asiagnatura: 27

PRESENTACION DE TESIS

Docentes:
Wellington J. — Davila A. — Cohen H.— Ferro R.— Escalante M.— Feméandez R -
Brussino S. - Paulin H.

Obijetivos:
+ Analizary evaluar los diferentes estados de investigacion de los maestrandos
» Socializar e intercambiar opiniones y criticas sobre los distintos trabajos de .
-~ investigacién de los maestrandos.

Contenidos tematicos
» Los contenidos de las diferentes asignaturas dictadas en los dos ciclos de la
Maestria.

Metodologia:
» Exposicidn dialogada de los trabajos de investigacion.

§:

Actividades practicas presenciales:
» Exposicion individual del estado de la investigacion por parte de cada
maestrando.

Modalidad de evajuacion:

» Los trabajos presentados han sido previamente asesorados y supervisados,
tanto en sus aspectos tedricos como metodologicos a través las 10 instancias
de tutorias. La evaluacién se centrara en verificar el cumplimiento de las metas,
80% del trabajo terminado.

Total de horas presenciales: 25 horas
Actividades practicas: 25 horas




Universidad Nacional de Cordoba
Facultad de Psicologia
Facultad de Ciencia Médicas
Maestria en Salud Mental

REGLAMENTO DE LA CARRERA DE MAESTRIA EN SALUD MENTAL

Art. 1% @ El Titulo de Magister en Salud Mental lo conferira la Universidad
Nacional de Cérdoba a través de las Facultades de Psicologia y de Ciencias
Médicas a los graduados que hubieren demostrado comprension adecuada y
capacidad interdisciplinaria en la problematica de la Salud Mental de la poblacion,
como asi también aptitud para desarrollar en forma independiente investigaciones
en ciencia y tecnologia que aporten al avance del conocimiento de la teméatica de
los servicios de Salud.

Las actividades académicas requeridas para la obtencién del titulo de MAGISTER
EN SALUD MENTAL, comprenderan:

a) La aprobacion de la totalidad de las actividades curriculares, con una
duracién de veinte y dos meses, con carga horaria fijada para los
requerimientos de los objetivos de la Carrera

b) La elaboracion, defensa y aprobacién de una Tesis de Maestria.

Art. 2 El postulante al titulo de MAGISTER EN SALUD MENTAL, debera poseer
titulo universitario de grado o de nivel superior no universitario de cuatro (4) afos o
mas expedido por una Universidad del pais, sea nacional, provincial o privada
reconocida o por una Universidad extranjera de incuestionable jerarquia y que su
actividad profesional este vinculada al campo de la salud.

Art. 3° El postulante debera inscribirse presentando una solicitud en la Secretaria
de Post-grado de la Facultad de Psicologia en la fecha que cada ano se
establezca, 10 que valdra como condicién de estar en conocimiento y aceptar la
presente reglamentacion. Ademés, adjuntaréd a la. solicitud la siguiente
documentacion:
a) Constancia legalizada del titulo de nivel superior universitario o no
universitario de cuatro (4) afos como minimo de duracién.
b) Curriculum Vitae y otros antecedentes que el postulante considere
necesario y referidos al area de la Salud Publica.



Art. 4° La inscripcién de cada postulante estara sujeta a la aceptamon de ‘Jas -
Secretaria Graduados de ambas Facultades, previo dictamen del Consejo Asesor
de la Maestria. Seran requisitos para la aceptac:on de un postulante:

a) La cumplimentacion de los requisitos establecidos en el articulo 3° del
presente

b) La aprobacién de una entrevista personal que seré recibida por la
Direccion de la Maestria y por dos (2) integrantes del Consejo Asesor.

c) El incumplimiento o no aprobacién de cualquiera de los requisitos sera
condicion excluyente para su aceptaciéon como alumno de la Carrera de
Maestria.

Art. 5° La organizacion e implementacién de las actividades académicas
correspondiente a la Carrera de MAESTRIA EN SALUD MENTAL, seré funcién de
la Secretaria de Graduados en Ciencias de la Salud. La Maestria tendra por sede
la Escuela de Salud Publica de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad
Nacional de Cérdoba.

Art. 6° La administracién y los aspectos contables de la Carrera de MAESTRIA
EN SALUD MENTAL estaran a cargo de la Facultad de Psicologia, segun consta
en el acta de acuerdo firmada por ambas instituciones. (ver anexo)

Art. 7. Los Directores de la Carrera de MAESTRIA EN SALUD MENTAL seran
designados por los Decanos de cada Facultad, ad referéndum de los Honorables
Consejos Directivos, adjuntando los antecedentes de los mismos.

Art. 8% Los Directores de la carrera de MAESTRIA EN SALUD MENTAL deberén
ser:
a) Profesor Regular de las Facultades de Ciencias Médicas y de Psicologia o
de otra Facultad de la Universidad Nacional de Cérdoba, que posea el
Titulo Maximo o de Magister en areas relacionadas, o
b) Miembro de la Carrera de Investigador Cientifico del CONICET con
categoria no inferior Adjunto -sin Director- con Titulo Maximo o
especializado en el area, u
c) Otros profesionales de esta Universidad que no posean Titulo Maximo o de
Magister en areas de la Salud y que, por su trayectoria profesional y
cientifica, reunan las condiciones necesarias para el desempefio de las
funciones correspondientes.

Art. 9° Son funciones de los Directores de la Carrera de MAESTRIA EN SALUD
MENTAL: '

a) Conducir y supervisar el desarrollo de los cursos formales y los trabajos de
Tesis de Maestria y gestionar los medios de financiacion.

b) Presidir el Consejo Asesor de la Carrera de Maestria.

c) Peticionar ante la autoridad correspondiente, en la iniciacién de la Carrera, la
designacion del director para el Trabajo de Tesis de Maestria para cada


http:aceptaci�n'de~~l.�l

alumno de post - graduacion. \>

d) Elaborar anualmente un informe escrito en base a la evaluacion del deger,
de las actividades de los alumnos de post - graduacién a la Direccion
Escuela de Salud Publica y a la Secretaria de Postgrado de la Facultad de
Psicologia, el que luego de considerarlo lo elevara al Secretario de Graduados
en Ciencias de la Salud, el que correra vista a la Comision de Maestrias. Los
informes seran elevados los HCD para su conocimiento.

e) Aconsejar al Decano y por su intermedio al H. Consejo Directivo, previo
informe a las Secretarias de Graduados de ambas Facultades la separacion
del alumno de post - graduacion cuando éste no cumpla con la reglamentacion
respectiva.

f) El incumplimiento por parte de los Directores, del programa y objetivos de la
carrera de MAESTRIA EN SALUD MENTAL que dirigen, sin causa justificada
y previa informacién y acuerdo con ambas Facultades, lo haréd pasible de
sumario administrativo y/o juicio académico.

Art. 10° Los Coordinadores, uno por cada Facultad (un total de 2), de la Carrera de
MAESTRIA EN SALUD MENTAL seran designados por los Decanos de cada
Facultad, ad referéndum de los Honorables Consejos Directivos, con el aval de las
Secretarias de Graduados de ambas Facultades.

M
)

Art. 11% Los Coordinadores de la carrera de MAESTRIA EN SALUD MENTAL
deberan ser:

a. Profesor Regular de las Facultades de Ciencias Médicas y de Psicologia o
de otra Facultad de la Universidad Nacional de Cérdoba, que posea el
Titulo Maximo o de Magister en areas relacionadas, o

b. Miembro de la Carrera de Investigador Cientifico del CONICET con
categoria no inferior Adjunto -sin Director- con T:tulo Maximo o
especializado en el area, u

c. Otros profes;onales de esta Universidad que por su trayectona profesional y
cientifica reunan las condiciones necesarias para el desempeno de las
funciones correspondientes.

Art. 12° Son funciones de los Coordinadores de la Carrera de MAESTRIA EN
SALUD MENTAL: )

a. Colaborar con los Directores de la Carrera de MAESTRIA EN SALUD

MENTAL para el buen funcionamiento de la misma.

b. Conducir y supervisar el desarrollo de los cursos formales y los trabajos de
Tesis de Maestria.
Organizar el dictado de las asignaturas, coordinando la accion del plantel
docente.
Conducir y supervisar las tutorias.
Integrar el Consejo Asesor de la Carrera de Maestria.
Asistir al funcionamiento general de la carrera, incluido el control de gestion
sobre aspectos administrativos generales y de la situacion de los
maestrandos, en interacciébn con las Secretarias de Graduados y el
despacho de alumnos de ambas Facuiltades.
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Art. 13° Son funciones del Consejo Asesor de la Carrera:
a) Colaborar con los Directores de la Carrera de MAESTRIA EN SALUD
MENTAL para el buen funcionamiento de la misma.
b) Aconsejar sobre aspectos académicos y de investigacién de la Carrera.
c) Proponer a la Direccién un miembro para integrar el Tribunal de Tesis.
d) Gestionar la provisién de los medios necesarios para que los aspirantes
puedan desarrollar su trabajo de Tesis de Maestria. ’
e) Supervisar el cumplimiento del Reglamento de Maestria. -
f) Evaluar el cumplimiento y la calidad de las actividades académicas.
- g) Sugerir las politicas que considere necesarias para el funcionamiento de la
carrera.
h) Concurrir a las reuniones, ordlnarlas y extraordinarias cuando la direccidn
de la Maestria lo solicite la que estaran presidida por los Directores de la
Maestria.

Art. 14° Los miembros del Consejo Asesor de la carrera de MAESTRIA EN
SALUD MENTAL deberan ser:
A a) Profesor Regular de las Facultades de Ciencias Médicas y de Psicologia o
de otra Facuitad de la Universidad Nacional de Cordoba, que posea el
Titulo Maximo o de Magister en areas relacionadas, o
b) Miembro de la Carrera de Investigador Cientifico del CONICET con
categoria no inferior Adjunto -sin Director- con Titulo Maximo o
especializado en el area, u
c) Otros profesionales de esta Universidad que no posean Titulo Maximo o de
Magister en areas de la Salud y que, por. su trayectoria profesional y
cientifica, reunan las condiciones necesarias para el desempeno de las
funciones correspondientes.
d) Oftros profesionales que por su trayectoria profesional y cientifica, rednan
las condiciones necesarias para el desempefic de las funciones
correspondientes.

Art. 15°% El| Consejo Asesor de la Carrera de MAESTRIA EN SALUD MENTAL
estara integrado por:
a) Los dos Directores
b) Los dos Coordinadores
c) Dos profesores, uno por cada Facultad, de la Carrera de Maestria en salud
Mental.
d) Un representante de la Organizacién Panamericana de la Salud.

Art. 16° Los miembros del Consejo Asesor de la Carrera de MAESTRIA EN
SALUD MENTAL seran designados a propuesta de los Sefiores Decanos de la
Facultad de Ciencias Médicas y de Psicologia ad- referéndum de los Honorables
Consejos Directivos de ambas Facultades.

Art. 17°: Son condiciones para permanecer como alumno regular de la Carrera de
MAESTRIA EN SALUD MENTAL, los siguientes:

a) Obtener la regularidad en el afo lectivo. Se obtiene la regularidad con: a.1)

el 80% de asistencia a actividades teéricas y practicas presenciales; a.2)



cumplimiento del 80% de los trabajos solicitados asistidos ; a.3) aprobaCIon'
de todas y cada una de las evaluaciones de modalidad vanable segun se
determine, con siete (7) puntos o mas, no promediables y recuperables en
no mas del 50% de ellas. La regularidad de cada asignatura tendra validez
de un afio a partir de la finalizacion de las actividades.

b) Aprobar en cada afo lectivo por lo menos el 90% de las asignaturas
regularizadas mediante un examen a rendirse en fecha determinada por el
calendario universitario, con modalidad variable y a determinar, con siete
(7) puntos 0 mas.

¢) Tener aprobado el 80% del Trabajo de Tesis

d) No tener atrasos de mas de un mes en el pago de la cuota mensual.

Art. 18° Son requisitos para obtener el Titulo de MAGISTER EN SALUD MENTAL:
a) Aprobar el 100% de las asignaturas, experiencias en servicio y actividades
de investigacion, que la base curricular establece para la Carrera.
b) La elaboracion, defensa y aprobacién de una Tesis de Maestria.
c) Haber saldado en su totalidad el costo de la Carrera.

Art. 19° Los docentes de la Maestria seran designados por Resolucién Decanal a
propuesta de cada Director y el Consejo Asesor de la Maestria, correspondiendo
designar el 50% de docentes a cada Facultad.

Los docentes de la Maestria deberan acreditar como minimo una formacién de
postgrado no inferior al grado de Magister o antecedente en docencia,
investigacion y extension que puedan considerarse equivalentes o con el aval de
la Secretaria de Postgrado de cada Facuitad.

Art. 20°: Seran funciones de los docentes:

Elaborar el programa de la asignatura para las cuales han sido designados, los
cuales seran refrendados por los Directores y el Consejo Asesor.

Receptar las evaluaciones correspondientes y completar las actas de examen
respectivas. Asesorar a los maestrandos y realizar actividades tutoriales.

Art. 21°; A los fines de la preparacion, desarrolio y presentacion de la Tesis de-
Maestria, cada alumno debera seleccionar y proponer un Director de Tesis-quien
debera ser aprobado por la Direccion de la Carrera toda vez que reuna los
requisitos establecidos para dicha funcién. Son funciones del Director de Tesis de
Maestria las siguientes:

a) Elaborar junto con el alumno de post - graduacién, un plan de trabajo para
la elaboracion del Proyecto de Tesis, la ejecucion de la investigacion y la
presentacion de la Tesis

b) Guiar y aconsejar al alumno en el disefio del proyecto de Tesis facilitandole
los medios y orientaciones necesarias para que pueda desarrollar su plan
de trabajo de Tesis de Maestria apoyandolo en la marcha de sus estudios y
asegurando el cumplimiento de lo dispuesto en la presente Resolucion.

c) Aconsejar al alumno sobre la oportunidad de redactar un borrador de su de
Tesis de Maestria.

d) Orientar al alumno en la preparacion del documento final y en la
preparacion de la presentacién oral publica de la Tesis.



Art. 22° los Directores de Tesis de la carrera de MAESTRIA EN SALUD
MENTAL deberan ser:

e) Profesor Regular de las Facultades de Ciencias Médicas y de Psicologia o
de otra Facultad de la Universidad Nacional de Cdérdoba, que posea el
Titulo Maximo o de Magister en éreas relacionadas, o

f) Miembro de la Carrera de Investigador Cientifico del CONICET con
categoria no inferior Adjunto -sin Director- con - Titulo Maximo o
especializado en el area, u

g) Otros profesionales de esta Universidad que no posean Titulo Maximo o de
Magister en areas de la Salud y que, por. su trayectoria profesional y
cientifica, retinan las condiciones necesarias para el desempeno de las
func;ones correspondientes.

h) Otros profesionales que por su trayectoria profesional y cientifica, reunan
las condiciones necesarias para el desempefio de las funcnones
correspondientes.

Art. 23°% Una vez que el alumno ha concluido satisfactoriamente el cursado 'y
aprobacién de todas las actividades curriculares, el alumno goza de un periodo de
6 meses para presentar y aprobar la Tesis, contando el afio en que fue aprobado
su proyecto y hasta el turno de exdmenes del mes de marzo siguiente al afo en
que se cumple dicho periodo.

Art. 24° : La Tesis de Maestria consistira en la realizacion de un trabajo de
investigacién cientifica sobre un tema de salud mental, el que debera constituir un
aporte de relevancia al conocimiento cientifico y/o tecnolégico de la especialidad,
sea por su importancia intrinseca, sea por el alcance de su/s aplicacion/es.
Mediante ella el alumno de post - graduacién se formara para llevar a cabo
trabajos de investigacion en forma independiente.

Art. 25°% Las Tesis de Maestria seran evaluadas por un tribunal integrado por
especialistas de reconocida trayectoria académica y de investigaciéon en el area.
La integracién de dicho tribunal seré propuesta en cada caso por los Directores y
el Consejo Asesor de la Maestria, y seran designados por Resolucién Decanal ad
Referéndum del los Honorables Consejos Directivos de respectivas Facultades. Al
menos un integrantes del tribunal debera ser externo a |a carrera de Maestria en
Salud Mental y otro debera ser externo a las Facultades de Psicologia y de
Ciencias Médicas. :

Art. 26° La Tesis de Maestria se presentara en tres (3) ejemplares, los cuales una
vez realizada la exposicion final, tendran el siguiente destino: uno seréa entregado
a la Biblioteca de la Facultad de Ciencias Médicas, otro a la Biblioteca de la
Facultad de Psicologia y el tercero sera devuelto al interesado.

Art. 27°: Para ser integrante del Tribunal de Tesis de Maestria, se requiere:
a) Ser Profesor Regular de la Facultad de Ciencias Médicas, de la Facultad
de Psicologia o de otra Facultad de la Universidad Nacional de Cérdoba
que participe de alguna manera en la Carrera de MAESTRIA EN SALUD
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relacionada, 6

b) Ser miembro de la Carrera de Investigador Cientifico del CONICET con
categoria no inferior a Adjunto - sin Director- con Titulo maximo en el Area,
6

c) Ser Investigador y/o Profesor de reconocido prestigio que haya producido
trabajos de relevancia en ciencia y tecnologia en areas relacionadas y que
sean considerados académicamente calificados por la Secretaria de
Graduados de amabas Facultades.

Art. 28° Son funciones del Tribunal de Tesis de Maestria:

a) Constituirse dentro de los treinta (30) dias de su designacion y reunirse con
el alumno de para solicitarle el borrador del Trabajo de Tesis de Maestria.
El borrador serd sometido a una revision final por parte de los tres
miembros del Tribunal en un plazo no mayor de treinta (30) dias corridos de
su presentacion. Luego el Tribunal de Tesis de Maestria deberd reunirse
con el postulante para comunicarle las sugerencias finales y autorizar la
confeccién del Trabajo de Tesis de Maestria en forma final. El alumno
contara con un plazo maximo de seis (6) meses para presentar tres (3)
ejemplares de la Tesis de Maestria terminada, en la Secretaria de
Graduados en Ciencias de la Salud, de la Facultad de Ciencias Médicas, la
cual remitira el trabajo a cada uno de los Miembros del Tribunal de Tesis de
Maestria.

b) Aprobar el Trabajo de Tesis de Maestria en su forma final una vez que se
considere que el mismo condice exactamente con el borrador aprobado. El
Tribunal de Tesis de Maestria contara con un plazo maximo de (30) treinta
dias corridos para reunirse y expedirse sobre este punto, confeccionando
un acta que contenga los fundamentos de la resolucién adoptada, enviando
la misma a la Secretaria de Graduados en Ciencias de la Salud.

Art. 29°% Una vez aprobada la Tesis de Maestria por el Tribunal de Tesis, la
Secretaria de Graduados en Ciencias de la Salud informard a los Decanos
quienes fijaran por Resolucion una fecha especial para que el alumno haga una
exposicion en sesion publica de su Tesis de Maestria. Concluida la exposicion, el
Tribunal labrarda un acta donde constara su decision final, calificando con
Reprobado, Bueno, Distinguido o Sobresaliente, segun corresponda. La
calificacion sera la de la mayoria.

Art. 30° Cuando el alumno de post - graduacién haya cumplido todos los
requisitos establecidos en esta Resolucién, se dara curso a los tramites
necesarios para que la Universidad le otorgue el titulo correspondiente. La entrega
del diploma se hara en acto publico de Colaciéon de Grados.

Art. 31% Todas las situaciones no previstas en el presenté reglamento seran
resueltas por los Honorables Consejos Directivos de la Facultad de Ciencias
Médicas y de la Facultad de Psicologia. ‘



