TEMA: ENFERMEDADES TRANSMITIDAS POR ALIMENTOS. DIARREAS

OBJETIVOS DEL APRENDIZAJE:

El estudiante sera capaz de describir y fundamentar el algoritmo de diagndstico y
tratamiento de la diarrea aguda, particularmente la infantil, asi como posicionarse frente
a focos de diarreas de posible transmision por alimentos.

DESCRIPCION DEL PROCESO DE APRENDIZAJE:

Se plantearan los siguientes problemas y preguntas:

Caso 1:

Nifio de 2 anos, eutrofico, procedente de Montevideo, barrio Casabd, medio
socioeconomico aceptable, vive con la madre, sin hermanos.

Consulta en la emergencia pediatrica por deposiciones liquidas con estrias de sangre
desde hace 24 horas.

Al examen presenta temperatura axilar de 38 °C y decaimiento.

Correctamente inmunizado, toma leche de vaca sin pasteurizar y sin hervir, que
adquiere a una vecina, quien se la entrega en botella de refresco limpia.

Caso 2:

El dia 30.01.06 el Servicio de Vigilancia Epidemiologica del MSP recibe una llamada
telefénica de un médico de guardia de un Institucién mutual comunicando que varios
integrantes de un grupo familiar presentaban sintomas de gastroenteritis aguda. El
sabado anterior todos ellos habian concurrido a una fiesta de cumpleanos de 15 anos
de su prima en Solymar y habian ingerido sandwiches, pizza, y torta de frutillas con
crema chantilly y merengue.

Preguntas:
En cada caso (trabajado por diferentes subgrupos):

1) ¢Cual es el planteo diagnostico?

2) ¢ Solicitaria estudios paraclinicos? ¢ Cuales?

3) ¢Plantearia una investigacion epidemioldgica? ; Cémo? ¢ Qué importancia se le
asigna a la vigilancia epidemiolégica y qué funciones cumplen el MSP y otras
autoriodades sanitarias al respecto?

4) ¢Qué posibles etiologias podrian plantearse?

5) ¢Indicaria tratamiento etioldgico? ¢ Qué tipo de tratamiento sintomatico plantearia?

6) ¢Qué métodos profilacticos podrian considerarse para la prevencion de este tipo de
situaciones?

APRENDIZAJES QUE SE PROMUEVEN:




1. cognitivo ( conocimiento) El estudiante incorporara informacion actualizada sobre los
microorganismos causantes de estas infecciones y sus interacciones con el huésped
humano.

2. afectivo (actitudes) Identificara aspectos no conocidos del tema, valorara su
importancia y desarrollara interés y motivacién por su saber. Sabra qué
responsabilidades asume como médico y qué conductas legales debera tomar frente
a situaciones similares

3. psicomotor (destrezas) Practicara procedimientos de busqueda de informacion y de
confrontacién de opiniones que le permitiran ubicarse como médico frente a estos
problemas.

4. interpersonal (trabajo en equipo, relacionamiento) Valorara el papel de cada
integrante del equipo de Salud en el encare de estas situaciones, y sera capaz de
armonizar y sintetizar aportes diversos.

CRONOGRAMA de actividades con tutor:

Dia 1: 2 horas: presentacién del problema, preguntas y objetivos. Experiencias previas
de los estudiantes; interrogantes y aspectos desconocidos. Comentario sobre casos
conocidos de ETA. Orientacién en la busqueda de informacién. Aporte de informacién
complementaria relevante.

Dia 2: 2 hrs: Aportes y discusién para la resolucién del problema. Identificacién de sus
aspectos practicos y teodricos principales. Perspectivas de mejor conocimiento y manejo
frente al tema y las situaciones concretas, fundamentalmente acerca de su prevencion.

TEMA: ZOONOSIS

OBJETIVOS DEL APRENDIZAJE:

El estudiante sera capaz de definir una zoonosis (o enfermedad comun del hombre y
los animales), identificar las mas relevantes en nuestro pais, jerarquizarlas y encararlas
desde el punto de vista médico.

Sera capaz de explicar la importancia de las condiciones epidemiolégicas que
determinan o influyen sobre el caso y de las medidas necesarias para la prevencion.

DESCRIPCION DEL PROCESO DE APRENDIZAJE:

Se plantearan los siguiente problemas y preguntas abiertas:

Caso 1:

En el ano 2002 se presentd una cantidad importante de pacientes con fiebre
prolongada, sin foco clinico claro. Se acompafnaba fundamentalmente de astenia,
mialgias intensas y cefalea; en ocasiones de afectacion multisistémica tales como:
ictericia, tos con expectoracion, orinas espumosas. La mayor parte de los afectados



eran jovenes (20-40 afios), en general trabajadores rurales sin patologia previa
conocida.

Evolucionaron en su mayoria de modo favorable rapidamente, aunque en algunos
casos se requirié internacion en CTl y se produjeron algunas muertes.

Caso 2:

Nifo de 4 afos, procedente de zona suburbana del area metropolitana (Ruta 8, cercana
a Villa Garcia) que es traido por sus padres por presentar desde hace varios dias un
cuadro febril y decaimiento. Presenta ademas una lesion alopécica en cuero cabelludo,
redondeada, de aproximadamente 3 cm de diametro, muy inflamatoria y de rapido
crecimiento.

La lesion esta cubierta de gruesas costras, en parte melicéricas. Al ser removidas se
observa una superficie inflamada, papulo escamosa, con exudados predominantemente
serosos y zonas donde aparecen algunos restos de pelos amputados.

De los examenes complementarios realizados para valorar el sindrome febril, s6lo se
destaca una eosinofilia de 27 % con valores dentro de lo normal del resto del
hemograma.

AP: juega todo el dia con sus perros, uno de los cuales tiene lesiones discretamente
alopécicas en lomo.

AF: hermana de 8 anos presenta una pequefa lesién de 2 por 1 cm, de similares
caracteristicas, a nivel parietal izquierdo.

Preguntas:
Las generales deberan ser respondidas para cada caso (trabajados en subgrupos)

¢En el caso 1, qué causas puede plantear de fiebre sin foco u origen conocido?;Qué
otros signos y sintomas aportan datos relevantes para el diagndstico presuntivo?

¢En el caso 2, que datos semiologicos destacaria?¢ cdmo definiria las lesiones de
cuero cabelludo y su relacién con los sintomas de repercusion general?

¢, Qué importancia o valor de orientacién adjudica a los datos epidemiologicos en estas
situaciones problema?

¢, Qué es una zoonosis y cuales son sus agentes causales mas importantes en el pais?
¢ Qué papel juegan los diferentes grupos de animales (ganado, de corral, domésticos...)
y las actividades profesionales?

¢ Qué propiedades de los diferentes parasitos (incluyendo bacterias o virus) explican las
caracteristicas de las diferentes enfermedades zoondticas?

¢, Coémo realizaria la confirmacién diagnéstica?

¢, Qué tratamiento planteria?

¢, Qué medidas generales y particulares de prevencién propondria?

APRENDIZAJES QUE SE PROMUEVEN:

1-cognitivos: el estudiante sera capaz de definir zoonosis, identificando y jerarquizando
las de mayor importancia en nuestro medio. Sera capaz de comprender, valorar y
emplear en la elaboracion del diagnodstico presuntivo, los datos epidemiologicos que
enmarcan el caso estudiado.



2- afectivos: el estudiante podra reconocer la importancia de las zoonosis en el espectro
de la patologia en nuestro medio y encontrard motivacion para profundizar en las
nociones patogénicas relacionadas a las mismas. Particularmente valorara la
importancia en la medicina de las actividades laborales, las caracteristicas del ambiente
y de las condiciones sociales y culturales relacionadas a las zoonosis

3- destrezas: practicara procedimientos de busqueda de informacién y aproximacién a
la tematica, que le permitan reconocer estos pacientes y orientarse sobre como
estudiarlos y tratarlos.

4- interpersonal: estudiantes y docentes comprenderan la importancia del equipo
multidiciplinario, la complementacion de la informacion, la difusidén y extension del
conocimiento, el respeto por la cultura particular de los grupos humanos, la notificacion
y organizacion centralizada de datos en la autoridad sanitaria.

CRONOGRAMA de actividades con tutor:

Dia 1: 2 horas: presentacién de los problemas, preguntas y objetivos. Experiencias
previas de los estudiantes; interrogantes y aspectos desconocidos. Orientacién en la
busqueda de informacion. Aporte de informacion complementaria relevante.

Dia 2: 2 hrs: Aportes y discusion para la resolucion del problema. Identificacién de sus
aspectos practicos y teoricos principales. Perspectivas de mejor conocimiento y manejo
frente al tema y las situaciones concretas.

TEMA: INFECCIONES DE PIELY TEJIDOS BLANDOS (IPTB)

OBJETIVOS DEL APRENDIZAJE:

El estudiante sera capaz de identificar las diferentes IPTB, sus agentes y otros aspectos
clinicos y epidemiologicos relevantes. Asimismo de valorar las posibles consecuencias
de las IPTB y plantear un tratamiento racional basado en su etiopatogenia.

DESCRIPCION DEL PROCESO DE APRENDIZAJE:

Se plantearan los siguientes problemas y preguntas abiertas:

Caso 1:

Paciente de 30 afios, sexo masculino, sin antecedentes patologicos personales, que
comienza 5 dias luego de un traumatismo de codo con signos fluxivos y dolor al
movimiento de dicha articulacion. Refiere decaimiento; niega sensacion febril.

Al examen: buen estado general, no se constata temperatura elevada: temperatura
axilar 37 °C.

Codo derecho: pequeias erosiones sobre un area con rubor, calor y dolor de 10 cm de
diametro aprox. No supuracion. Dolor a la palpacion y movilizacidn de la articulacion.
No impresiona que existe derrame articular.



Caso 2

Vardn de 4 meses, que traen a urgencias por empeoramiento de lesiones localizadas
en ambas manos (espacios interdigitales y dorso), pese al tratamiento con mupirocina
tépica impuesto por su médico hace ya 3 semanas. Refieren que desde entonces el
nifio esta muy irritable y apenas duerme en la noche.

Las lesiones son multiformes, desde lesiones micropapulares hasta lesiones ampollares
de tamanio diverso (hasta 1 cm de didametro mayor) y lesiones de escoriacién y las
actitudes del nifio determinan que son pruriginosas. En algunas zonas las lesiones
presentan exudados melicéricos

A la exploracion se evidencian otras lesiones similares, localizadas en palmas de
manos, plantas de pies, espalda y nuca.

AF: madre con prurito intenso a predominio nocturno, a nivel submamario y pufios,
donde se observan muy escasa lesiones micropapulares y lesiones de rascado, desde
hace varias semanas; nunca consulto.

AE: tienen en domicilio perro con sarna.

Preguntas:
Para cada caso (trabajados en subgrupos)

¢ Que diagnéstico/s sugiere en este paciente?

¢ Solicitaria estudios paraclinicos? ¢ Cuales y qué recomendaciones realizaria al
paciente para ello?

¢, Qué agentes estan posiblemente implicados?

¢, Coémo valora los datos clinicos y epidemiolégicos recabados y qué destacaria desde el
punto de vista patogénico, clinico y evolutivo?

¢ Qué tratamientos plantearia?

¢, Qué recomendaciones realizaria para la prevencion primaria o secundaria?

APRENDIZAJES QUE SE PROMUEVEN:

1. cognitivo ( conocimiento) El estudiante incorporara informacion actualizada sobre los
microorganismos causantes de estas infecciones y sus interacciones con el huésped
humano, asi como de fendmenos asociados que son motivo de preocupacion actual
(resistencia a los antimicrobianos, evolucion epidemioldgica).

2. afectivo (actitudes) Identificara aspectos no conocidos del tema, valorara su
importancia y desarrollara interés y motivacion por su saber

3. psicomotor (destrezas) Practicara procedimientos de busqueda de informacion y de
confrontacién de opiniones que le permitiran ubicarse como médico frente a estos
problemas

4. interpersonal (trabajo en equipo, relacionamiento) Valorara el papel de cada
integrante del equipo de Salud en el encare de estas situaciones, y sera capaz de
armonizar y sintetizar aportes diversos.

CRONOGRAMA de actividades con tutor:




Dia 1: 2 horas: presentacién del problema, preguntas y objetivos. Experiencias previas
de los estudiantes; interrogantes y aspectos desconocidos. Orientacién en la busqueda
de informacién. Aporte de informacion complementaria relevante.

Dia 2: 2 hrs: Aportes y discusion para la resolucion del problema. Identificacién de sus
aspectos practicos y teoricos principales. Perspectivas de mejor conocimiento y manejo
frente al tema y las situaciones concretas.

TEMA: INFECCIONES CONNATALES

OBJETIVOS DEL APRENDIZAJE:

El estudiante reconocera el perfil epidemiolégicos local y regional de estas patologias y
los factores de riesgo vinculados a cada agente etiolégico posible, e incorporara nromas
de conducta para su prevencion primaria y secundaria, para su diagnostico y su
eventual tratamiento.

DESCRIPCION DEL PROCESO DE APRENDIZAJE:

Se plantearan los siguientes problemas y preguntas abiertas:

Caso 1

Primigesta de 30 afos, proveniente de buen medio socioeconémico, buen estado
nutricional, sin antecedentes familiares ni personales a destacar (no HTA, no diabetes,
no patologia tiroidea), cursando embarazo de 30 semanas, que ingresa para estudio
por detencion del crecimiento de la altura uterina, constatandose al examen altura
uterina por debajo del percentil 10 para la edad gestacional.

Se le realiza ecografia obstétrica donde se constatan parametros antropométricos todos
por debajo de percentil 5, con lo cual hacemos diagndstico de probable restriccion
patolégica del crecimiento fetal.

Caso 2

Sefiora de 26 aios, proveniente de Salto, que consulta a ginecélogo por probable
nuevo embarazo para confirmacién del mismo y para su control posterior.

AP: Embarazo anterior bien controlado y parto totalmente normal hace 2 afios. En ese
entonces se realiz6 estudios serologicos seriados para Toxoplamosis con resultados
negativos y serologia para sifilis (VDRL) también negativa.

Preguntas:

¢ Qué causas generales de restriccion patoldgica del crecimiento intrauterino y
particularmente qué causas infecciosas del mismo conoce?

¢, Como define infecciéon connatal?

¢ Qué agentes etioldgicos son posibles encontrar y cuales tienen mayor prevalencia
regional y en nuestro pais?.

¢, Qué factores de riesgo predisponen a estas infecciones connatales?



¢ Qué conductas tomaria para el seguimiento de la embarazada y qué medidas
recomendaria para la prevencidn primaria y secundaria de infecciones connatales?

¢, Coémo hacer un correcto diagndstico clinico y paraclinico y qué planteos terapéuticos
realiza frente a un posible caso?

APRENDIZAJES QUE SE PROMUEVEN:

1. cognitivo ( conocimiento): Identificar las diferentes Infecciones connatales, valorar su
gravedad, seguir conductas tendientes a su prevencion, realizar un correcto
diagnostico clinico y paraclinico y realizar tratamiento racional basado en su
etiopatogenia.

2. afectivo (actitudes): Asumir los aspectos del problema que merecen atencion
prioritaria, que requieren profundizacioén, y abordarlos con interés y motivacion.
Incorporar conductas de plena responsabilidad médica.

3. psicomotor (destrezas): Adquirir metodologia y herramientas para procurar la
informacion necesaria y ubicarse frente a esta situacion u otras similares

4. interpersonal (trabajo en equipo, relacionamiento) Valorara el papel de cada
integrante del equipo de Salud, fundamentalmente en el seguimiento y control del
embarazo, y sera capaz de armonizar y sintetizar los diversos aportes.

CRONOGRAMA de actividades con tutor:

Dia 1: hasta 2 horas: presentacion del problema, preguntas y objetivos. Planteos de
base, busqueda de informacién, enfoques iniciales sobre los aspectos de especial
interés.

Dia 2: 2 hrs: Aporte de informacion, resolucién del problema o conclusiones y
perspectivas sobre el mismo si no se llega a su resolucion. Evaluacion.

TEMA: INFECCIONES RESPIRATORIAS AGUDAS BAJAS

OBJETIVOS DEL APRENDIZAJE:

El estudiante sera capaz de diagnosticar las infecciones respiratorias agudas bajas,
diferenciar clinica y epidemioldgicamente las mismas segun rangos etareos y agentes
etioldgicos, y plantear su terapia. Reconocera los procesos respiratorios de impacto a
nivel de salud publica y las medidas adecuadas de prevencién y control.
Particularmente comprendera las propiedades de los agentes microbianos en estas
afecciones, sus interacciones con el huésped y los fundamentos de la profilaxis
especifica.

2- DESCRIPCION DEL PROCESO DE APRENDIZAJE




Se plantearan los siguientes problemas y preguntas abiertas:

Caso 1

Se presenta un paciente de sexo masculino, 25 afios, estudiante de medicina, soltero.
Motivo de Consulta: Disnea

EA: Comienza 3 dias antes del ingreso con decaimiento general, anorexia,
artromialgias, fiebre de hasta 40°C axilar, chuchos de frio. Agrega a las 24 hs tos y
expectoracion inicialmente mucosa, actualmente mucopurulenta. Suma disnea para
minimos esfuerzos, por lo cual consulta.

AA: vive en hogar estudiantil y comparte habitacion con 4 adultos, 1 de los cuales fue
hospitalizado con igual sintomatologia. El mismo es estudiante y trabaja en una avicola.
Refieren contacto con aves.

AP: fumador de 1 paquete de cigarrillos diarios. Broncoespasmo en la nifiez.

ExF: lucido, febril, 39°C axilar, polipnea superficial de 36 rpm, PyM: cianosis de labios y
lecho subungueal. LG: adenopatias de caracteristicas inflamatorias en regién
submaxilar. CV: punta en 5to EIC, LMC, RR de 120 cpm, RBG, no se auscultan soplos.
PP: tirajes altos y bajos, estertores crepitantes en tercio inferior de Htx derecho;
estertores subcrepitantes, roncus, gemidos y sibilancias difusos.

Preguntas
Para cada caso, trabajados en subgrupos

1. ¢Que diagndstico presuntivo realizaria?

2. ¢Cual o cuales seria/n los agentes etioldgicos implicados? ¢ En qué se fundamenta
el planteo?

3. ¢Qué sabe sobre estos microorganismos? ¢ Hay informacion nueva que deba

incorporar?

¢, Qué planteos diagnosticos diferenciales realizaria acerca de la posible etiologia?

¢, Como realizaria el diagndstico etiologico? ¢ Qué entiende que conviene saber

sobre los agentes implicados? ¢ Es esto un aspecto relevante? ; Se trata de

procedimientos sencillos y disponibles?

6. ¢ Tomando en cuenta los antecedentes ambiéntales como realizaria una

investigacion epidemiolégica?

¢ Que papel juegan las autoridades sanitarias?

¢ Cuales serian las directivas terapéuticas? (generales o especificas para cada

situacion clinica y etiolégica concreta)

9. ¢Qué medidas profilacticas tomaria? ¢ Es necesario desarrollar recursos en este
aspecto?
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APRENDIZAJES QUE SE PROMUEVEN:

1. Cognitivos: tras este ejercicio de aprendizaje el estudiante habra avanzado en su
capacidad de diagnosticar las infecciones respiratorias agudas bajas, diferenciara la
epidemiologia y la patogenia de las mismas segun rangos etareos y agentes
etioldgicos, y elaborara directivas terapéuticas. Sera capaz de identificar aquellos
procesos respiratorios de impacto a nivel de salud publica y de proponer estrategias



de prevencion. Se habra introducido en el estudio detallado de las propiedades de
los agentes microbianos de estas afecciones, de sus interacciones con el huésped
y de los fundamentos de la profilaxis especifica.

2. Afectivos: los estudiantes y los docentes guia seran concientes de la importancia de
difundir a nivel poblacional las caracteristicas clinicas, terapéuticas y preventivas de
los procesos respiratorios, con particular énfasis en el uso racional de los
antimicrobianos.

3. Destrezas: tras el analisis de la situacion clinica planteada el estudiante sera capaz
de manejar como componente diagndstico la interpretacion de los resultados de
laboratorio. Podra orientarse en la busqueda de informacion para guiar
conocimientos y conductas en estos casos.

4. Interpersonal (trabajo en equipo, relacionamiento) Valorara el papel de cada
integrante del equipo de Salud, fundamentalmente en relacién con el concepto de
vigillancia epidemioldgica y control de la infecciones respiratorias de la comunidad, y
sera capaz de armonizar y sintetizar los diversos aportes.

CRONOGRAMA de actividades con tutor:

Dia 1: 2 horas: presentacion del problema, preguntas y objetivos. Experiencias previas
de los estudiantes; interrogantes y aspectos desconocidos. Comentario sobre otros
casos. Orientacioén en la busqueda de informacién. Aporte de informacién
complementaria relevante.

Dia 2: 2 hrs: Aportes y discusion para la resolucion del problema. Identificacién de sus
aspectos practicos y teoricos principales. Perspectivas de mejor conocimiento y manejo
frente al tema y las situaciones concretas, fundamentalmente acerca de su prevencion.

TEMA: INFECCIONES DEL TRACTO URINARIO

OBJETIVOS DEL APRENDIZAJE:

1.- Cognitivos: el estudiante sera capaz de definir infeccion urinaria (ITU), bacteriuria
asintomatica, bacteriuria significativa, ITU no complicada, ITU complicada, piuria. ITU
recurrente (recaida, reinfeccion).

Luego de trabajar el problema planteado mejorara su informacion sobre la
epidemiologia y la patogenia de estas afecciones, las propiedades de los gérmenes
causales y su interaccion con el huésped.

2) Actitudinales. Habra reconocido la importancia de estas situaciones y el alcance de
sus carencias personales y las colectivas sobre el tema.

Habra elaborado orientaciones para corregirlas, estara interesado en profundizar en
el saber y el manejo de estos microorganismos, estas infecciones, estos pacientes.

3- Destrezas: el estudiante sera capaz de realizar o recomendar una adecuada toma de
muetra segun las distintas posibilidades.



Sera capaz de solicitar los examenes paraclinicos e interpretarlos. Podra elaborar un
plan terapéutico y profilactico.

DESCRIPCION DEL PROCESO DE APRENDIZAJE:

Se planteara el siguiente problema y preguntas abiertas:

Se presenta una paciente de 16 anos, soltera, estudiante.

MC: disuria

EA: comienza 48 hs previo a la consulta con dolor y ardor miccional. Niega poliaquiuria,
pujos y tenesmos vesicales. No fiebre. Dolor a nivel de hipogastrio, de tipo gravativo,
que padece desde hace varios dias. Nota desde hace algunos meses aumento del flujo
vaginal, transparente, sin fetidez, no pruriginoso.

AGO: menarca a los 10 afos. Ciclos irregulares, dismenorrea. Cursa 28 semanas de
gestacion; embarazo bien tolerado, bien controlado.

ASEC: 5to afo de liceo orientacién bioldgica. Nivel socioeconémico medio.

AP: 2 episodios de infecciones urinarias el afio anterior, que coincidieron con el inicio de
las relaciones sexuales. No se realizaron urocultivos en esas oportunidades.

ExF: lucida, eupneica, apirética. PyM normocoloreadas, bien hidratadas. Tejido adiposo
conservado; no se aprecia disminucion de la masa muscular. BF: caries dental. LG:s/p
CV: RR de 100cpm, RBG, no soplos. PP: buena entrada de aire; no se auscultan
estertores. ABD: se palpan partes fetales; altura uterina acorde a la edad gestacional;
LF+. Ligero dolor a la palpapién de hipogastrio.

FFLL: indoloras.

Que diagnostico positivo realizaria en esta paciente?

Plantearia diagnéstico/s diferenciales?

Cual seria la patogenia del proceso que planteé como diagnostico?

Cuales son las etiologias mas frecuentes? Y en nuestro pais?

Qué propiedades de los gérmenes involucrados explican la enfermedad?

Que estudios paraclinicos solicitaria en esta paciente?

Cual es el valor diagnostico en términos de sensibilidad, especificidad y valor
predictivo de las tiras reactivas de orina?

Como meédico general solicitaria consulta con algun especialista?

Proponga un tratamiento higiénico, dietético y medicamentoso. Justifique su
importancia.

10.Cuales serian sus recomendaciones profilacticas.
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TEMA: INFECCIONES DEL SISTEMA NERVIOSO CENTRAL

OBJETIVOS DEL APRENDIZAJE:




El estudiante sera capaz de identificar las Infecciones del SNC, sus agentes y otros
aspectos clinicos y epidemiologicos relevantes. Asimismo podra valorar las posibles
consecuencias y plantear un tratamiento racional basado en su etiopatogenia.

DESCRIPCION DEL PROCESO DE APRENDIZAJE:

Se plantearan los siguientes problemas y preguntas abiertas:

Caso 1

Paciente de 35 anos, VIH +,cumpliendo en forma irregular tratamiento antiretroviral, con
antecedentes en el ultimo afio de un episodio de neumonia neumocdccica bacteriémica
hace 8 meses, y en tratamiento desde hace 6 meses por tuberculosis pulmonar.
Paciente confuso, de dificil interrogatorio. Al examen: fiebre de 38°C, rigidez de nuca.
Se realiza puncién lumbar, se extrae liquido ligeramente turbio que se envia al
laboratorio de microbiologia.

Preguntas:

1. ¢,qué diagndstico sugiere en este paciente?

2. ;coémo valora los datos clinicos y epidemiolégicos aportados?

3. ¢ cuales agentes pueden estar implicados?

4. ; cudles son las estrategias que plantea el laboratorio en el estudio etioldgico de
estas afecciones?

5. ¢ cuales serian las directivas terapéuticas?

TEMA: INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL

OBJETIVOS DEL APRENDIZAJE:

Finalizado el curso, y considerado en particular este tema, el estudiante habra
progresado en su capacidad de:

- identificar las diferentes Infecciones de transmision sexual, ubicarlas en el
contexto epidemiolégico nacional y regional y en su relacién con el marco
social en que viven los pacientes.

- valorar los factores de riesgo para su adquisicién, reconocer las
poblaciones sujetas a mayor riesgo y prever su potencial gravedad

- entender la importancia de realizar un correcto diagndstico clinico,
paraclinico y etiologico en las distintas edades de la vida; manejar los



métodos apropiados y procesar correctamente la informacion obtenida
para elaborar un diagnéstico adecuado.

- realizar tratamiento racional basado en la etiopatogenia

- tener en cuenta el relevamiento de contactos y la denuncia obligatoria

DESCRIPCION DEL PROCESO DE APRENDIZAJE:

Se planteara el siguiente problema y preguntas abiertas:

Se llama al ginecdlogo de guardia para valorar en conjunto con la pediatra una nifia de
4 anos que es traida por su madre, por presentar su ropa interior manchada de sangre.
La madre refiere que sufrié un traumatismo al jugar con sus hermanos. Es la tercera
hija del mismo padre, de una madre actualmente separada de su esposo y con nueva
pareja, con la cual conviven los nifios. La paciente aun no concurre a la escuela.

Al interrogatorio la nifia dice no saber que ocurrid, y relata no haber sufrido traumatismo
alguno.

Al examen se constata un buen desarrollo neuropsiquico y pondoestatural acorde para
la edad. Adecuado estado nutricional.

Al examen ginecologico se constata por inspeccion a nivel de labios mayores y
menores de vulva lesiones sobreelevadas, blanquecinas, rugosas, firmes ala
palpacion, con aspecto de crestas de gallo, algunas de las cuales presentan areas
hemorragicas.

El himen impresiona conservado. Se da pase a forense.

1-¢ Qué diagndstico plantea a propdsito de este caso?

2-; Qué causas infecciosas conoce, que puedan determinarlo?

3- Defina infeccion de transmisién sexual

4- Lea los objetivos planteados y discutalos

5- Busque informacion a propdsito de los distintos agentes etioldgicos, cuales
tienen mayor prevalencia regional y en nuestro pais.

6-¢ Qué factores de riesgo predisponen a la adquisiciéon de las diferentes
etiologias?

7-¢ Qué medidas conoce para prevenir su adquisicion?

8-¢,Como hacer un correcto diagnostico clinico y paraclinico?

9- ; Si existe un agente etiolégico posible, le parece de importancia relevar los
otros agentes etioldgicos?

10-¢, Qué plantea para relevamiento de contactos y denuncia obligatoria? ¢ En que

casos debe intevenir el médico forense?

CRONOGRAMA de actividades con tutor:




Dia 1: 15 min: presentacion del problema, preguntas y objetivos. Hasta 2 horas:
identificacién de las areas de interés y de los ingredientes de conocimiento
importantes para la resolucion del problema.

Dia 2: 2 hrs: aporte de la informacién o los puntos de vista logrados, resolucion del
problema o conclusiones sobre el mismo si no se llega a su resolucion. Evaluacion.
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