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RESUMEN: 
Elevar la calidad en la preparación de los profesionales de la salud, constituye un objetivo priorizado, por lo cual la Educación Médica Superior tiene el reto de formar profesionales con habilidades, capaces de enfrentar con éxito los acelerados cambios tecnológicos.Actualmene constituye una preocupación para los docentes del área clínica la calidad de aprendizaje del área básica.Es importante desde los primeros años de la carrera de Medicina enseñar a los estudiantes a razonar, como preámbulo de la aplicación del método clínico que deben utilizar en años superiores y en la práctica profesional.La clase taller como forma organizativa del proceso docente educativo permite la integración de los contenidos, facilitando el aprendizaje del educando. Ante tal encrucijada, nos trazamos el objetivo de potenciar la apropiación de las habilidades de la asignatura, generando un aprendizaje desarrollador que garantice la integración estructura función y básico-clínica.Los materiales elaborados orientan metodológicamente al estudiante, promoviendo la autonomía y favoreciendo la asimilación de los contenidos. Permiten adecuar los cambios y transformaciones de los nuevos modelos de formación del profesional de las ciencias médicas en el contexto histórico actual, contribuyendo a la formación integral de los egresados y garantizar los servicios de excelencia que demanda la sociedad.

Palabras claves: Clase taller, aprendizaje desarrollador, educación médica superior.
INTRODUCCIÓN:   

   Elevar la calidad en la preparación de los profesionales de la salud, constituye un objetivo priorizado en nuestros días, por lo cual la Educación Médica Superior tiene el reto de formar profesionales con habilidades, capaces de enfrentar con éxito los acelerados cambios tecnológicos. (1) El logro de tales propósitos exige que, tanto al organizar la actividad de aprendizaje, como en las tareas que se le brindan al estudiante en dicho proceso, se creen las condiciones que potencien este comportamiento intelectual. (2)

   Aún con los esfuerzos de incorporar concepciones pedagógicas renovadoras, persiste en el proceso enseñanza-aprendizaje, el papel pasivo del estudiante, con poca independencia y autorresolución de los problemas planteados. La asignatura Sistema Cardiovascular, Respiratorio, Digestivo y Renal (SCRDR), perteneciente a la disciplina Bases Biológicas de la Medicina, no es una excepción; dificulta además el proceso, la decadencia de los laboratorios de prácticas y la formación de pocos especialistas de las Ciencias Básicas, constituyendo un problema actual en la enseñanza de pregrado.

   Se hace necesario que los profesores utilicen vías que permitan a los estudiantes asimilar los sistemas de conocimientos y los métodos de la actividad intelectual y práctica, y los coloquen en posición de dar respuesta a las situaciones que se presentan con la perseverancia capaz de lograr el objetivo y promover en ellos el interés cognitivo. (3)

   Es reconocido por numerosos autores, la necesidad de progresar en perfeccionamiento de las diferentes estrategias curriculares, enfatizando en la idea de la integración de las disciplinas y las ciencias; lo que deberá potenciar un mayor nivel de esencialidad y estimular el dominio de los modos de actuación del profesional.  Para ello es menester la caracterización y el diagnóstico continuo del proceso, así como del nivel de desarrollo alcanzado por alumnos y profesores en torno al objeto de estudio y la determinación de sus necesidades educativas; lo que permitirá la planificación y organización conjunta del proceso enseñanza-aprendizaje. (4)

  En la Educación Médica Cubana, la enseñanza basada en problemas se estructura sobre la base de problemas reales de salud, así como de problemas didácticos, creando de ambas situaciones las llamadas “situaciones problémicas”; así mismo el proceso formativo del médico en Cuba requiere del abordaje de los contenidos de una manera integrada, a través de la vinculación básico-clínica.  Lo anterior es expresión científica de la contradicción que se manifiesta entre los contenidos previos asimilados por los estudiantes y las formas en que activan la construcción de nuevos aprendizajes para desempeñarse eficientemente una vez graduado como médico. (5)

   Con el perfeccionamiento realizado en el año 2010, desaparece la consolidación y se incorpora la clase taller, definida en el artículo 111 del capítulo 3 de dicho reglamento como “el tipo de clase que tiene como objetivo específico que los estudiantes apliquen los conocimientos adquiridos en las diferentes disciplinas para la resolución de problemas propios de la profesión, a partir del vínculo entre los componentes académicos, investigativo y laboral. El taller contribuye al desarrollo de habilidades para la solución integral de problemas profesionales en grupo, para el grupo y con la ayuda del grupo, donde priman las relaciones interdisciplinarias”. (6)

   La clase taller constituye una forma organizativa de la pedagogía contemporánea y contribuye además al desarrollo de habilidades para la solución integral de problemas profesionales en grupo, para el grupo y con la ayuda del grupo, donde priman las relaciones interdisciplinarias.(1)

   Esta forma de enseñanza, nos facilita tambien la incorparacion del aprendizaje basado en problemas (ABP), técnica didáctica centrada en el alumno, donde se plantea un problema clínico inicial, complejo y retador para que sea resuelto basándose en el trabajo colaborativo dentro de grupos de trabajo pequeños; uno de sus objetivos es propiciar el aprendizaje auto-dirigido. En el ABP, el rol del profesor se modifica ya que se presenta como un guía, un tutor, un facilitador del aprendizaje que acude a los alumnos cuando le necesitan y que les ofrece información cuando la necesitan.(7)

    En la asignatura SCRDR, el programa de estudios (antes concebido para el plan D, en cuyo reajuste al plan E se eliminan 24 horas clases por contenidos reiterados), se trata de lograr en el estudiante habilidades generales que constituyen objetivos específicos e indispensables en el profesional que debemos formar: identificar a través la observación, (de pancartas, láminas histológicas , piezas húmedas, el propio cuerpo humano y otros medios auxiliares); describir y explicar a través de la comunicación oral y escrita en las evaluaciones orales y escritas; las habilidades para el ejercicio del pensamiento científico  sustentado en el materialismo dialéctico e histórico, que requiere el estudiante en su estudio independiente, que aplicará en otros años de su  carrera y a lo largo de la vida, en la interpretación de situaciones conocidas parcialmente  y en  nuevas que expresen desviaciones de la normalidad así como en la solución de los problemas profesionales a resolver.  El estudio integrado de estos sistemas es un objetivo fundamental de la asignatura y tiene los mismos antecedentes que son fundamentos del programa de la disciplina. El conocimiento macro y microscópico de cada uno, el origen embrionario de sus componentes, así como sus funciones, permite la obtención del conocimiento básico esencial con el cual podrán identificar al hombre sano, realizar acciones específicas como promoción de salud e interpretar las consecuencias de sus alteraciones al cursar las asignaturas del área clínica.  Los conocimientos y habilidades que debe lograr el estudiante en esta asignatura constituyen importantes bases científicas que le permitirán un adecuado  desempeño frente a  las situaciones, que con más frecuencia deberá enfrentar el médico general, tanto en la comprensión de las modificaciones que se producen en las diferentes etapas del ciclo vital, como en la sustentación científica de los procederes que le corresponden frente a los problemas de salud, por persigue  el fortalecimiento de la integración básico-clínica dentro de la carrera. (8) 

  Asociado a los problemas de recursos humanos y materiales que garanticen la conducción óptima del proceso enseñanza-aprendizaje en los primeros años de carrera, nuestros estudiantes evidencian una acumulación de insuficiencias en el proceso, que se incrementan de un nivel educativo a otro y que se manifiestan en el limitado desempeño de los estudiantes en la apropiación y uso de los conocimientos, que en general son débiles y no rebasan el plano reproductivo, por lo que no pueden operar con conceptos. La estimulación al desarrollo intelectual y la formación de habilidades para aprender a aprender, muchas veces se trabaja en clases de forma limitada, y no se asocian suficientemente al acto de aprendizaje, desde  la propia clase. (2)

   Teniendo en cuenta lo anterior, nuestro claustro de profesores, ha compilado, seleccionado, creado y modificado una serie de tareas, agrupadas en 4 materiales para ser empleados en la realizacion de las Clases Talleres de la asignatura, cuyo objetivo general es: potenciar desde la actividad taller la apropiación de las habilidades de la asignatura, generando un aprendizaje desarrollador que garantice la integración estructura función y básico-clínica.
DESARROLLO:
   La pedagogía es la ciencia contemporánea de la educación y como tal, estudia las leyes, principios y categorías sobre los cuales se estructura desde el punto de vista científico y metodológico el proceso docente-educativo y la didáctica es la rama de ésta que se ocupa de los métodos, procedimientos y medios sobre los que se organiza la actividad docente - educativa. Los medios de enseñanza son pues, los recursos de que se vale el profesor para facilitar al estudiante la mejor comprensión de los contenidos que responden a los objetivos de enseñanza propuestos. (9)

   La clase taller se implementa a partir del curso académico 2010-2011 en la disciplina Morfofisiología Humana. Tiene funciones generales que la distinguen, y características como el trabajo grupal y la solución de problemas originados en la práctica. Fomenta el trabajo independiente y la revisión bibliográfica que desarrollan habilidades en los estudiantes como la búsqueda de información. (10)

   El surgimiento de la clase taller como forma organizativa del proceso docente educativo en la disciplina,(11) inicialmente no estaba incluida en la Resolución Ministerial No. 15 del 1988,(12) pero aparece posteriormente en el nuevo Reglamento en la Resolución Ministerial No. 210 del año 2007.(6) Esta actividad formativa tiene como intención metodológica la integración de los contenidos, facilitando el aprendizaje del educando. (13)

   El Taller como forma de organización de la docencia puede tomar elementos de otros tipos de clases: conferencias, clases prácticas, seminarios, etcétera; pero las trasciende en un proceso de hibridación donde el equilibrio y el tono lo aportan los objetivos, actividades, métodos seleccionados, niveles de asimilación y estructura metodológica, que es siempre flexible y abierta.(1) Nos atrevemos a incorporar a este proceso de hibridación antes mencionado, los medios de enseñanza empleados para lograr los objetivos en dicha actividad docente.

   Concordamos con algunos autores, que plantean que hoy constituye una preocupación para los docentes del área clínica la calidad de aprendizaje del área básica; por lo tanto, es importante desde los primeros años de la carrera de Medicina enseñar a los estudiantes a razonar, como preámbulo de la aplicación del método clínico que deben utilizar en años superiores y en la práctica profesional; ello garantizaría una utilización depurada y con excelencia del método clínico.(14, 15, 16).

   Los procesos del pensamiento se mejoran a través de la práctica y el desarrollo de las habilidades cognitivas. Desde ese punto de vista, es posible “enseñar a pensar”. Para ello se requiere diseñar y aplicar procedimientos dirigidos a ampliar y estimular el uso de la mente, desarrollar estructuras que faciliten el procesamiento de la información y propiciar la práctica consciente y controlada de los procesos que favorezcan el pensamiento crítico.(17) De ahí que consideremos que la Clase Taller es un escenario óptimo para la formación de las habilidades inherentes a la asignatura, que a su vez darán paso a un desarrollo del pensamiento y del aprendizaje que permitirán el empleo adecuado del método clínico.

   Nuestra propuesta de medio de enseñanza a implementar en las Clases Talleres, con el objetivo de utilizar ésta forma de enseñanza para potenciar el Aprendizaje Desarrollador, comprende tareas que imbrican el conjunto de habilidades que se exige a los estudiantes en los primeros años de la carrera.

   Antiguamente en las clases prácticas, desarrolladas en los laboratorios de ciencias morfológicas se fomentaban las habilidades relacionadas con identificar y describir, cuyo nivel de asimilación es básicamente reproductivo, para ello se empleaban las características macro y microscópicas de los diferentes sistemas; por su parte, en las prácticas de laboratorio de ciencias fisiológicas, las habilidades a vencer por los estudiantes usualmente mide su capacidad de interpretar y predecir (nivel de asimilación productivo), lo que está acorde con los contenidos funcionales.(10)

   Con estos materiales por temas, y siguiendo el orden logico del P1 de la asignatura y las actividades que la preceden (casi siempre la conferencia orientadora), podemos integrar tanto las habilidades que generan un nivel de asimilación reproductivo, como aquellas que operan a un nivel productivo; empleando tareas escalonadas, según su nivel de complejidad y ofreciendo un extra en las Galerías de Imágenes, con orientaciones encaminadas tanto a trabajar en la habilidad de describir, como en la posibilidad de integrar estructura-función.

   Algunas de estas tareas, facilitarán además la integración de las ciencias básicas con situaciones problémicas reales o modeladas que aproximen a los estudiantes desde las Bases Biológicas de la Medicina al área clínica. 

   Es criterio de algunos autores, que la clase taller trasciende al combinar elementos de otras formas y va más allá de la clase práctica, pues permite consolidar conocimientos y desarrollar habilidades tanto prácticas como teóricas, siendo el medio idóneo para dar solución a los problemas a través del debate grupal con o sin el apoyo de las TIC, dándole salida a los objetivos instructivos de mayor complejidad de la disciplina.(10)  

   En la clase taller,  el trabajo grupal enriquece el conocimiento individual y colectivo, favorece la problematización desde la interacción. Los estudiantes aprenden a resolver problemas originados en la práctica, a discutir y a reflexionar bajo la orientación y supervisión del profesor, lo cual les será de mucha utilidad en su vida profesional, al formar parte de un equipo de salud. Se favorece además, la actividad creadora de los estudiantes y la independencia cognoscitiva que garantizan un aprendizaje más efectivo, eficaz y eficiente.(18)

  En  este tipo de forma de enseñanza, se debe estimular el  desarrollo  de  estrategias  que  le  permitan  al  educando  el  logro  de  un aprendizaje que estimule su desarrollo y asegure la solidez necesaria en la adquisición  de  los  conocimientos.  El  uso  de  estrategias  de  aprendizaje  implica el empleo de procedimientos  individuales  al  realizar  determinadas  tareas.  Un procedimiento para el aprendizaje es un conjunto de acciones ordenadas y dirigidas a la  consecución  de un  fin determinado.  Así,  en  el  Taller se  deben utilizar  estrategias que permitan el desarrollo de habilidades para aprender. (19) 

   La comprensión de la morfología no resulta un ejercicio simple para los estudiantes, de ahí que el docente tiene ante si el reto de lograr medios y formas motivadoras que den lugar a procesos más significativos de aprehensión del conocimiento.  (20)

   Desde el inicio de esta asignatura hemos tenido históricamente baja promoción y pobres resultados relevantes, situación que se comporta de manera general así en la mayoría de las facultades, sin embargo, en nuestra facultad en particular el claustro carece de profesores especializados en Morfología, el 66,7% somos fisiólogos y esa debilidad además se reflejaba en nuestros estudiantes pues las preguntas con más dificultades eran las preguntas morfológicas.

  Coicidimos con algunos autores revisados, que manifiestan que en los estudiantes, el uso de los atlas tanto de Anatomía como de Histología es poco frecuente y encontrábamos pobre motivación de los mismos para la realización de las actividades en la clase taller; asi como un uso indiscriminado de las conferencias y un pobre manejo de la bibliografía básica y complementaria.

   En las actividades de enseñanza–aprendizaje se busca una formación continua y sistemática del estudiante a lo largo de su vida, mediada por la formación integral, y en la que el profesor ha de fomentar el estilo de aprendizaje creativo y autónomo; un proceso en el que las guías didácticas o guías de estudio, se constituyen en una valiosa herramienta pedagógica.(20)

   En la metodología propuesta para la actividad de Clase Taller el material confeccionado se inicia con una breve introducción que pretende además motivarlos haciendo uso de ejemplos que ponen de manifiesto la integración básico-clínica del tema en cuestión, le siguen los objetivos y la bibliografia a utilizar en las tareas que se muestan posteriormente.

  Se hace una previa selección de las tareas para llevar al entorno de la clase las más apropiadas para el debate grupal y la formación de las habilidades inherentes al contenido a tratar; indicando como autoestudio el resto de las tareas, teniendo en cuenta la duración del turno de clases (90 minutos para esta actividad) y la necesidad de actuar como facilitador, tutor o moderador de dicha actividad mientras se está realizando.

   Es importante que aquellas tareas que no se realicen en la clase, de alguna forma sean retomadas en actividades posteriores, con el objetivo de canalizar dudas posibles, participar del análisis individual y colectivo de los estudiantes para retroalimentarnos e inclusive pueden constituir preguntas de evaluación inicial en otras clases monitorizando el estudio independiente, vincular con el siguiente tema o generar retos motivacionales al ser abordados en otras formas de enseñanza.

   Las tareas han sido compiladas de materiales anteriores, algunas creadas a partir de deficiencias encontardas en el proceso o modificadas y adapatadas a la nueva asignatura y disciplina.

    Para tratar las dificultades encontradas en el trabajo con los atlas y la bibliografía complementaria se han insertado imágenes clásicas en la mayoría de las tareas.

    Desde hace un tiempo hemos experimentado dificultades con los museos anatómicos, las piezas frescas, las láminas histológicas y los laboratorios funcionales, lo cual sumado al déficit de recursos humanos ha constituido otra debilidad para el proceso enseñanza-aprendizaje en la asignatura.

    Con la asesoría de nuestra profesora consultante y la inserción de una anatomista en el claustro, hemos tenido la posibilidad de habilitar en el material una galería de imágenes tanto macroscópicas como microscópicas e incluso de imágenes para apoyar e ilustrar situaciones relacionadas con la Embriología.

   Pensamos que además de cómo recurso didáctico para fomentar las habilidades de: identificar, seleccionar y describir, antes mencionadas se logra con esta galería un aspecto motivacional para el estudiante; ya que hemos tratado de emplear imágenes en muchos casos reales, de piezas frescas o micro fotografías con técnicas que resulten atractivas al estudiantado; un ejemplo de ello se muestra en los anexos. 

    Se involucran al pie de las tareas y de las imágenes las referencias a la bibliografía básica y complementaria, tratamos de propiciar en la actividad, que el estudiante, tanto de forma individual como grupal, manipule y emplee los mismos en la búsqueda de información para realizarlas; con el interés no sólo de rescatar la correcta utilización de estos medios, sino también de minimizar la tendencia actual en muchos estudiantes de estudiar por las imágenes que se emplean en las conferencias solamente, o por resúmenes que obtienen de otros estudiantes pero no elaborados por ellos; de esta manera pretendemos además conducir el proceso de aprender a aprender garantizando que un porciento del conocimento pueda ser aprehendido en este tipo de actividades.  

   En el caso de las tareas relacionadas con los contenidos funcionales o relacionados con las Ciencias Fisiológicas, hemos tratado de imbricarlas con situaciones problémicas modeladas sobre la base de problemas reales, intentando darle salida a la integración básico-clínica que además muchas veces es un aliciente motivacional en las actividades docentes. También hemos insertado algunas tareas con la intención de propiciar la integración estructura-función y lograr en el estudiante la vinculación de éste conocimento de la morfología para comprender mejor la función en el individuo sano y las desviaciones de la normalidad; dando salida así a los objetivos de interpretar y predecir. Todo lo anterior se ejemplifica igualmente en los anexos.

   La avalancha informática que acompaña nuestros tiempos posibilita que ésta propuesta para emplear durante las clases talleres pueda ser empleada en los teléfonos celulares o tabletas electrónicas de preferirlo así el estudiante, al ofertarse en versión digital y adecuar a las posibilidades individuales su uso.

  Es de suma importancia el  chequeo  de  los  resultados  por  el  profesor, ya sea   de  forma  individual  al pasar  por  los  puestos, o de forma colectiva, propiciando el debate grupal.  La evaluación cualitativa del trabajo de la mayor cantidad de  estudiantes posibles y la realización de las correcciones pertinentes, deben ser cumplimentadas.  No  debemos  olvidar  la  atención a  las  diferencias individuales y enfocar correctamente las orientaciones para la autopreparación.   

   En estos momentos concluimos la inserción del material para Clase Taller del último tema de la asignatura SCRDR: Sistema Digestivo; se impone posteriormente un proceso de encuestas a los estudiantes y de tabulación de los errores en los instrumentos evaluativos que confiamos nos ayude a mejorar la metodología propuesta para cursos posteriore.
CONCLUSIONES:
     Consideramos pues, que el material elaborado para su empleo en las actividades de la clase taller, puede convertirse en un potenciador del aprendizaje desarrollador en el proceso de enseñanza–aprendizaje, contribuyendo a la formación sistemática de habilidades en el estudiante en el 3er semestre de pregrado; trabajando hacia la formación integral y promoviendo estilos cognitivos creativos y autónomos, constituyéndose en un ejercicio pedagógico que ha de permitir el trabajo independiente y motivando al interés del estudiante por la asignatura pertinente.  

       Por lo tanto, en este espacio de la clase taller, pensamos que los materiales elaborados constituyen un recurso que permite orientar metodológicamente al estudiante y guiarlo en el proceso, promoviendo la autonomía y favoreciendo la asimilación de los contenidos. 

     La evaluación cualitativa de la actividad nos permitirá recoger información tanto del proceso como del progreso logrado por los estudiantes, así como de las dificultades que se presenten su desarrollo; con el fin de corregirlas y adecuarlas. 

   La clase taller es una forma organizativa de la enseñanza que por sus características propicia un aprendizaje reflexivo, permite la atención a las individualidades, favorece la toma de decisiones, alternativas y estrategias que elevan la calidad del proceso enseñanza-aprendizaje, todo lo cual contribuye a la independencia cognoscitiva del estudiante. Este tipo de clase consideramos nos permite adecuar los cambios y transformaciones de los nuevos modelos de formación del profesional de las ciencias médicas en el contexto histórico actual, contribuyendo a desarrollar la formación integral de los egresados y de esta forma garantizar los servicios de excelencia que demanda la sociedad. 
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ANEXOS:
	[image: image7.bmp]
	 Configuración interna de corazón, grandes vasos.

        1. Arteria Aorta: porción ascendente.

        2. Arteria Aorta: porción arco

        3. Arteria Aorta: porción descendente torácica.

        4. Tronco pulmonar.

        5. Auricula derecha.

        6. Tabique interventricular.

        7. Musculo papilar.

        8. Miocardio del ventrículo izquierdo.

(Tomado de la Galería de Imágenes del Tema 1: Sistema Cardiovascular.

1.1-Generalidades de la Morfología del corazón. Situación y relaciones anatómicas. Aspectos macroscópicos (configuración externa e interna) y microscópicos del corazón.)

	PUZZLE 3:
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	14- Los siguientes puzles muestran el recorrido de sustancias por vía endovenosa a través de diferentes venas de la circulación sistémica, organice dichos recorridos nombrando los diferentes vasos involucrados, debe concluir en una cavidad del corazón.
(Tomado de las Tareas del Tema 1. Sistema Cardiovascular.

1.2-Generalidades de la Morfología de los vasos arteriales, venosos y de los capilares. Leyes distributivas de arterias y venas. Principales vasos arteriales y venosos de la Circulación Mayor. Diferentes vías de administración de medicamentos según recorrido de vasos arteriales y venosos, así como teniendo en cuenta su relación con el corazón y el territorio de irrigación y de drenaje. Aspectos macroscópicos y microscópicos de los vasos sanguíneos según el tipo de vaso y calibre.)
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	En el Riñón en Herradura los polos inferiores de los riñones se fusionan y se ubican anómalamente a nivel de las vértebras lumbares inferiores, dado que la arteria mesentérica inferior impide su ascenso. 

Profundiza en este defecto del desarrollo renal en el cáp. 64 del LT de Morfofisiología Tomo III pág. 261

(Tomado de la Galería de Imágenes del Tema 3: Sistema Renal.

3.3-Origen y desarrollo de las estructuras que conforman el Sistema Renal. Mecanismos morfogenéticos que intervienen en la formación del Sistema Renal. Vinculación con estructuras genitales. Anomalías Congénitas más frecuentes.)
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	Las vellosidades intestinales, son especializaciones de la mucosa intestinal que aumentan en gran medida la superficie de absorción. El eje de la vellosidad corresponde a la lámina propia de la mucosa donde existen diversas células: del sistema inmune, del tejido conjuntivo y células musculares lisas. También poseen capilares sanguíneos y un capilar linfático central conocido como vaso quilífero.
(Tomado de la Galería de Imágenes del Tema 4, Sistema Digestivo, 4.2 Características microscópicas del tubo digestivo. Aplicación del modelo de órgano tubular.)
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	5-La imagen representa un Rx de tórax posteroanterior, auxiliado por ella responda:

a)
Identifique que elemento de la cavidad pleural se ha señalizado con la flecha.

b)
Conceptualice que representa dicho elemento estructuralmente.

c)
Explique, expresando sus criterios, qué importancia tendría este conocimiento para la práctica clínica.
(Tomado de las Tareas de autopreparación del Tema 2: Sistema Respiratorio.

2.2-Porcion respiratoria del Sistema Respiratorio. Estructuras que la componen. Pulmones. Situación. Características macroscópicas (configuración interna y externa). Relaciones anatómicas. Segmentación broncopulmonar. Características microscópicas de los elementos respiratorios del sistema. Barrera aire-sangre y sus componentes.)



	6- Un paciente con antecedentes de Hipertensión Arterial y Diabetes Mellitus se ingresa para realizar un estudio de la función renal. Los resultados de los exámenes son los siguientes: Hb 95 g/l, niveles de urea, creatinina, ácido úrico y K elevados, aclaramiento plasmático de la inulina 20ml/min. El colectivo médico propone como diagnóstico una Enfermedad Renal Crónica. En esta situación y en relación a la morfofunción renal, responda las siguientes preguntas:

a)
Explique qué información le brinda al médico el aclaramiento plasmático de la creatinina.

b)
Explique como un riñón con insuficiencia crónica puede influir en la anemia que presenta el paciente.

c)        Explique la relación estructura función del complejo yuxtaglomerular.

	1-Identifica en la siguiente Sopa de letras los elementos de la configuración externa e interna del corazón que abajo se describen:

C O R O N A R I O S U R C O P U D E R E C H O M U L R O T C U D N O C O T I C X E A M E T S I S P A R I

A R T E R I A C I R C U N F L E J A I O  U I O L P O L Ñ M E R T Y V A L V U L A A O R T I C A D E D G A P  

N U L P Ñ R G T I P O H C E R E D O I R T A T R I C U S P I D E V A L V U L A Y T G R H M L O P R E A S L 

H G L O P M E D I A S T I N O M E D I O I N F E R I O R T Y U L P J M H F V E N A C A V A S U P E R I O R T 

R P U I O E S T E R N O C O S T A L H J K L Ñ R A N O M L U P H T U K L O V B R T U E W A C E R T O P Ñ 

T H D I A F R A G M A T I C A Y U I L P S E R A L I P A P S O L U C S U M Y U F R E S A V C X Z M N O PI L

-Caras en las que se divide el corazón para su estudio.

-Rama de la Arteria Coronaria Izquierda.

-Elemento del subendocardio formado por células musculares especializadas con automatismo.

-Estructura cuyo ruido al cerrarse se proyecta en el tórax a nivel del 5to. espacio intercostal a la izquierda del esternón.

-Sitio del mediastino donde se ubica el corazón.

-Desemboca en la parte superior de la pared posterior del atrio derecho.

-Limite externo entre atrios y ventrículos.

-Estructura que produce al cerrarse ruido, el cual se proyecta en el tórax a nivel del 2do. espacio intercostal a la derecha del esternón. 

-Se contraen con la pared de los ventrículos tirando de las cuerdas tendinosas, impidiendo la eversión de las válvulas.

-En su pared izquierda presenta una depresión denominada fosita oval.
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