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Presentacion

Las alteraciones cardiovasculares en los animales tienen una elevada importancia,
puesto que pueden afectar a su calidad y esperanza de vida. Esto hace necesario contar
con veterinarios con un conocimiento avanzado de la Cardiologia, sobre todo, porque se
trata de una subespecialidad de la Medicina Interna con un gran desarrollo en las Ultimas
décadas, lo que requiere una constante actualizacién por parte de los profesionales.
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Veterinarios mejor capacitados equivale a mayor
esperanza de vida para los animales. No lo piense
mas y desarrolla sus competencias en el ambito
de la Cardiologia Veterinaria con este completisimo
Grand Master”
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En los ultimos afos, ha habido un gran avance en el area de la Cardiologia Veterinaria,
favorecido por la aparicion de multitud de novedosas técnicas diagnosticas y terapéuticas
gue han logrado resultados exitosos en el tratamiento de animales con cardiopatias.

Esto ocasiona que el profesional de la Veterinaria se encuentre en un entorno
cambiante en el que debe tener como habito la actualizacion de sus conocimientos
para estar al dia en la aplicacion de las herramientas mas efectivas en su practica
diaria. Y es en este marco en el que surge este Grand Master online, que cuenta con la
ventaja de incluir todas las novedades del mercado en cuanto a Cardiologia Veterinaria,
tanto de pequefios animales como de grandes especies.

En el caso de las grandes especies, nos encontramos con un sector de por si poco
estudiado. Asf por ejemplo la Cardiologia en rumiantes y suidos ha estado limitada
durante mucho tiempo, debido a la poca bibliografia existente y a las limitaciones
diagnosticas, sobre todo en procedimientos terapéuticos avanzados. O en el caso de
los équidos, que suelen verse afectados por cardiopatias debido al sobreesfuerzo que
deben realizar, sobre todo aquellos caballos destinados a las competiciones deportivas.
Es por ello, que es preciso contar con veterinarios especializados y que sean capaces
de mejorar la salud y calidad de vida de los animales.

Ademas, hay que tener en cuenta que esta especializacion va dirigida a
profesionales que normalmente cuentan con largas jornadas laborales, lo que les
impide poder continuar con su especializacion en clases presenciales y que no
encuentran capacitaciones online de calidad y adaptadas a sus necesidades. En
este contexto de necesidad de especializacion online competente y de calidad
presentamos este programa en Cardiologia Veterinaria, que ha llegado para
revolucionar el mundo de la especializacion Veterinaria, tanto por sus contenidos,
como por su cuadro docente y su novedosa metodologia didactica. También

se ofrecen Masterclass exclusivas a cargo de uno de los principales expertos
internacionales en Cardiologia Veterinaria, lo que permitira al alumno observar
directamente la practica clinica mas avanzada en este ambito.

Ademas, al tratarse de una especializacion 100% online, es el propio alumno el que
decide dénde y cudndo estudiar. Sin obligaciones de horarios fijos ni de traslados al
aula, lo que facilita la conciliacion de la vida familiar y laboral.

Este Grand Master en Cardiologia Veterinaria contiene el programa universitario mas
completo
y actualizado del mercado. Sus caracteristicas mas destacadas son:

*

El desarrollo de casos practicos presentados por expertos en Asistencia
al Paciente Cronico Complejo

Los contenidos graficos, esquematicos y eminentemente practicos con los
que esta concebido recogen una informacion cientifica y practica sobre aquellas
disciplinas indispensables para el gjercicio profesional

Los gjercicios practicos donde realizar el proceso de autoevaluacion para mejorar
el aprendizaje

Su especial hincapié en metodologias innovadoras

Las lecciones tedricas, preguntas al experto, foros de discusién de temas
controvertidos y trabajos de reflexion individual

La disponibilidad de acceso a los contenidos desde cualquier dispositivo fijo
o portatil con conexion a internet

Te beneficiaras de una serie de
Masterclass exclusivas que te
mantendran al tanto de los avances
mas destacados a nivel internacional
en Cardiologia Veterinaria”
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El avance en la Cardiologia Veterinaria hace Te damos la oportunidad de realizar
necesario que los profesionales clinicos una inmersion profunda y completa
, o en las estrategias y planteamientos
estén en una constante actualizacion de o o
o _ en Cardiologia Veterinaria.
Sus conocimientos para saber aplicar a su
trabajo diario las técnicas mas novedosas”

Una capacitacion creada para
profesionales que aspiran a la
excelencia y que te permitira adquirir

El programa incluye, en su cuadro docente, a profesionales del sector que vierten en nuevas competenc/as )4 estrateg/'as
esta capacitacion la experiencia de su trabajo, ademas de reconocidos especialistas de manera fluida y eficaz.
de sociedades de referencia y universidades de prestigio.

Su contenido multimedia, elaborado con la ultima tecnologia educativa, permitira
al profesional un aprendizaje situado y contextual, es decir, un entorno simulado

gue proporcionara una capacitacion inmersiva programada para entrenarse ante
situaciones reales.

El disefio de este programa se centra en el Aprendizaje Basado en Problemas, mediante
el cual el profesional debera tratar de resolver las distintas situaciones de practica
profesional que se le planteen a lo largo del curso académico. Para ello, contara con la
ayuda de un novedoso sistema de video interactivo realizado por reconocidos expertos.
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Objetivos

El objetivo de TECH es capacitar profesionales altamente cualificados para la
experiencia laboral. Un objetivo que se complementa ademas, de manera global,
con el impulso de un desarrollo humano que siente las bases de una sociedad
mejor. Este objetivo se materializa en conseguir ayudar a los profesionales a
acceder a un nivel de competencia y control mucho mayor. Una meta que podra
dar por adquirida, con una especializacion de alta intensidad y precision.
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Si tu objetivo es mejorar en tu profesion,
adquirir una cualificacion que te habilite
para competir entre los mejores, no

busques mas: bienvenido a TECH"
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Objetivos generales

Examinar las fases de desarrollo embrionario del aparato cardiovascular
Analizar la anatomia cardiaca y vascular
Desarrollar la funcion normal del aparato cardiovascular

Examinar los principales mecanismos fisiopatoldgicos de las enfermedades cardiacas
en pequefios animales

Examinar la fisiopatologia de la insuficiencia cardiaca como principal paradigma
de la Cardiologia

Evaluar el manejo higiénico-dietético de la enfermedad cardiovascular

Analizar los aspectos claves de la comunicacion que debe realizar al propietario sobre
las enfermedades cardiovasculares en pequefios animales

Determinar los farmacos de los que se disponen para el tratamiento de las enfermedades
cardiovasculares en pequefios animales

Determinar la realizacién de una correcta anamnesis centrada en el aparato
cardiovascular y respiratorio

Analizar con detalle los fundamentos, técnica y informacion que aporta la auscultacion
cardiorrespiratoria

Desarrollar los principales cuadros clinicos de las enfermedades cardiorrespiratorias
en pequenos animales

Analizar las pruebas diagnosticas implicadas en el diagnostico y evaluacion del aparato
cardiovascular como son las pruebas laboratoriales, marcadores cardiacos y medicion
de la presion arterial

Establecer las bases fisicas de |a radiologia de una manera clara, precisa y aplicable

Determinar la técnica radiografica que debe emplearse para la realizacion de radiografias
toracicas correctas

Analizar los hallazgos radioldgicos de una radiografia toracica normal

Examinar los signos radiologicos de las principales enfermedades que afectan
la cavidad torécica

Analizar los signos ecograficos en enfermedades no cardiacas que afectan
ala cavidad toracica

Desarrollar y sistematizar una rutina para la adquisicion de trazados electrocardiograficos
de alta calidad

Consolidar firmemente los conocimientos sobre las caracteristicas de la actividad
eléctrica fisiologica e identificar aquellas variaciones que estan en el rango

de la normalidad

Profundizar en los mecanismos electrofisioldgicos que provocan arritmias
Identificar los pacientes que requieren de intervencion terapéutica

Analizar los principios fisicos de los ultrasonidos que son la base de la capacitacion
de laimagen en ecocardiografia

Establecer el protocolo para la realizacion de una ecocardiografia y analizar de manera
detallada todos los parametros que se pueden obtener a través de la ecocardiografia
Examinar en profundidad la informacion que aporta la ecocardiografia en la evaluacion
hemodinamica de los pacientes

Presentar técnicas de ecocardiografia avanzada y nuevos avances en el campo

de la Ecocardiografia

Desarrollar en detalle el diagndstico de la enfermedad valvular degenerativa cronica
Evaluar el tratamiento y las nuevas terapias que se han desarrollado en los Ultimos afos
para la enfermedad valvular degenerativa cronica

Analizar la evaluacion y tratamiento de pacientes con derrame pericardico y de pacientes
con endocarditis bacteriana

Consolidar las caracteristicas fenotipicas que definen cada una de las cardiomiopatias
que afectan a los pequefios animales



Generar conocimiento especializado en el diagnostico de las causas etiologicas
que pueden causar un fenotipo de cardiomiopatia

Determinar las posibles consecuencias hemodindmicas derivadas de las cardiomiopatias

Desarrollar un plan de tratamiento individualizado que permita maximizar la calidad
y esperanza de vida de los pacientes afectados

Analizar los mecanismos embriol6gicos que dan lugar a las alteraciones congénitas
mas frecuentes

Reforzar la necesidad de un diagndstico temprano de la enfermedad congénita

Anticipar las posibles consecuencias hemodindmicas derivadas de estas alteraciones
que pueden ser tratables

Consolidar los conocimientos sobre técnicas intervencionistas

Desarrollar un protocolo diagnostico apropiado para evitar obviar la presencia
de enfermedad cardiaca secundaria o enfermedad sistémica que pueda afectar
al sistema cardiovascular

Anticipar las posibles complicaciones cardiovasculares en el transcurso de otras
patologias primarias

Integrar la informacion procedente de la Medicina Interna con la informacion aportada
por la Cardiologia para disefar planes de tratamiento individualizados

Monitorizar simultdneamente la enfermedad cardiovascular y la enfermedad primaria
con el fin de priorizar las terapias etioldgicas y reducir la polifarmacia

Analizar el desarrollo embriologico de las diferentes estructuras cardiacas
Desarrollar en profundidad la circulacion fetal y su evolucion al animal adulto
Examinar en profundidad la anatomia cardiaca y su topografia en la cavidad torécica
Establecer los principios basicos del funcionamiento cardiovascular

Generar conocimiento especializado en fisiologia cardiaca

*
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Reconocer los mecanismos implicados en la génesis de las arritmias
Identificar las bases de la fisiopatologia cardiaca del sincope y de la insuficiencia cardiaca

Detallar los mecanismos de accion, efectos adversos y contraindicaciones de los farmacos
que se emplean en el drea cardiovascular

Establecer una metodologia apropiada para la exploracion del animal cardiépata
Identificar todos los signos clinicos asociados a la enfermedad cardiovascular
Generar conocimiento especializado de la auscultacion cardiaca

Establecer el abordaje clinico especifico del animal con una alteracion cardiovascular

Desarrollar una metodologia de trabajo apropiada para optimizar el uso de las pruebas
diagndsticas no invasivas

Analizar las bases de los ultrasonidos para conocer las herramientas Utiles
en la valoracion de la funcion y estructura cardiaca

Establecer unos conceptos sélidos en la génesis del electrocardiograma
Desarrollar un protocolo diagnostico en base al electrocardiograma

Examinar los aspectos principales implicados en el desarrollo de cardiopatias congénitas
y en su progresion después del nacimiento

Analizar la relacién anatémico-ecocardiografica de las enfermedades cardiacas
congénitas complejas para realizar un diagndstico de forma sencilla

Desarrollar la etiologia, progresion y pronostico de las alteraciones cardiacas
estructurales adquiridas

Establecer una metodologia diagndstica para abordar alteraciones cardiacas estructurales
adquiridas y seleccionar el manejo terapéutico adecuado en cada una de ellas

Identificar de forma adecuada el ritmo sinusal

Establecer una metodologia apropiada para interpretacion de las arritmias
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+ Generar conocimiento especializado del electrocardiograma en reposos y de estrés
+ Establecer el abordaje clinico especifico del animal con arritmia

+ Generar conocimiento especializado sobre los problemas vasculares mas habituales
+ |dentificar todos los signos clinicos asociados a cada enfermedad

+ Establecer el abordaje clinico especifico de cada patologia

+ Determinar el prondstico y el tratamiento mas adecuado en cada caso

+ Conocer las adaptaciones del sistema cardiovascular al ejercicio y su aplicacion
en el examen del caballo atleta

+ |dentificar todos los signos clinicos asociados al sobreentrenamiento
y desentrenamiento cardiovascular

+ Establecer los métodos de valoracion de la forma fisica cardiovascular

+ Conocer las pruebas complementarias que se utilizan para valorar
el caballo cardiopata en el gjercicio

+ Establecer un criterio preciso para abordar la disminucion del rendimiento
y la muerte subita en los caballos

+ Examinar en detalle como afectan al corazon los desequilibrios organicos,
intoxicaciones y patologias criticas como el shock

+ Desarrollar las enfermedades sistémicas que se relacionan con alteraciones
cardiovasculares

+ Establecer los cambios adaptativos y patoldgicos que manifiesta el corazén
con determinadas enfermedades sistémicas

+ Establecer protocolos terapéuticos en enfermedades sistémicas que afectan al corazén,
abordando el tratamiento en su conjunto

+ Generar conocimiento especializado en técnicas diagndsticas y terapéuticas
cardiacas avanzadas

+ Examinar el instrumental requerido para realizar cateterismo cardiaco y cirugia
minimamente invasiva
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+ Establecer la metodologia apropiada para la realizacion de estos procedimientos
avanzados, incluyendo su abordaje anestésico

+ Afianzar las bases que permitan seleccionar los casos adecuados para someterse
a cateterismo cardiaco y cirugia minimamente invasiva

+ Desarrollar los protocolos de reanimacion cardiopulmonar

Especializacion de calidad para
alumnos excelentes. En TECH
tenemos la ecuacion perfecta para
una especializacion de alto nivel”
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Objetivos especificos

Madulo 1. Embriologia, anatomia, fisiologia y fisiopatologia cardiaca

* Compilar la cronologia del desarrollo embrionario y fetal del aparato cardiovascular
en pequefios animales

* Examinar la morfologia macro y microestructural cardiaca y la morfologia macro
y microestructural vascular

* Desarrollar los principios hemodinamicos fundamentales que sustentan
la fisiologia cardiaca

* Determinar las funciones y disefio del aparato cardiovascular
* Examinar la funcion contractil del corazon
* Establecer las partes del ciclo cardiaco

* Analizar los factores de los que depende el gasto cardiaco y los principales
mecanismos de la regulacion cardiovascular

* Evaluar los principales mecanismos fisiopatoldgicos que estan implicados
en las enfermedades del endocardio, el miocardio y el pericardio

* Generar conocimiento especializado sobre el edema de pulmén cardiogénico

Maédulo 2. Insuficiencia cardiaca. Farmacologia cardiaca

* Analizar los mecanismos fisiopatoldgicos de la insuficiencia cardiaca
y Sus repercusiones sobre el resto de los aparatos y sistemas

* Compilar la evidencia que existe sobre el tratamiento dietético de la enfermedad
cardiovascular en pequefios animales

* Establecer las pautas para ofrecer una correcta informacion al propietario sobre
la enfermedad cardiovascular de su mascota

* Establecer el mecanismo de accion, indicaciones, efectos adversos y contraindicaciones

de los principales farmacos que se utilizan en el tratamiento de la insuficiencia cardiaca
como son los IECA, los diuréticos y el Pimobedan

* Examinar el mecanismo de accidn, indicaciones, posologia, efectos adversos
y contraindicaciones de los principales farmacos que se utilizan en el tratamiento
de las arritmias

* Determinar el mecanismo de accion, indicaciones, posologia, efectos adversos
y contraindicaciones de los farmacos anticoagulantes
Mddulo 3. Anamnesis y exploracion cardiovascular

* Establecer las preguntas clave y su correlato epidemioldgico y fisiopatoldgico
de la anamnesis cardiorrespiratoria en pequefios animales

* Desarrollar los fundamentos de la auscultacion cardiopulmonar y su implicacion
en la clinica

* Examinar la técnica de auscultacion cardiaca y pulmonar

* Analizar la informacion que puede aportar en la realizacion del diagndstico
diferencial la auscultacion cardiaca y pulmonar

* Identificar los aspectos clave para el diagndstico del cuadro clinico de la tos
y de la disnea

* Establecer los aspectos clave para el diagnostico del cuadro clinico de la cianosis
y del cuadro clinico del sincope

* Determinar la técnica adecuada para medir la presion arterial y la informacion
que aporta en enfermedades cardiovasculares

* Examinar la técnica adecuada para medir la presion venosa central y la informacion
que aporta en pacientes en unidades de cuidados criticos

* Analizar los parametros del hemograma y bioquimica basicos que pueden alterarse
en la enfermedad cardiovascular

* Compilar conocimiento especializado para interpretar la informacion que aporta
la evaluacién de los marcadores cardiacos en la enfermedad cardiorrespiratoria



Médulo 4. Pruebas complementarias. Diagndstico por la imagen

*

*

*

*

.

*

Desarrollar los fundamentos fisicos de la radiologia
Determinar la técnica radiografica para la evaluacion de la cavidad toracica

Analizar los hallazgos radiolégicos normales de la cavidad toracica

de pequenos animales

Establecer los principales errores de la técnica radiologica y su implicacion
en el diagndstico

Determinar los hallazgos radioldgicos que aparecen en las enfermedades
toracicas que afectan a estructuras extratordcicas, mediastino,

esofago y traquea

Generar conocimiento especializado sobre los hallazgos ecograficos
normales y de enfermedades no cardiacas de la cavidad torécica

Mddulo 5. Pruebas complementarias. Electrocardiograma

*

Generar conocimiento especializado sobre las herramientas para la identificacion
inequivoca de las ondas P

Desarrollar un método sistematico para comprender la actividad eléctrica que ilustra

el trazado de ECG

Establecer las caracteristicas que permiten discernir la etiologia de la arritmia
Establecer criterios para definir el origen anatomico de la arritmia

Concretar los criterios que definen la malignidad de una arritmia

Definir con claridad los pacientes que requieren de un estudio Holter

Desarrollar las técnicas avanzadas en el abanico de posibilidades terapéuticas
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Mddulo 6. Pruebas complementarias. Ecocardiografia

*

*

Establecer los principios basicos de capacitacion de la imagen en la ecocardiografia

Identificar los principales artefactos que pueden aparecer en la realizacion de la técnica
ecocardiografica

Determinar las pautas de preparacion y colocacion del paciente para la ecocardiografia
Determinar los cortes ecocardiograficos habituales y desarrollar la informacion

que se puede obtener a través de ellos en el modo My bidimensional

Examinar las medidas y la evaluacion del Doppler y destacar su importancia

en la evaluacion hemodinamica

Desarrollar en profundidad la evaluacién hemodinamica en términos de funcién sistdlica,
diastolica, doppler espectral y color

Determinar la utilizacion de la ecografia toracica en otras enfermedades que pueden

ser consecuencia de enfermedades cardiacas

Desarrollar conocimiento especializado en la realizacién y evaluacion de la ecocardiografia
en pequefios mamiferos

Médulo 7. Cardiopatias adquiridas. Enfermedad valvular crénica mitral y tricispide.
Endocarditis. Alteraciones pericardicas. Masas cardiacas

*

Generar conocimiento especializado sobre la epidemiologia de la enfermedad valvular
degenerativa cronica

Determinar un protocolo de evaluacion en la enfermedad valvular degenerativa crénica

Analizar las diferentes pruebas que se utilizan en el diagnéstico de la enfermedad valvular
degenerativa cronica

Compilar la informacion que se tiene de la terapia de la enfermedad valvular
degenerativa cronica

Proponer un algoritmo diagnostico y terapéutico para el derrame pericardico
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* Desarrollar la técnica de pericardioventesis
* Examinar la etiologia de la endocarditis bacteriana

* Determinar un algoritmo diagndstico y terapéutico para la endocarditis bacteriana

Médulo 8. Cardiopatias adquiridas. Cardiomiopatias
* Desarrollar un protocolo diagnostico del fenotipo de cardiomiopatia dilatada canina
y las caracteristicas que pueden hacer sospechar de una cardiomiopatia secundaria

* Evaluar de forma sistematica la posible presencia de causas etiolégicas de cardiomiopatia
dilatada canina que pueden ser tratadas

* Desarrollar una evaluacion del riesgo de eventos negativos en casos de cardiomiopatia
dilatada y arritmogénica derecha

* Desarrollar un protocolo de tratamiento individualizado que permita maximizar
la esperanza de vida del paciente y en ocasiones revertir el fenotipo

* Concretar los criterios ecocardiograficos para el diagnéstico de la cardiomiopatia
hipertréfica felina

* Generar conocimiento avanzado en el mas reciente modelo de estadiaje
de la cardiomiopatia hipertrofica felina para la toma de decisiones clinicas

* Analizar las caracteristicas diferenciadoras de otros tipos de cardiomiopatias felinas

Médulo 9. Cardiopatias congénitas

* Generar conocimiento especializado para una correcta compresion de los mecanismos
embrioldgicos de cada una de las patologias que pueden predisponer a la presencia
de varias alteraciones simultaneas

* Establecer las caracteristicas anatémicas del ductus arterioso persistente que aconsejan
el tratamiento quirdrgico o intervencionista

* Examinar las distintas técnicas quirurgicas e intervencionistas disponibles
para el tratamiento de la estenosis pulmonar

* Desarrollar las modalidades de tratamiento disponible para la estenosis aortica

* Recopilar las técnicas de diagnostico disponibles para conocer la direccion del shunt
en las comunicaciones intra y extra camerales

* Establecer los criterios anatémicos que permiten diferenciar los procesos congénitos
de los adquiridos en las valvulas cardiacas

* Predecir las consecuencias hemodinamicas de los defectos vasculares
o los defectos multiples

Médulo 10. Hipertension pulmonar y sistémica, enfermedades sistémicas
con repercusion cardiaca y anestesia en el paciente cardiépata

* Profundizar en la compresion de los mecanismos fisiopatoldgicos que pueden llevar
al desarrollo de hipertension pulmonar

* |dentificar las caracteristicas ecocardiograficas que pueden ser de ayuda en el diagnostico
de hipertension pulmonar en presencia y ausencia de regurgitacion tricuspide

* Cuantificar los dafios generados en 6rganos diana por la hipertension sistémica

* Familiarizarse con las drogas mas frecuentemente utilizadas para el tratamiento
de la hipertension sistémica y monitorizacion de la terapia

* Consolidar los protocolos de tratamiento méas empleados en la filariosis, e identificar
las diferencias en la fisiopatologia de la enfermedad en perros y gatos

* Monitorizar la respuesta al tratamiento etiolégico del hipertiroidismo en la anatomia
cardiaca felina

* Evaluar las consecuencias hemodindmicas de las enfermedades metabdlicas que inducen
estado hipercoagulable

* Valorar la necesidad de intervencién quirdrgica y sus riesgos en casos de feocromocitoma

* Sopesar las ventajas e inconvenientes de los tratamientos antiarritmicos en casos
de enfermedad esplénica o sindrome de dilatacion/torsion gastrica

* |dentificar las consecuencias hemodinamicas derivadas de las alteraciones electroliticas



Médulo 11. Embriologia, anatomia y fisiologia cardiaca en especies mayores:
équidos, rumiantes y suidos

* Concretar las bases del desarrollo embrionario

* Establecer las bases de las posibles malformaciones cardiacas
* Examinar en profundidad la estructura cardiaca

* Analizar las caracteristicas microscépicas del corazon

* Desarrollar los conceptos de la actividad eléctrica del corazon

* Examinar las caracteristicas de los cardiomiocitos

* Generar conocimiento especializado sobre los canales i6nicos y potencial de accién

Mddulo 12. Fisiopatologia y farmacologia cardiovascular en especies mayores:

équidos, rumiantes y suidos

* Analizar las bases arritmogénicas y clasificarlas en funcion del mecanismo causante
* Reconocer los principales mecanismos que subyacen en el sincope

* Diferenciar los mecanismos que conducen al inicio de la insuficiencia cardiaca

* Establecer las diferentes vias activadas en la insuficiencia cardiaca

* Detallar el control del organismo en la insuficiencia cardiaca

* Describir y detallar los grupos farmacolégicos con accion sobre el sistema cardiovascular

* Concretar las indicaciones de los antiarritmicos, su mecanismo de accion y efectos adversos

Médulo 13. Exploracién general del animal con patologia cardiovascular
especies mayores: équidos, rumiantes y suidos

* Desarrollar informacion especializada en el examen clinico del paciente cardidpata
* Reconocer de forma precisa los sonidos normales que podemos encontrar
* Diferenciar los soplos fisioldgicos de los soplos patologicos

* Establecer los diagnosticos diferenciales de los ritmos anormales en funcion
de lairregularidad y la frecuencia cardiaca

* Establecer una metodologia de trabajo para el paciente con soplo y para el paciente
con arritmias

*

*
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Generar una metodologia de trabajo para el paciente con sincope

Desarrollar una metodologia de trabajo para los animales que presentan insuficiencia cardiaca

Mddulo 14. Pruebas complementarias cardiovasculares no invasivas
en especies mayores: équidos, rumiantes, suidos

*

*

Fundamentar los principios fisicos de los ultrasonidos y de la capacitacion de la imagen

Diferenciar los tipos de ecocardiografia y analizar su utilidad en las diferentes
situaciones clinicas

Reconocer todos los planos ecograficos descritos y proponer un protocolo estandarizado
para evaluar el corazon

Profundizar en la génesis del electrocardiograma para poder analizar su patrén,
la existencia de artefactos y de anomalias morfoldgicas

Concretar los diferentes sistemas de registro y de métodos en la obtencién
del electrocardiograma y adaptarlo a la clinica del paciente

Establecer un protocolo sistematico que simplifique la lectura del electrocardiograma

Identificar los principales fallos que se cometen cuando se analiza el electrocardiograma

Mddulo 15. Patologias cardiacas estructurales en especies mayores: équidos,
rumiantes y suidos

*

*

*

*

*

*

Generar conocimientos especificos de la fisiopatologia subyacente
en las cardiopatias congénitas

Concretar el protocolo diagndstico y terapéutico adecuado en cada una de ellas

Proponer un protocolo estandarizado para evaluar el corazén cuando hay

una anomalia congénita

Analizar la etiologia y fisiopatologia de las alteraciones cardiacas adquiridas para
comprender su evolucion, tratamiento y progresion

Concretar marcadores clinicos, ecocardiograficos y electrocardiograficos que nos aportan
informacion para establecer la relevancia clinica de las patologias estructurales
Actualizar el conocimiento con los Ultimos avances terapéuticos en las patologias
congénitas y adquiridas del corazén
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Médulo 16. Arritmias en especies mayores: équidos, rumiantes y suidos * Concretar la informacion necesaria en el examen clinico deportivo del caballo atleta
* Generar conocimiento sobre la génesis del electrocardiograma * Examinar, de forma precisa, las adaptaciones cardiovasculares y hematoldgicas derivadas
* Reconocer de forma precisa un ritmo sinusal y uno patolégico del entrenamiento cardiovascular
* Diferenciar todas las arritmias entre si * Analizar los distintos métodos de entrenamiento cardiovascular segun disciplina
* Establecer los diagndsticos diferenciales para arritimias fisioldgicas y patoldgicas * Diferenciar los sintomas del sobreentrenamiento y del desentrenamiento cardiovascular
* Conocer la relevancia clinica de las arritmias * Proponer una metodologia de valoracién de la forma fisica cardiovascular de los caballos
* Establecer los protocolos terapéuticos de las arritmias * Establecer los protocolos de trabajo para evaluar de forma clinica los caballos cardiopatas

, , . . . . . . durante el rendimiento
Médulo 17. Patologias del endocardio, miocardio, pericardio y sistema

vascular en especies mayores: équidos, rumiantes y suidos
* I|dentificar las principales patologias que afectan a los vasos sanguineos

* Identificar patologias cardiacas que disminuyen el rendimiento y patologias cardiacas
gue aumentan el riesgo de muerte subita

. . . o . " * Establecer un criterio para evaluar el riesgo de muerte subita en los caballos
Analizar el origen del problema y establecer el prondstico de las miocarditis

* Reconocer los signos clinicos y laboratoriales de las principales intoxicaciones Médulo 19. Alteraciones sistémicas y situaciones especificas que afectan
que afectan al miocardio al corazén en especies mayores: équidos, rumiantes y suidos

. . . . ", ‘
» Concretar los mecanismos de enfermedad pericardica y sus consecuencias Concretar los riesgos especificos de las alteraciones electroliticas en los pacientes

. . . . ”
* Establecer el prondstico de los caballos con tromboflebitis y las posibles complicaciones Examinar los riesgos especificos de los estados criticos como el shock

* Desarrollar las patologias endocrinas mas comunes y establecer su relacion
con el corazén

* |dentificar los sintomas de la vasculitis y proponer opciones terapéuticas
* Examinar en profundidad las lesiones vasculares producidas por parasitos o . .
* Desarrollar conocimiento especializado del sindrome cardiorrenal y establecer

* Reconocer los signos de caballos con fistulas vasculares y sus implicaciones .
su tratamiento

* Proponer una pauta de tratamiento en el caballo con cardiomiopatia dilatada _ _ , , o .
* Diferenciar entre patologfas cardiacas primarias de secundarias

Modulo 18. Respuesta cardiaca al ejercicio, rendimiento deportivo y muerte * Establecer las complicaciones que surgen asociadas a la administracion de los farmacos

subita en el caballo atleta sedantes y anestésicos que se utilizan de rutina en la clinica diaria

* Generar conocimiento especializado sobre la forma fisica cardiovascular necesaria segun
disciplina y los diferentes métodos de entrenamiento
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Médulo 20. Procedimientos cardiacos avanzados: intervencionismo, cirugia
minimamente invasiva y reanimacién cardiopulmonar en especies mayores:
équidos, rumiantes y suidos

* Analizar los riesgos especificos de la anestesia
* Desarrollar protocolos anestésicos adecuados que permitan una anestesia segura

* Seleccionar adecuadamente los casos que se pueden someter a cateterismo cardiaco
y cirugia minimamente invasiva, estableciendo una relacion riesgo-beneficio

* Desarrollar un conocimiento profundo sobre el instrumental utilizado en las técnicas
de cateterismo cardiaco y cirugia minimamente invasiva

* Diferenciar los tipos de marcapasos y desfibriladores existentes

* Integrar la cardioversion eléctrica como una opcion de tratamiento habitual en la
clinica equina

* Examinar las complicaciones que surgen durante los procedimientos de cateterismo
cardiaco y cirugia minimamente invasiva y establecer protocolos de actuacion antes
estas complicaciones

* Establecer los protocolos actualizados de la reanimacion cardiopulmonar en potros
y caballos adultos




03
Competencias

Una vez estudiados todos los contenidos y alcanzados los objetivos del Grand Master
en Cardiologia Veterinaria, el profesional tendra una superior competencia y desempefio
en esta area. Un planteamiento completisimo en una especializacion de alto nivel que
marca la diferencia.



/ Competencias |21 tech

Acceder a la excelencia en cualquier profesion requiere
esfuerzo y constancia. Pero sobre todo, el apoyo de
profesionales que te aporten el impulso que te hace
falta, con los medios y el soporte necesarios. En TECH
ponemos a tu servicio todo lo que necesitas”
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*

*

*

*

*

-

*

*

*

*

*

Competencias generales

Examinar los principales mecanismos fisiopatoldgicos de las enfermedades cardiacas
en pequenos animales

Examinar la fisiopatologia de la insuficiencia cardiaca como principal paradigma
de la Cardiologia

Analizar las pruebas diagnosticas implicadas en el diagnostico y evaluacion del aparato
cardiovascular como son las pruebas laboratoriales, marcadores cardiacos y medicion
de la presion arterial

Analizar los signos ecograficos en enfermedades no cardiacas que afectan a la
cavidad toracica

Profundizar en los mecanismos electrofisioldgicos que provocan arritmias

Identificar los pacientes que requieren de intervencion terapéutica

Examinar en profundidad la informacion que aporta la ecocardiografia en la evaluacion
hemodinamica de los pacientes

Evaluar el tratamiento y las nuevas terapias que se han desarrollado en los Ultimos afios
para la enfermedad valvular degenerativa cronica

Desarrollar un plan de tratamiento individualizado que permita maximizar la calidad

y esperanza de vida de los pacientes afectados

Analizar los mecanismos embriologicos que dan lugar a las alteraciones congénitas
mas frecuentes

Monitorizar simultaneamente la enfermedad cardiovascular y la enfermedad primaria
con el fin de priorizar las terapias etioldgicas y reducir la polifarmacia

*

*

*

Analizar el desarrollo embrioldgico de las diferentes estructuras cardiacas
Identificar las bases de la fisiopatologia cardiaca del sincope y de la insuficiencia cardiaca

Desarrollar una metodologia de trabajo apropiada para optimizar el uso de las pruebas
diagndsticas no invasivas

Analizar las bases de los ultrasonidos para conocer las herramientas Utiles en la valoracion
de la funcion y estructura cardiaca

Analizar la relacion anatémico-ecocardiografica de las enfermedades cardiacas
congénitas complejas para realizar un diagnéstico de forma sencilla

Desarrollar la etiologia, progresion y prondstico de las alteraciones cardiacas
estructurales adquiridas

Establecer el abordaje clinico especifico del animal con arritmia
Identificar todos los signos clinicos asociados a cada enfermedad

Identificar todos los signos clinicos asociados al sobreentrenamiento y
desentrenamiento cardiovascular

Desarrollar las enfermedades sistémicas que se relacionan con alteraciones
cardiovasculares

Establecer protocolos terapéuticos en enfermedades sistémicas que afecta al corazon,
abordando el tratamiento en su conjunto

Examinar el instrumental requerido para realizar cateterismo cardiaco y cirugia
minimamente invasiva

Desarrollar los protocolos de reanimacion cardiopulmonar
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Competencias especificas

Establecer las bases de las posibles malformaciones cardiacas
Reconocer los principales mecanismos que subyacen en el sincope
Diferenciar los soplos fisiologicos de los soplos patoldgicos

Diferenciar los tipos de ecocardiografia y analizar su utilidad en las diferentes
situaciones clinicas

Proponer un protocolo estandarizado para evaluar el corazon cuando hay una
anomalia congénita

Establecer los diagnosticos diferenciales para arritimias fisiologicas y patolégicas
Identificar las principales patologias que afectan a los vasos sanguineos
Analizar los distintos métodos de entrenamiento cardiovascular segun disciplina

Desarrollar conocimiento especializado del sindrome cardiorrenal y establecer
su tratamiento

Establecer los protocolos actualizados de la reanimacion cardiopulmonar en potros
y caballos adultos



04 .
Direccion del curso '

Dentro del concepto de calidad total de nuestra universidad, tenemos el orgullo de
poner a su disposicion un cuadro docente de altisimo nivel, elegido por su contrastada
experiencia en el ambito educativo. Profesionales de diferentes areas y competencias

gue componen un elenco multidisciplinar completo. Una oportunidad Unica de aprender
de los mejores.
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Nuestros profesores pondran a tu disposicion
Su experiencia y su capacidad docente para
ofrecerte un proceso de especializacion
estimulante y creativo”
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Director Invitado Internacional

El Dr. Brian Scansen es profesor y jefe del Servicio de Cardiologia y Cirugia Cardiaca
Veterinaria en la Universidad Estatal de Colorado. Ademas, es miembro del comité
editorial de la Revista de Cardiologia Veterinaria e imparte conferencias internacionales
sobre enfermedades cardiacas en animales. Sus intereses clinicos e investigativos

se centran en enfermedades cardiacas congénitas, imagenes cardiacas avanzadas

y terapias minimamente invasivas.

Recientemente ha liderado varias sesiones sobre enfermedades cardiacas en perros

y gatos en conferencias veterinarias. En estas sesiones, Scansen abordo la enfermedad

de la vélvula mitral en perros y present6 nuevas terapias y estrategias en desarrollo para
tratar enfermedades cardiacas y la insuficiencia cardiaca en perros. Compartié informacion
sobre la progresién de la enfermedad y destac6 la importancia de identificar a los perros

en riesgo de insuficiencia cardiaca.

En cuanto a su trayectoria académica, Scansen es egresado de la Escuela de Veterinaria
en la Universidad Estatal de Michigan, donde se gradu6 con titulos de Doctor en Medicina
Veterinaria y Maestria en Ciencias. Posteriormente, completé una beca en Radiologia
Intervencionista y Endoscopia en la Universidad de Pensilvania y en el Animal Medical

Center, Nueva York.

Ha publicado mas de 200 articulos originales en revistas, capitulos de libros, actas

y restimenes cientificos relacionados con enfermedades cardiacas en animales.
Ademads, es miembro del Comité Editorial de la Revista de Cardiologia Veterinaria
y Miembro Fundador de la Sociedad de Radiologia Intervencionista Veterinaria

y Endoscopia Intervencionista.
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Dr. Scansen, Brian

*

Jefe de Servicio de Cardiologia y Cirugia Cardiaca Veterinaria
en la Universidad de Colorado, EE. UU.

Especialista en Cardiologia y Cirugia Cardiaca Veterinaria

*

*

Doctor en Medicina por la Universidad Estatal de Michigan

*

Maestria en Ciencias por la Universidad Estatal de Michigan

-

Miembro del Comité Editorial de la Revista de Cardiologia Veterinaria

*

Autor de mas de 200 articulos originales en revistas, capitulos de libros,
actas y resumenes cientificos relacionados con enfermedades cardiacas
en animales

Gracias a TECH podras
aprender con los mejores
profesionales del mundo”
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Direccion

Dr. Martinez Delgado, Rubén

Responsable del Servicio de Cardiologia en el Hospital Veterinario Estoril

Colabora con el Hospital Veterinario de la UCM desarrollando la parte de Cardiologia Intervencionista por Minima Invasion
Colaborador en el Hospital Veterinario de la Universidad Alfonso X el Sabio

Internados en Cirugia y en Cardiologia en la UCM

Licenciado en Medicina Veterinaria por la UCMProyecto de colaboracién en Cardiologia Intervencionista por Minima
Invasion en el Servicio de Cardiologia de la UCM

Internship en el internado oficial del European College of Veterinary Internal Medicine (ECVIM) en la Clinica Veterinaria
Gran Sasso de Milan, Centro de Referencia en Cardiologia y Diagndstico Ecografico y Centro Especializado
en Cardiologia Intervencionista

Asiduo de congresos de la Especialidad de Cardiologia y Diagndstico por Imagen

Miembro: Asociacion de Veterinarios Espafioles Especialistas en Pequefios Animales (AVEPA) y Grupo Especializado
en Aparato Respiratorio y Cardiologia de Pequefios Animales (GECAR)




Profesores

Dra. Mateos Paiiero, Maria
+ Veterinaria Experta en Cardiologia en Pequefios Animales

+ Profesora de Cardiologia en Pequefios Animales en el Hospital Universitario
de Pequerios Animales. Liverpool

*

Cardiologa en Northwest Veterinary Specialists

*

Licenciada en Veterinaria por la Universidad de Extremadura
+ Certificado General Practitioner en Cardiologia
+ Practicas Rotativas de Cardiologia en el Istituto Veterinario di Novara

+ Practicas Especialistas de Cardiologia en el Istituto Veterinario di Novara

Dra. Villalba Orero, Maria

Master en Cardiologia Veterinaria
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+ Asesora Cientifica de Ecograffa Cardiovascular y Pulmonar en el Centro Nacional de Investigaciones Cardiovasculares
+ Jefa y Fundadora de Cardiologia Equina MVO

+ Jefa del Servicio de Anestesia Equina en Asurvet Equidos

+ Doctora en Medicina Veterinaria por la Universidad Complutense de Madrid

+ Licenciada en Veterinaria por la Universidad Complutense de Madrid

Master en Ciencias Veterinarias por la Universidad Complutense de Madrid

Certificado Europeo en Cardiologia Veterinaria por la European School of Veterinary Postgraduate Studies (ESVPS)

Dr. Medina Torres, Carlos Eduardo
+ Jefe de la Seccion de Medicina Interna en Pferdeklinik Altforweiler y Pferdeklinik Leichlingen

+ Profesor asistente de Medicina Interna de Grandes Animales en la Universidad
Nacional de Colombia

*

Investigador asociado e instructor clinico en la Universidad Ludwig-Maximilians de Munich

*

Doctor en Ciencias Veterinarias por la Universidad de Queensland

*

Licenciatura en Medicina Veterinaria por la Universidad Nacional de Colombia

+ Maestria en Ciencias por la Universidad de Liverpool
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Dra. Pradillo Martinez, Alicia
+ Entrenadoray Veterinaria Equina en Empresa Privada

+ Investigadora en el Proyecto Cientifico con INDIBA Animal Health

+ Licenciada en Veterinaria por la Universidad Complutense de Madrid

Dra. Gomez Trujillo, Blanca
+ Responsable del Servicio de Cardiologia en el Hospital Veterinario Madrid Este

+ Veterinaria interna en VETSIA Hospital Veterinario

+ Cardiologia y urgencias en VETSIA Hospital Veterinario

+ Veterinaria Adjunta en el Hospital Clinico Veterinario Complutense

+ Certificado Facultativo General en Medicina de Pequefios Animales por el ISVPS
+ Posgrado en Medicina Interna de Pequefios Animales en Improve International

+ Grado en Veterinaria por la Universidad Complutense de Madrid

*

Curso de Cardiologia en Pequefios Animales en FORVET

+ Curso de Ecocardiografia en Pequefios Animales en FORVET

Dra. Roquet Carne, Imma
+ Cirujana Veterinaria Equina

+ Cirujana Veterinaria en consultas privadas de Medicina y Cirugia Equina

+ Cirujanay Veterinaria Clinica en el Departamento de Grandes Animales
en el Hospital Clinico Veterinario

+ Cirujana en hospitales y clinicas de caballos en Europa
+ Autora o coautora de varias publicaciones sobre Cirugia Equina
+ Docente en estudios universitarios y de posgrado en diversos paises

+ Licenciada en Veterinaria por la Universidad Autonoma de Barcelona

*

Master en Ciencias Veterinarias por la la Universidad de Saskatchewan

Dra. Criado Garcia, Guadalupe

*

*

*

*

*

*

*

Veterinaria Equina

Veterinaria en el Centro de Caballos Juma's Team
Veterinaria Especialista en Medicina Equina Freelance
Licenciada en Veterinaria por la Universidad de Extremadura

Master de Internado en Cirugia y Medicina Interna en Grandes
Animales por la Universidad de Extremadura

Ponente en varios congresos y seminarios de Veterinaria Equina

Miembro de la Asociacion de Veterinarios Especialistas en Equidos de Catalufia

Dra. Martin Cuervo, Maria

*

Responsable del Servicio de Medicina Interna en el Hospital Clinico Veterinario
de la Universidad de Extremadura

Investigadora Especializada en Especies Mayores

Profesora asociada del Departamento de Medicina y Cirugia Animal de la Universidad
de Extremadura

Doctora en Medicina Veterinaria por la Universidad de Extremadura
Licenciada en Veterinaria por la Universidad de Cordoba
Veterinaria FEl

Primer premio de la IV edicion de los premios de la Real Academia
de Ciencias Veterinarias y el Instituto Tomas Pascual Sanz

Premio Fundacion obra Pia de los Pizarro de los XLVI Coloquios
Historicos de Extremadura
Miembro: European Board of Veterinary Specialization (EBVS), European

College of Equine Internal Medicine (ECEIM) y Asociacion Espafiola
de Veterinarios Especialistas en Equidos (AVEE)
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Dr. Troya Portillo, Lucas Dr. Ortiz Diez, Gustavo

+ Médico Veterinario Experto en Clinica Equina + Jefe del Area de Pequefios Animales en el Hospital Clinico Veterinario Complutense

+ Médico Interno y Anestesidélogo Equino en el Hospital Clinico Veterinario + Jefe del Servicio de Cirugia de Tejidos Blandos y Procedimientos de Minima Invasion
de Barcelona en el Hospital Veterinario 4 de Octubre

+ Investigador del Departamento de Medicina y Cirugia Animal en la Universidad + Acreditado por la Asociacion de Veterinarios Espafoles Especialistas en Pequefos
Auténoma de Barcelona Animales (AVEPA) en Cirugfa de Tejidos Blandos

+ Investigador en Veterinaria con el Instituto de Estudios Aplicados + Master en Metodologia de la Investigacion en Ciencias de la Salud por la Universidad

+ Master en Clinica Hospitalaria Equina en la Universidad Complutense de Madrid Auténoma de Barcelona

+ Licenciado en Veterinaria por la Universidad Complutense de Madrid + Especialista en Traumatologfa y Cirugia Ortopédica en Animales de Compafiia

por la Universidad Complutense de Madrid

Titulo Propio en Cardiologia de Pequefios Animales por la Universidad Complutense
Dra. Fuentes Romero, Beatriz de Madrid

+ Veterinaria Especializada en Equidos

+ Miembro de la Asociacién Espafiola de Veterinarios Especialistas en Equidos

+ Doctory Licenciado en Veterinaria por la Universidad Complutense de Madrid

* Médico del Servicio Medicina Interna Equina en el Hospital Clinico Veterinario Cursos de Cirugia Laparoscépica y Toracoscopica en el Centro de Minima Invasion Jesus
de la Universidad de Extremadura Usén. Acreditado en funciones B, C, D y E de Animales de Experimentacion

+ Veterinaria Especializada en Caballos en ELEBA-VET por la Comunidad de Madrid

+ Responsable de Medicina Interna en Equus Ibérica Reproduccion Equina SL + Curso de Competencias TIC para Profesores por la UNED

+ Servicio de Urgencias en la Clinica Equina 24h. a Caballos en ASURVET + Miembro de Comité Cientifico y Presidente actual del Grupo de Especialidad de Cirugia

de Tejidos Blandos de la Asociacion de Veterinarios Espafoles Especialistas
en Pequefios Animales (AVEPA)

*

Licenciada en Veterinaria por la Universidad Alfonso X el Sabio

+ Licenciatura en Biologia por la Universidad de Alcala

*

Master en Residencia de Medicina Interna Equina

*

Miembro: Asociacion de Veterinarios Especialistas en Equidos de Espafia (AVEE),
Grupo de Investigacion Aarhus University en Veterinaria, Alimentacion, Nutricion
y Bienestar Animal
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Dr.

*

*

*

*

.

*

*

*

*

Cortés Sanchez, Pablo M.
Cirujano Toracico y de Tejidos Blandos en Beltane Cirugia Veterinaria

Cardiologo Veterinario en Ecosun Ecografia y Cardiologia Veterinaria
Veterinario en Vetocardia

Jefe del Servicio de Cardiologia y Codirector de la Unidad de Cuidados
Intensivos (UCI) en el AniCura Estoril Hospital Veterinario

Jefe del Servicio de Cardiologia y parte del equipo de UCI en Braid Vets
Acreditacion en Cardiologia y Aparato Respiratorio por AVEPA
Internados en Medicina Interna y Cardiologia en la UCM

Master en Cardiologia para Generalistas por la International
School of Veterinary Postgraduate Studies

Internado en Cardiologia en la Universidad de Liverpool

Certificado en Ecocardiografia por el Grupo de Especialistas en Cardiologfa
y Aparato Respiratorio

Licenciado en Veterinaria por la Universidad Complutense de Madrid

Miembro: Grupo de Especialistas en Cardiologia y Aparato Respiratorio
y Royal College of Veterinary Surgeons (RCVS). UK
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Dr. Sanchez Afonso, Tiago
+ Especialista en Cardiologia Veterinaria y Medicina Interna en Especies Mayores

+ Profesor Titular de Medicina Interna Equina en la Clinica Veterinaria Equina de la Massey
University. Nueva Zelanda

+ Profesor Titular de Medicina Interna Equina en el Equine Health and Performance Centre
de la University of Adelaide. Australia

+ Veterinario Senior de Medicina Interna en el Goulburn Valley Equine Hospital.
Congupna, Australia

+ Doctor en Medicina Veterinaria por la Universidad de Georgia. Estados Unidos

+ Tesis Doctoral con tema de investigacion en la Cardiologia Equina en la Universidad
de Georgia

+ Licenciado en Veterinaria por la Universidad de Lisboa. Portugal
+ Master en Medicina Veterinaria por la Universidad Técnica de Lisboa

+ Diplomado en la Especialidad de Medicina Interna de Grandes Animales
por el American College of Veterinary Internal Medicine

Un equipo de alto nivel para una
especializacion de altisima calidad”
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Estructura y contenido

Los contenidos de esta especializacion han sido desarrollados por diferentes
profesores con una finalidad clara: conseguir que el alumnado adquiera todas y cada
una de las habilidades necesarias para convertirse en verdaderos expertos en esta
materia. El contenido de este curso le permitira aprender todos los aspectos de las
diferentes disciplinas implicadas es esta area. Un programa completisimo y muy bien
estructurado que le llevara hacia los mas elevados estandares de calidad y éxito.
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A través de un desarrollo muy bien compartimentado,
podras acceder a los conocimientos mas avanzados
del momento en Cardiologia Veterinaria”
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Mddulo 1. Embriologia, anatomia, fisiologia y fisiopatologia cardiaca

1.1.  Embriologia cardiaca y vascular
1.1.1.  Embriologia cardiaca
1.1.2.  Embriologia vascular
1.2, Anatomia e histologia cardiaca y vascular
1.21.  Anatomia cardiaca
1.2.2.  Anatomia vascular
1.2.3.  Histologia cardiaca
1.2.4. Histologia vascular
1.3.  Fisiologia cardiovascular normal
1.3.1.  Funciones
1.3.2.  Disefio de la circulacion
1.3.3.  Contractibilidad
1.4, Fisiologia cardiovascular normal
1.4.1.  Ciclo cardiaco
1.5.  Fisiologia cardiovascular normal
1.5.1. Fisiologia de los vasos sanguineos
1.5.2.  Circulacion sistémica y pulmonar
1.6. Fisiopatologia cardiaca
1.6.1.  Regulacion cardiovascular
1.7. Fisiopatologia cardiaca
1.7.1.  Conceptos hemodinamicos
1.7.2.  Gasto cardiaco ;De qué depende?
1.8. Fisiopatologia cardiaca
1.8.1.  Valvulopatias
1.9. Fisiopatologia cardiaca
1.91. Pericardio
1.9.2. Cardiomiopatias
1.9.3. Fisiopatologia vascular
1.10. Fisiopatologia cardiaca
1.10.1. Edema de pulmon
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Mddulo 2. Insuficiencia cardiaca. Farmacologia cardiaca

2.1.  Insuficiencia cardiaca congestiva
2.1.1.  Definicién
2.1.2. Mecanismos fisiopatologicos
2.1.3.  Consecuencias fisiopatologicas
2.2. Manejo higiénico dietético. Comunicacion con el propietario
2.2.1.  Comunicacion con el propietario
2.2.2.  Alimentacién en el paciente cardiopata
2.3.  Inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina (IECAS)
2.3.1.  Mecanismo de accion
2.3.2. Tipos
2.3.3.  Indicaciones
2.3.4. Posologia
2.3.5.  Efectos secundarios
2.3.6.  Contraindicaciones
2.4, Pimodendan y otros inotropicos
2.4.1.  Pimobedan
2.4.1.1. Mecanismo de accion
2.4.1.2. Indicaciones
2.4.1.3. Posologia
2.4.1 4. Efectos secundarios
2.4.1.5. Contraindicaciones
2.4.2.  Simpaticomiméticos
2.4.2.7. Mecanismo de accion
2.4.2.2. Indicaciones
2.4.2.3. Posologia
2.4.2 4. Efectos secundarios
2.4.2.5. Contraindicaciones
2.4.3. Otros
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2.5.

2.6.

2.7.

2.8.

2.9.

2.10.

Diuréticos

2.51.  Mecanismo de accion
2.52. Tipos

2.53. Indicaciones

2.54. Posologia

2.5.5.  Efectos secundarios
2.5.6. Contraindicaciones

Antiarritmicos (1)

2.6.1.
2.6.2.
2.6.3.

Consideraciones previas
Clasificacion de los antiarritmicos
Antiarritmicos clase 1

Antiarrtimicos (2)

2.7.1.
2.7.2.
2.7.3.

Antiarritmicos clase 2
Antiarritmicos clase 3
Antiarritmicos clase 4

Farmacos antihipertensivos

2.8.1.
2.8.2.
2.83.
2.8.4.

Venosos
Arteriales
Mixtos
Pulmonares

Anticoagulantes

2.9.1.
29.2.
293.
294

Heparinas
Clopidogre
IAAS
Otros

Otros farmacos empleados en el tratamiento de enfermedades cardiovasculares

2.10.1.
2.10.2.
2.10.3.
2.10.4.
2.10.5.
2.10.6.
2.10.7.
2.10.8.

Antagonistas del recetor de angiotensina Il

Espironolactona (estudio sobre fibrosis y antirremodelamiento)
Carvedilol

Cronotropicos positivos

Atropina (test atropina)

Taurina en CMD

Atenolol en estenosis

Atenolol o diltiazem en CMH obstructiva
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Mddulo 3. Anamnesis y exploracion cardiovascular 3.9.  Presion arterial y presion venosa central

. ) : . 3.9.1.  Presion arterial
3.1.  Anamnesis cardiovascular y respiratoria

3.1.1.  Epidemiologia de las enfermedades cardiacas 392 Presion venosa central

3192 Historia clinica 3.10. Pruebas laboratoriales y marcadores cardiacos

3.10.1. Pruebas laboratoriales en enfermedad cardiaca

3.1.2.1. Sintomas generales
3.10.2. Biomarcadores cardiacos

3.1.2.2. Sintomas especificos
3.2.  Exploracion cardiovascular y respiratoria

3.10.3. Test genéticos

3.2.1.  Patrones respiratorios Médulo 4. Pruebas complementarias. Diagnostico por la imagen
3.2.2.  Exploracion de la cabeza

- 4.1, Principios de Radiologia
3.2.3.  Exploracion del cuello

y , 4.1.1.  Fundamentos fisicos de la produccion de rayos X
3.2.4. Exploracion del torax

3.2.5.  Exploracion del abdomen
3.2.6. Otras exploraciones

3.3.  Auscultacion (1)
3.3.1.  Fundamentos fisicos

4.1.2.  Maquina de rayos X
4.1.3.  Seleccion del mAs y KV
4.1.4. Tipos de Radiologia
4.2.  Técnica radiografica en Radiologia toracica
4.2.1.  Técnica radiografica

3.3.2.  Fonendoscopio . .
4.2.2. Posicionamiento

3.3.3. Técnica
3.3.4. Sonidos cardiacos
3.4.  Auscultacion (Il)

4.3, Radiograffa toracica (I)
4.3.1.  Evaluacion de una radiografia toracica
4.32. Enfermedades de estructuras extratoracicas

3.4.1. Soplos ) ] .
B 4.4, Radiologia torécica (II)
3.4.2.  Auscultacion pulmonar )
35 T 4.41.  Enfermedades de la traquea
5. Tos

4.42. Enfermedades del mediastino
4.5, Radiologia torécica (IIl)
4.51.  Enfermedades de la pleura

3.5.1.  Definicion y mecanismos fisiopatoldgicos
3.5.2.  Diagnosticos diferenciales y algoritmo de diagndstico de la tos
3.6.  Disnea

L . : L 4.52. Enfermedades del es6fago
3.6.1.  Definicion y mecanismos fisiopatoldgicos

4.6.  Silueta cardiaca (1)
4.6.1.  Evaluacion de la silueta cardiaca normal
46.2.  Tamafio
4.6.3. Topografia

4.7.  Silueta cardiaca (2)
471, Enfermedades que afectan al corazén
472 Enfermedades

3.6.2.  Diagndsticos diferenciales y algoritmo de diagndstico de la disnea
3.7.  Sincope

3.7.1.  Definicion y mecanismos fisiopatoldgicos

3.7.2. Diagndsticos diferenciales y algoritmo de diagndstico del sincope
3.8.  Cianosis

3.8.1.  Definicion y mecanismos fisiopatolégicos

3.8.2.  Diagnésticos diferenciales y algoritmo de diagndstico del sincope
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4.8.  Parénquima pulmonar (1) 54.2. Trastornos de la conduccion del impulso
4.8.1.  Evaluacion del parénquima pulmonar normal 5.4.2.1. Reentrada anatomica
4.8.2. Patrones pulmonares (1) 5.4.2.2. Reentrada funcional
4.9.  Parénquima pulmonar (2) 5.5, Arritmias supraventriculares (1)
4.9.1.  Patrones pulmonares (2) 5.51. Complejos prematuros atriales
4.9.2.  Hallazgos radioldgicos en enfermedades del parénquima pulmonar 5.5.2.  Taquicardia supraventricular paroxistica
4.10. Otras pruebas 5.5.3.  Taquicardia de la unién atrioventricular
4.10.1. Ecografia pulmonar 5.5.4.  Vias accesorias de conduccion
4.10.2. Bubble study 5.6.  Arritmias supraventriculares (I1): fibrilacion atrial

M@ddulo 5. Pruebas complementarias. Electrocardiograma 56.1. Sustrato anatomico y funcional

5.6.2.  Consecuencias hemodinamicas

51.  Anatomia del sistema de conduccion y potencial de accion 563. Tratamiento para el control de la frecuencia
51.1.  Nodo sinusal y vias de conduccion supraventriculares 564, Tratamiento para el control del ritmo
51.2. Nodo atrioventricular y vias de conduccién ventriculares 57 Aritmias ventriculares

51.3. Potencial de accion
5.1.3.1. Células marcapasos
5.1.3.2. Células contractiles
5.2.  Obtencién de un trazado electrocardiografico de alta calidad
5.2.1. Sistema de derivaciones de las extremidades
52.2.  Sistema de derivaciones precordiales
52.3. Reduccion de artefactos
5.3.  Elritmo sinusal
5.3.1.  Caracteristicas electrocardiograficas tipicas del ritmo sinusal
5.3.2.  Arritmia sinusal respiratoria
5.3.3. Arritmia sinusal no respiratoria
5.3.4. Marcapasos errante
5.3.5. Taquicardia sinusal
5.3.6. Bradicardia sinusal
53.7. Blogueos de conduccion intraventricular
54. Mecanismos electrofisioldgicos causantes de arritmias
5.4.1.  Trastornos de la formacion del estimulo
5.4.1.7. Automatismo normal alterado
5.4.1.2. Automatismo anormal
5.4.1.3. Actividad desencadenada: pospotenciales tardios
5.4.1.4. Actividad desencadenada: pospotenciales tempranos

5.7.1.  Complejos prematuros ventriculares
5.7.2.  Taquicardia ventricular monomorfa
5.7.3.  Taquicardia ventricular polimorfa
5.7.4. Ritmo idioventricular

5.8.  Bradiarritmias
5.8.1. Enfermedad del seno enfermo
5.8.2.  Blogueo atrioventricular
5.8.3.  Silencio atrial

59. Holter
5.9.1.  Indicaciones de la monitorizacion Holter
5.9.2.  Equipamiento
59.3. Interpretacion

5.10. Técnicas de tratamiento avanzadas
5.10.1. Implantacion de marcapasos
5.10.2. Ablacion con radiofrecuencia
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Mddulo 6. Pruebas complementarias. Ecocardiografia

6.1.

6.2.

6.3.

6.4.

Introduccion. Ultrasonidos y equipamiento
6.1.1.  Fisica de los ultrasonidos
6.1.2.  Equipoy transductores
6.1.3.  Doppler
6.1.4. Artefactos
Examen ecocardiografico
6.2.1.  Preparacion del paciente y posicionamiento
6.2.2.  Ecocardiografia bidimensional 2D
6.2.2.1. Cortes ecocardiograficos
6.2.2.2. Controles de la imagen bidimensional
6.2.2.3. Modo M
6.2.2.4. Doppler espectral
6.2.2.5. Doppler color
6.2.2.6. Doppler tisular
Medidas y evaluacion de imagenes 2D y modo M
6.3.1.  Generalidades
6.3.2.  Ventriculo izquierdo y valvula mitral
6.3.3.  Atrio izquierdo
6.3.4. Aorta
6.3.5.  Ventriculo derecho y valvula tricuspide
6.3.6.  Atrio derechoy venas cavas
6.3.7.  Tronco pulmonar y arterias pulmonares
6.3.8.  Pericardio
Medidas y evaluacion del doppler
6.41. Generalidades
6.4.1.1. Alineacion
6.4.1.2. Flujo laminar y turbulento
6.4.1.3. Informacion hemodinamica
6.4.2.  Doppler espectral: flujo adrtico y pulmonar
6.4.3.  Doppler espectral: flujo mitral y tricuspide
6.4.4. Doppler espectral: flujos de las venas pulmonares y atrial izquierdo
6.4.5.  Evaluacion del Doppler color
6.4.6. Medidas y evaluacion del doppler tisular
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6.5.

6.6.

6.7.

6.8.

6.9.

Ecocardiografia avanzada
6.5.1. Técnicas derivadas del Doppler tisular
6.5.2.  Ecocardiografia transesofdgica
6.5.3.  Ecocardiografia 3D
Evaluacion hemodinamica |
6.6.1.  Funcion sistdlica del ventriculo izquierdo
6.6.1.7. Andlisis del Modo M
6.6.1.2. Andlisis bidimensional
6.6.1.3. Analisis del doppler espectral
6.6.1.4. Analisis del doppler tisular
Evaluacion hemodinamica Il
6.7.1.  Funcion diastélica del ventriculo izquierdo
6.7.1.1. Tipos de disfuncion diastdlica
6.7.2. Presiones de llenado del ventriculo izquierdo
6.7.3.  Funcion del ventriculo derecho
6.7.3.1. Funcion sistélica radial
6.7.3.2. Funcion sistdlica longitudinal
6.7.3.3. Doppler tisular
Evaluacion hemodinamica |1l
6.8.1.  Doppler espectral
6.8.1.1. Gradientes de presion
6.8.1.2. Pressure half time
6.8.1.3. Volumen y fraccion de regurgitacion
6.8.1.4. Cuota de shunt
6.82. ModoM
6.8.2.1. Aorta
6.8.2.2. Mitral
6.8.2.3. Septo
6.8.2.4. Pared libre del ventriculo izquierdo
Evaluacion hemodinamica IV
6.9.1.  Doppler color
6.9.1.1. Tamano del Jet
6.9.1.2. PISA
6.9.1.3. Vena contracta
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6.9.2.  Valoracion de la regurgitacion mitral
6.9.3.  Valoracion de la regurgitacion tricuspide
6.9.4. Valoracion de la regurgitacion adrtica
6.9.5.  Valoracion de la regurgitacion pulmonar
6.10. Ecografia toracica
6.10.1. Ecografia toracica
6.10.1.1. Derrames
6.10.1.2. Masas
6.10.1.3. Parénquima pulmonar
6.10.2. Ecocardiografia en animales exdticos
6.10.2.1. Conejos
6.10.2.2. Hurones
6.10.2.3. Roedores
6.10.3. Otros

Médulo 7. Cardiopatias adquiridas. Enfermedad valvular cronica mitral

y tricuspide. Endocarditis. Alteraciones pericardicas. Masas cardiacas

7.1.  Enfermedad valvular degenerativa crénica (I). Etiologia
7.1.1.  Anatomia valvular
7.1.2.  Etiologia
7.1.3.  Prevalencia
7.2.  Enfermedad valvular degenerativa crénica (11)). Patologia
7.2.1.  Patofisiologia
7.2.2. Estadiajey clasificacion
7.3.  Enfermedad valvular degenerativa crénica (IIl). Diagnéstico
7.3.1.  Historiay exploracion
7.3.2.  Radiologia
7.3.3.  Electrocardiograma (ECG)
7.3.4.  Ecocardiografia
7.3.5.  Pruebas bioquimicas
7.3.6.  Diagnosticos diferenciales
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7.4.

7.5.

7.6.

7.7.

7.8.

Enfermedad valvular degenerativa crénica (IIl). Evaluacion ecocardiogréfica

7.4.1.

7.4.2.
7.43.
7.4.4.

Anatomia valvular

7.4.1.1. Apariencia y movimiento
7.4.1.2. Lesiones degenerativas

7.4.1.3. Prolapsos

7.4.1.4. Rotura de cuerdas tendinosas
Dimensiones y funcionalidad del ventriculo izquierdo
Cuantificacion de la regurgitacion
Estadiaje ecocardiografico

7.4.4.7. Remodelamiento cardiaco
7.4.4.2. Flujo y fraccion de regurgitacion
7.4.4.3. Presiones atriales izquierdas
7.4.4.4. Hipertension pulmonar

Enfermedad valvular degenerativa crénica (IV). Andlisis de riesgo de progresion
y descompenso

7.5.1.
7.5.2.
7.5.3.
7.5.4.
7.5.5.

Factores de riesgo de progresion

Prediccion del descompenso

Particularidades de la evolucion de la patologia tricuspide
Funcion del propietario

Periodicidad de las revisiones

Enfermedad valvular degenerativa crénica (V). Terapia

7.6.1.
7.6.2.

Tratamiento médico
Tratamiento quirdrgico

Enfermedad valvular degenerativa crénica (VI) Factores complicantes

7.7.1.
7.7.2.
7.7.3.
7.7.4.
7.7.5.

Arritmias

Hipertension pulmonar
Hipertension arterial sistémica
Insuficiencia renal

Rotura atrial

Endocarditis infecciosa

7.8.1.
7.8.2.
7.8.3.

Etiologia y patofisiologia de la endocarditis bacteriana
Diagndstico de la endocarditis bacteriana
Tratamiento de la endocarditis bacteriana

7.9.

7.10.

Modulo 8. Cardiopatias adquiridas. Cardiomiopatias

8.1.

8.2.

Alteraciones pericardicas

7.9.1.
7.9.2.
7.9.3.
7.9.4.

7.9.5.

Anatomia y fisiologia del pericardio
Patofisiologia del taponamiento pericardico
Diagnostico del taponamiento pericardico

Tipos de alteraciones pericardicas

7.9.4.1. Hernias y defectos

7.9.4.2. Derrames o efusiones. (tipos y origenes)
7.9.4.3. Masas

7.9.4.4. Pericarditis constrictiva
Pericardiocéntesis y protocolo de actuacion

Masas cardiacas

7.10.1.
7.10.2.
7.10.3.
7.10.4.
7.10.5.

Tumores de base adrtica
Hemangiosarcoma
Mesotelioma

Tumores intracavitarios
Coagulos: rotura atrial

Cardiomiopatia dilatada canina primaria

8.1.1.

8.1.2.
8.1.3.

Definicién de la cardiomiopatia dilatada (CMD) primaria y caracteristicas
histologicas

Diagnostico ecocardiogréfico de la CMD
Diagndstico electrocardiografico de la CMD oculta
8.1.3.1. Electrocardiograma (ECG)

8.1.3.2. Holter

Terapia de la CMD

8.1.4.1. Fase oculta

8.1.4.2. Fase sintomatica

Cardiomiopatia dilatada canina secundaria

8.2.1.
8.2.2.
8.2.3.

Diagnostico etiolégico de cardiomiopatia dilatada (CMD)
CMD secundaria a déficit nutricionales

CMD secundaria a otras causas

8.2.3.1. Alteraciones endocrinas

8.2.3.2. Toxicos

8.2.3.3. Otras



8.3.

8.4.

8.5.

8.6.

8.7.

Cardiomiopatia inducida por taquicardia (CMIT)
8.3.1.  Diagnostico electrocardiografico de la CMIT
8.3.1.1. Electrocardiograma (ECG)
8.3.1.2. Holter
8.3.2. Terapiadela CMIT
8.3.2.1. Terapia farmacoldgica
8.3.2.2. Ablacion con radiofrecuencia
Cardiomiopatia arritmogénica derecha (CMAD)
8.4.1.  Definicion de la CMAD y caracteristicas histoldgicas
8.4.2.  Diagnostico ecocardiografico de la CMAD
8.4.3. Diagndstico electrocardiografico de la CMAD
8.4.3.1. ECG
8.4.3.2. Holter
8.4.4. Terapia de la CMAD
Cardiomiopatia hipertrofica felina (CMH) (1)
8.5.1.  Definicién de la CMH y caracteristicas histolégicas
8.5.2.  Diagndstico ecocardiografico del fenotipo de CMH
8.5.3. Hallazgos electrocardiograficos en CMH
Cardiomiopatia hipertrofica (CMH) felina (Il)
8.6.1.  Diagndstico etiologico de la CMH
8.6.2.  Consecuencias hemodinamicas de la CMH
8.6.3. Estadiaje dela CMH
8.6.4. Factores prondsticos en la CMH
8.6.5. Terapia de la CMH
8.6.5.1. Fase asintomatica
8.6.5.2. Fase sintomatica
Otras cardiomiopatias felinas (1)
8.7.1.  Cardiomiopatia restrictiva (CMR)
8.7.1.1. Caracteristicas histolégicas de la CMR
8.7.1.2. Diagnéstico ecocardiografico del fenotipo de CMR
8.7.1.3. Hallazgos electrocardiograficos en la CMR
8.7.1.4. Terapia de la CMR

8.8.

8.9.

8.10.
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8.7.2. Cardiomiopatia dilatada felina
8.7.2.1. Caracteristicas histoldgicas de la Cardiomiopatia Dilatada (CMD) felina
8.7.2.2. Diagndstico ecocardiografico del fenotipo de CMD
8.7.2.3. Diagndstico etiolégico de la CMD felina
Otras cardiomiopatias felinas (I1)
8.8.1.  Cardiomiopatia Dilatada (CMD) felina (cont.)
8.8.1.1 Terapia de la CMD felina
8.8.2. Cardiomiopatias en fase terminal
8.8.2.1. Diagnostico ecocardiografico
8.8.2.2. Terapia de las fases terminales de cardiomiopatia
8.8.3.  Cardiomiopatia hipertréfica obstructiva (CMHO)
Miocarditis
8.9.1.  Diagndstico clinico de la miocarditis
8.9.2.  Diagndstico etioldgico de la miocarditis
8.9.3.  Terapia no etiologica de la miocarditis
8.9.4. Enfermedad de Chagas
Otras alteraciones del miocardio
8.10.7. Atrial standstill
8.10.2. Fibroendoelastosis
8.10.3. Cardiomiopatia asociada a distrofia muscular (Duchenne)
8.10.4. Cardiomiopatia en exoticos

Médulo 9. Cardiopatias congénitas

9.1.

9.2.

9.3.

Conducto arterioso persistente (CAP) (1)

9.1.1.  Mecanismos embrioldgicos que originan el CAP
9.1.2.  Clasificacion anatémica del CAP
9.1.3.  Diagnostico ecocardiografico
Conducto arterioso persistente (I1)

9.2.1.  Terapia farmacologica

9.2.2. Terapia intervencionista

9.2.3.  Terapia quirlrgica

Estenosis pulmonar (EP)(I)

9.3.1.  Clasificacion anatomica de la EP
9.3.2.  Diagndstico ecocardiografico de la EP
9.3.3.  Terapia farmacologica
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9.4.  Estenosis pulmonar (If)
9.4.1. Terapia intervencionista
9.42. Terapia quirlrgica
9.5.  Estenosis adrtica (EA)()
9.5.1.  Clasificacion anatémica de la EA
9.5.2. Diagnostico ecocardiografico de la EA
9.53. Terapia farmacoldgica
9.6.  Estenosis adrtica (1)
9.6.1.  Terapia intervencionista
9.6.2. Resultado de los programas de screening
9.7.  Defectos del septo interventricular (DSV)
9.7.1.  Clasificacion anatomica de los DSV
9.7.2.  Diagndstico ecocardiografico
9.7.3.  Terapia farmacoldgica
9.7.4.  Terapia quirdrgica
9.7.5.  Terapia intervencionista
9.8.  Defectos del septo interatrial (DSA)
9.8.1.  Clasificacion anatomica de los DSA
9.8.2.  Diagndstico ecocardiografico
9.8.3. Terapia farmacoldgica
9.8.4. Terapia intervencionista
9.9. Displasia de las vélvulas atrioventriculares
9.9.1. Displasia tricuspide
9.9.2. Displasia mitral
9.10. Otros defectos congénitos
9.10.1. Tetralogia de Fallot
9.10.2. Vena cava craneal izquierda persistente
9.10.3. Ventriculo derecho a doble camara
9.10.4. Ventana aorto-pulmonar
9.10.5. Cuarto arco adrtico derecho persistente
9.10.6. Cor triatrium Dexter y Cor triatrium sinister
9.10.7. Canal atrioventricular comun

Maédulo 10. Hipertension pulmonar y sistémica, enfermedades sistémicas

con repercusion cardiaca y anestesia en el paciente cardiopata

10.1.

10.2.

10.3.

10.4.

10.5.

Hipertension pulmonar (HP) (1)
10.1.1. Definicion de la HP
10.1.2. Diagnostico ecocardiografico de la HP
10.1.3. Clasificacion de la HP
Hipertension pulmonar (I1)
10.2.1. Protocolo diagnostico adicional en animales sospechosos de HP
10.2.2. Tratamiento de la HP
Hipertension sistémica (1)
10.3.1. Métodos para la medicién de la presion arterial
10.3.2. Diagnostico de hipertension
10.3.3. Fisiopatologia de la hipertension sistémica
10.3.4. Evaluacion de dafios en 6rganos diana
10.3.5. Cardiomiopatia hipertensiva
Hipertension sistémica (11)
10.4.1. Seleccion de pacientes para programas de screening de hipertension
10.4.2. Tratamiento de la hipertension sistémica
10.4.3. Monitorizacion del tratamiento y los dafios adicionales en drganos diana
Filariosis
10.5.1. Agente etioldgico
10.5.2. Diagnostico de la infeccion por filarias
10.5.2.1. Métodos fisicos
10.5.2.2. Métodos serologicos
10.5.3. Patofisiologia de la infestacion por filarias
10.5.3.1. Perros
10.5.3.2. Gatos
10.5.4. Hallazgos ecocardiograficos
10.5.5. Tratamiento de la filariosis
10.5.5.1. Tratamiento médico
10.5.5.2. Tratamiento intervencionista



10.6.

10.7.

10.8.

10.9.
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Enfermedades endocrinas que afectan al corazon (1)

10.6.1. Hipertiroidismo

10.6.2. Hipotiroidismo

10.6.3. Hiperadrenocorticismo

10.6.4. Hipoadrenocorticismo

Enfermedades endocrinas que afectan al corazon (11)

10.7.1. Diabetes

10.7.2. Acromegalia

10.7.3. Hiperaldosteronismo

10.7.4. Hiperparatiroidismo

Otras alteraciones sistémicas que afectan al sistema cardiovascular (1)
10.8.1. Feocromocitoma

10.8.2. Anemia

10.8.3. Uremia

10.8.4. Toxicos y quimioterapicos

10.8.5. Shock

Otras alteraciones sistémicas que afectan al sistema cardiovascular (I1)
10.9.7. Dilatacion/torsion gastrica

10.9.2. Esplenitis/neoplasia esplénica

10.9.3. Estado hipercoagulable y trombosis

10.9.4. Condiciones que provocan hipo o hipercalcemia
10.9.5. Condiciones que provocan hipo o hipercalemia
10.9.6. Condiciones que provocan hipo o hipermagnesemia

10.10. Anestesia en el paciente cardiaco

10.10.1. Evaluacion prequirtrgica

tecn

10.10.2. Factores hemodinamicos y quirurgicos implicados en la eleccion de hipnoticos

10.10.3. Monitorizacién anestésica
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Mddulo 11. Embriologia, anatomia y fisiologia cardiaca en especies mayores:

équidos, rumiantes y suidos

1.6.

Embriologia |. Formacioén de los tubos y del asa cardiaca
11.1.1. Formacion de los tubos cardiacos
11.1.2. Formacion del asa cardiaca

Embriologia II. Formacion de los septos cardiacos y vasos sanguineos principales,
circulacion sanguinea fetal y transicional

11.2.1. Formacion de los septos cardiacos

11.2.2. Formacion de los vasos sanguineos principales
Embriologia Ill. Circulacion sanguinea fetal y transicional
11.3.1. Circulacion sanguinea fetal y transicional
Anatomia cardiaca |. Aspectos clave

11.4.1. Datos generales

11.4.2. Orientacion en la cavidad toracica

11.4.3. Pericardio

Anatomia cardiaca Il. Vasos sanguineos del corazon y coronarias. Auriculas, ventriculos y
sistema de conduccion

11.5.1. Vasos sanguineos del corazén y coronarias

11.5.2. Auriculas y ventriculos

11.5.3. Sistema de conduccion

Fisiologia cardiaca I. Ciclo cardiaco, metabolismo cardiaco, musculo cardiaco
11.6.1. Ciclo cardiaco

11.6.2. Metabolismo cardiaco

11.6.3. Ultraestructura del musculo cardiaco

Fisiologia cardiaca Il. Funcionamiento sistdlico del corazon |

11.7.1. Precarga

11.7.2. Poscarga

Fisiologia cardiaca . Funcionamiento sistdlico del corazon I

11.8.1. Contractilidad

11.8.2. Hipertrofia

11.8.3. Curvas de estrés de pared

Fisiologia cardiaca IV. Flujos y control neurohormonal de la circulacion
11.9.1. Flujo sanguineo

11.9.2. Flujo coronario

11.9.2. Control neurohormona de la circulacion




11.10. Fisiologia cardiaca V. Canales i6nicos y potencial de accion

11.10.7. Canales idnicos
11.10.2. Potencial de accion

Maédulo 12. Fisiopatologia y farmacologia cardiovascular en especies mayores:

équidos, rumiantes y suidos

12.1.

12.3.

12.4.

12.5.

12.6.

12.7.

12.8.

12.9.

Fisiopatologia de las arritmias

12.1.1. Mecanismos arritmogénicos

12.2.  Fisiopatologia del sincope

12.2.1. Colapsoy sincope

12.2.2. Mecanismos implicados en el sincope

12.2.3. Tipos de sincope segun el mecanismo implicado
Fisiopatologia de la insuficiencia cardiaca

12.3.4. Definicion

12.3.5. Mecanismos implicados

Tipos de insuficiencia cardiaca

12.4.1. Sistolicay diastolica

12.4.2. lzquierday derecha

12.4.3. Aguday cronica

Mecanismos compensatorios en la insuficiencia cardiaca
12.5.6. Respuesta simpatica

12.5.7. Respuesta endocrina

12.5.8. Respuesta neurohumoral

Farmacologia cardiovascular I. Diuréticos y vasodilatadores
12.6.1. Diuréticos

12.6.2. Vasodilatadores

Farmacologia cardiovascular II. Blogueantes del calcio y digitélicos
12.7.1. Bloqueantes del calcio

12.7.2. Digitalicos

Farmacologia cardiovascular Ill. Agonistas de los receptores adrenérgicos y dopaminérgicos
12.8.1. Adrenérgicos

12.8.2. Dopaminérgicos

Antiarritmicos |

12.9.1. Clase |

12.9.2. Clasell
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12.10. Antiarritmicos I
12.10.7. Clase llI
12.10.2. Otros

Maédulo 13. Exploracion general del animal con patologia cardiovascular

especies mayores: équidos, rumiantes y suidos

13.1. Anamnesis, examen clinico general y especifico en los équidos
13.1.1. Anamnesis
13.1.2. Exploracion fisica general
13.1.3. Exploracion del sistema cardiovascular
13.2. Anamnesis, examen clinico general y especifico de rumiantes y camélidos
13.2.1. Rumiantes
13.2.1.1. Anamnesis
13.2.1.2. Exploracion fisica general
13.2.1.3. Exploracion del sistema cardiovascular
13.2.2. Camélidos
13.2.2.1. Anamnesis
13.2.2.2. Exploracion fisica general
13.2.2.3. Exploracion del sistema cardiovascular
13.3. Auscultacion general de los sonidos cardiacos
13.3.1. Interpretacion de los ruidos cardiacos normales
13.3.2. Caracteristicas generales de los soplos cardiacos
13.3.3. Soplos fisioldgicos
13.3.4. Diagnéstico diferencial de los soplos fisiologicos
13.4. Auscultacion soplos y arritmias
13.4.1. Soplos patoldgicos sistélicos
13.4.2. Soplos patoldgicos diastolicos
13.4.3. Soplos continuos
13.4.4. Ritmos irregulares
13.5. Medicion de la presion arterial
13.5.1. Papel de la presién arterial sistémica
13.5.2. Valores de referencia
13.5.3. Alteraciones de la presion arterial sistémica
13.5.4. Métodos para medir la presion arterial sistémica
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13.6.

13.7.

13.8.

13.9.

Medicion del gasto cardiaco

13.6.1. Definicion y regulacién del gasto cardiaco
13.6.2. Monitorizacion

13.6.3. Indicaciones de la monitorizacion
Interpretacion de la analitica sanguinea |

13.7.1. Hemograma

13.7.2. Leucograma

13.7.3. Alteraciones plaquetarias

13.7.4. Bioquimica

Interpretacion de la analitica sanguinea |l

13.8.1. Alteraciones electroliticas

13.8.2. Troponina, BNPy ANP

Abordaje clinico de los animales con soplo o arritmias
13.9.1. Interpretacion de los signos clinicos y evaluacion de la relevancia clinica
13.9.2. Pronostico

13.10. Abordaje clinico del sincope

13.10.1. Interpretacion de los signos clinicos y evaluacion de la relevancia clinica
13.10.2. Pronostico

Médulo 14. Pruebas complementarias cardiovasculares no invasivas

en especies mayores: équidos, rumiantes, suidos

14.1.

14.2.

Conceptos generales de la ecocardiografia
14.1.1. Caracteristicas de los ultrasonidos
14.1.2. Interaccion ultrasonidos-tejido
14.1.3. Formacion de la imagen ecogréfica
14.1.4. Caracteristicas de los equipos
Modos ecograficos basicos

14.2.1. Ecografia en modo M

14.2.2. Ecografia bidimensional

14.2.3. Técnica Doppler

14.2.4. Speckle tracking

14.3.

14.4.

14.5.

14.6.

14.7.

14.8.

14.9.

14.10.

Modos ecograficos especiales y formulas cardiacas
14.3.1. Ecografia de contraste

14.3.2. Ecografia de estrés

14.3.3. Ecograffa transesofagica

14.3.4. Ecografia cardiaca fetal

14.3.5. Férmulas cardiacas

Vistas ecograficas

14.41. Vistas del hemitorax derecho
14.4.2. Vistas del hemitorax izquierdo
Interpretacion del ecocardiograma

14.5.7. Valoracion de la funcion cardiaca

14.5.2. Valoracion de la estructura y dimensiones de las camaras

Qué es un electrocardiograma

14.6.7. Bases anatomicas y electrofisioldgicas
14.6.2. ;Quéesycomo se origina?

Técnicas de registro

14.7.1. Sistema clasico de Einthoven

14.7.2. Sistemas base-apex y dispositivos de bolsillo
14.7.3. Modos de adquisicion del electrocardiograma
Interpretacion del electrocardiograma

14.8.1. Elelectrocardiograma normal

14.8.2. Determinacion de la frecuencia cardiaca
14.8.3. Interpretacion del ritmo cardiaco

14.8.4. Interpretacion de las ondas en el electrocardiograma
Alteraciones del electrocardiograma

14.9.1. Artefactos

14.9.2. Alteraciones morfolégicas de las ondas
¢Como enfrentarnos a un electrocardiograma?
14.10.1. Protocolo de lectura

14.10.2. Trucos
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Maédulo 15. Patologias cardiacas estructurales en especies mayores:

équidos, rumiantes y suidos

15.1. Alteraciones cardiacas congénitas |. Defecto en el septo interventricular
15.1.1. Definicion, prevalencia y etiologia
15.1.2. Fisiopatologia
15.1.3. Diagndstico
15.1.4. Pruebas complementarias necesarias
15.1.5. Tratamiento
15.1.6. Relevancia clinica y pronostico
15.2. Alteraciones cardiacas congeénitas Il. Tetralogia/Pentalogia de Fallot
15.2.1. Definicién, prevalencia y etiologia
15.2.2. Fisiopatologia
15.2.3. Diagnostico
15.2.4. Pruebas complementarias necesarias
15.2.5. Tratamiento
15.2.6. Relevancia clinica y pronostico
15.3. Alteraciones cardiacas congénitas Ill. Conducto arterioso persistente
15.3.1. Definicion, prevalencia y etiologia
15.3.2. Fisiopatologia
15.3.3. Diagnostico
15.3.4. Pruebas complementarias necesarias
15.3.5. Tratamiento
15.3.6. Relevancia clinica y pronostico
15.4. Alteraciones cardiacas congénitas IV. Alteraciones poco frecuentes
15.4.1. Conducto arterioso persistente
15.4.2. Comunicacion interauricular
15.4.3. Displasia de las valvulas auriculoventriculares
15.4.4. Estenosis pulmonar




tech 52 | Estructura y contenido

15.5. Alteraciones cardiacas adquiridas |. Insuficiencia adrtica
15.5.1. Definicién, prevalencia y etiologia
15.5.2. Fisiopatologia
15.5.3. Diagndstico
15.5.4. Pruebas complementarias necesarias
15.5.5. Tratamiento
15.5.6. Relevancia clinica y pronostico
15.6. Alteraciones cardiacas adquiridas II. Insuficiencia mitral
15.6.1. Definicién, prevalencia y etiologia
15.6.2. Fisiopatologia
15.6.3. Diagndstico
15.6.4. Pruebas complementarias necesarias
15.6.5. Tratamiento
15.6.6. Relevancia clinica y prondstico
15.7. Alteraciones cardiacas adquiridas Ill. Insuficiencia tricuspidea
15.7.1. Definicion, prevalencia y etiologia
15.7.2. Fisiopatologia
15.7.3. Diagndstico
15.7.4. Pruebas complementarias necesarias
15.7.5. Tratamiento
15.7.6. Relevancia clinica y pronostico
15.8. Alteraciones cardiacas adquiridas IV. Insuficiencia pulmonar e hipertension pulmonar
15.8.1. Definicion, prevalencia y etiologia
15.8.2. Fisiopatologia
15.8.3. Diagndstico
15.8.4. Pruebas complementarias necesarias
15.8.5. Tratamiento
15.8.6. Relevancia clinica y pronostico
15.9. Alteraciones cardiacas adquiridas V. Fistula aorto-cardiaca y aorto-pulmonar
15.9.1. Definicién, prevalencia y etiologia
15.9.2. Fisiopatologia
15.9.3. Diagndstico
15.9.4. Pruebas complementarias necesarias
15.9.5. Tratamiento
15.9.6. Relevancia clinica y prondstico




15.10. Insuficiencia cardiaca

Madulo 16. Arritmias en especies mayores: équidos, rumiantes y suidos

16.1.

16.2.

16.3.

16.4.

15.10.1. Definicién, prevalencia y etiologia
15.10.2. Fisiopatologia

15.10.3. Diagndstico

15.10.4. Tratamiento

15.10.5. Relevancia clinica y prondstico

El ritmo sinusal

16.1.1. Caracteristicas

16.1.2. Reconocimiento en el ECG

Arritmia sinusal respiratoria, bradicardia y taquicardia. Arritmias sinusales
16.2.1. Definicion, prevalencia y etiologia
16.2.2. Fisiopatologia

16.2.3. Diagndstico

16.2.4. Pruebas complementarias necesarias
16.2.5. Tratamiento

16.2.6. Relevancia clinica y pronostico
Complejos prematuros supraventriculares y taquicardia auricular
16.3.1. Definicién, prevalencia y etiologia
16.3.2. Fisiopatologia

16.3.3. Diagndstico

16.3.4. Pruebas complementarias necesarias
16.3.5. Tratamiento

16.3.6. Relevancia clinica y pronostico
Fibrilacion auricular

16.4.1. Definicion, prevalencia y etiologia
16.4.2. Fisiopatologia

16.4.3. Diagndstico

16.4.4. Pruebas complementarias necesarias
16.4.5. Tratamiento

16.4.6. Relevancia clinica y pronostico

16.5.

16.6.

16.7.
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Complejos prematuros ventriculares y taquicardia ventricular

16.5.1.
16.5.2.
16.5.3.
16.5.4.
16.5.5.
16.5.6.

Definicion, prevalencia y etiologia
Fisiopatologia

Diagndstico

Pruebas complementarias necesarias
Tratamiento

Relevancia clinica y prondstico

Alteraciones de la conduccion no patologicas

16.6.1.

Bloqueo sinusal y bloqueo auriculoventricular de segundo grado
16.6.1.1. Definicion, prevalencia y etiologia

16.6.1.2. Fisiopatologia

16.6.1.3. Diagndstico

16.6.1.4. Pruebas complementarias necesarias

16.6.1.5. Tratamiento

16.6.1.6. Relevancia clinica y prondstico

Alteraciones de la conduccion patologicos

16.7.1.

16.7.2.

Bloqueo auriculoventricular de segundo grado avanzado y de tercer grado
16.7.1.1. Definicion, prevalencia y etiologia
16.7.1.2. Fisiopatologia

16.7.1.3. Diagndstico

16.7.1.4. Pruebas complementarias necesarias
16.7.1.5. Tratamiento

16.7.1.6. Relevancia clinica y prondstico
Sindrome del seno enfermo

16.7.2.1. Definicion, prevalencia y etiologia
16.7.2.2. Fisiopatologia

16.7.2.3. Diagnostico

16.7.2.4. Pruebas complementarias necesarias
16.7.2.5. Tratamiento

16.7.2.6. Relevancia clinica y pronostico
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16.8. Latidos y ritmos de escape supraventriculares

16.9.

16.8.1. Definicién, prevalencia y etiologia
16.8.2. Fisiopatologia

16.8.3. Diagndstico

16.8.4. Pruebas complementarias necesarias
16.8.5. Tratamiento

16.8.6. Relevancia clinica y pronostico
Latidos y ritmos de escape ventriculares
16.9.1. Definicion, prevalencia y etiologia
16.9.2. Fisiopatologia

16.9.3. Diagndstico

16.9.4. Pruebas complementarias necesarias
16.9.5. Tratamiento

16.9.6. Relevancia clinica y pronostico

16.10. Ritmo idioventricular acelerado y sindrome de preexcitacion ventricular

16.10.1. Definicion, prevalencia y etiologia
16.10.2. Fisiopatologia

16.10.3. Diagndstico

16.10.4. Pruebas complementarias necesarias
16.10.5. Tratamiento

16.10.6. Relevancia clinica y pronostico

Maddulo 17. Patologias del endocardio, miocardio, pericardio y sistema

vascular en especies mayores: équidos, rumiantes y suidos

17.1.

17.2.

Alteraciones del pericardio

17.1.1. Fisiopatologia de la pericarditis

17.1.2. Exploracion fisica y signos clinicos
17.1.3. Pruebas diagnosticas

17.1.4. Opciones de tratamiento y pronostico
Alteraciones del miocardio

17.2.1. Causas fisiopatologia de la miocarditis
17.2.2. Signos clinicos

17.2.3. Opciones de tratamiento

17.3.

17.4.

17.5.

17.6.

17.7.

17.8.

17.9.

17.10.

Intoxicaciones que afectan al miocardio

17.3.1. Intoxicacion por ionoforos

17.3.2. Intoxicacion por ingestion de plantas toxicas
Miopatia por hipoglicina A

17.41. Patogénesis

17.4.2. Signos clinicos

17.4.3. Diagnostico

17.4.4. Tratamiento y pronostico

Endocarditis

17.5.1. Fisiopatologia

17.5.2. Diagnostico

17.5.3. Prondstico

Tromboflebitis y trombosis aortoiliacas

17.6.1. Tromboflebitis

17.6.2. Trombosis aortoiliacas

Vasculitis

17.7.1. Causas infecciosas y no-infecciosas
17.7.2. Diagndstico

17.7.3. Tratamiento y pronostico

Lesiones vasculares causadas por parasitos y neoplasias vasculares
17.8.1. Strongilus vulgaris

17.8.2. Hemangiosarcomay hemangioma

17.8.3. Linfangiomay linfangiosarcoma

Rupturas vasculares

17.9.1. Fistulas aortocardiacas y aortopulmonares
17.9.2. Ruptura de la arteria pulmonar

17.9.3. Problemas congénitos que causan lesiones vasculares y otras causas
de roturas

Cardiomiopatias
17.10.1. Fisiopatologia
17.10.2. Diagnostico
17.10.3. Prondstico



Estructura y contenido | 55 tecCn

Médulo 18. Respuesta cardiaca al gjercicio, rendimiento deportivo y muerte

sUbita en el caballo atleta

18.1. Elsistema cardiovascular
18.1.1. Repaso anatémico
18.1.2. Lasangre
18.1.3. Funcion cardiovascular durante el ejercicio
18.1.4. Respuesta cardiovascular al ejercicio
18.2. Produccion de energia durante el ejercicio
18.2.1. ATP
18.2.2. Rutas metabdlicas
18.2.3. Umbral anaerdbico
18.2.4. Interrelacion de los distintos sistemas energéticos
18.2.5. Consumo de oxigeno
18.3. Aspectos prdacticos de la preparacion fisica
18.3.1. Principios basicos
18.3.2. Preparacion fisica cardiovascular
18.3.3. Sobreentrenamiento cardiovascular
18.3.4. Desentrenamiento cardiovascular
18.4. Preparacion fisica cardiovascular especifica de disciplina
18.4.1. Doma
18.4.2. Salto
18.4.3. Concurso completo
18.44. Raid
18.4.5. Carreras
18.4.6. Polo
18.5. Test de valoracion de la forma fisica cardiovascular
18.5.1. Test bajo condiciones controladas
18.5.2. Testde campo

18.6. Pruebas complementarias para valorar la relevancia clinica. Patologias cardiacas
durante el ejercicio

18.6.1. Electrocardiografia en ejercicio
18.6.2. Ecocardiografia postejercicio
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18.7. Andlisis laboratoriales para valorar patologias cardiacas 19.5. Sindrome de Cushing y Feocromocitoma
18.7.1. Muestras del sistema respiratorio 19.5.1. Etiologiay prevalencia
18.7.2. CK 19.5.2. Fisiopatologia
18.7.3. Troponinas 19.5.3. Consecuencias sobre el corazon
18.7.4. BNP 19.5.4. Tratamiento
18.7.5. ANP 19.6. Insuficiencia renal
18.8. Patologias cardiacas que afectan al rendimiento deportivo 19.6.1. Etiologiay prevalencia
18.8.1. Arritmias 19.6.2. Fisiopatologia
18.8.2. Patologias estructurales 19.6.3. Consecuencias sobre el corazon
18.9. Muerte subita 19.6.4. Tratamiento
18.9.1. Definicion y prevalencia 197 Intoxicaciones

18.9.2. Evaluacion clinica del riesgo de la muerte subita
18.10. Patologias cardiacas relacionadas con la muerte subita

18.10.1. Arritmias 19.8. Infecciones parasitarias
18.10.2. Patologias estructurales 19.8.1.

19.7.1. Por productos naturales
19.7.2. Por productos artificiales

Etiologia y prevalencia
Médulo 19. Alteraciones sistémicas y situaciones especificas que afectan 19.8.2. Fisiopatologia
19.8.3. Consecuencias sobre el corazén
19.8.4. Tratamiento
19.9. Shock
19.9.1. Endotoxico
19.9.2. Hipovolémico

al corazon en especies mayores: équidos, rumiantes y suidos

19.1. Alteraciones electroliticas asociadas al potasio
19.1.1. Fisiopatologia del potasio
19.1.2. Consecuencia de sus alteraciones en el corazdn
19.1.3. Tratamiento
19.2. Alteraciones electroliticas asociadas al calcio
19.2.1. Fisiopatologia del calcio
19.2.2. Consecuencia de sus alteraciones en el corazon

19.2.3. Tratamiento Mddulo 20. Procedimientos cardiacos avanzados: intervencionismo, cirugia
19.3. Alteraciones electroliticas asociadas al magnesio minimamente invasiva y reanimacion cardiopulmonar en especies mayores:

19.3.1. Fisiopatologia del magnesio équidos, rumiantes y suidos
19.3.2. Consecuencia de sus alteraciones en el corazon

19.3.3. Tratamiento
19.4. Sindrome metabdlico
19.4.1. Etiologiay prevalencia
19.4.2. Fisiopatologia
19.4.3. Consecuencias sobre el corazon
19.4.4. Tratamiento

19.10. Farmacos anestésicos
19.10.1. Sedantes
19.10.2. Hipnoticos

20.7. Anestesia del paciente sometido a intervencionismo cardiaco y cirugia
minimamente invasiva

20.1.1. Monitorizacion

20.1.2. Anestesia general en pacientes no criticos
20.1.3. Anestesia general en pacientes criticos
20.1.4. Anestesia para procedimientos en estacion
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20.2. Biopsia endomiocardica 20.9. Pericardiectomia por toracoscopia
20.2.1. Instrumental 20.9.7. Instrumental
20.2.2. Técnica 20.9.2. Técnica
20.2.3. Indicaciones de su uso 20.9.3. Indicaciones de su uso
20.2.4. Complicaciones asociadas 20.9.4. Complicaciones asociadas
20.3. Implantacion de marcapasos 20.10. Reanimacion cardiopulmonar
20.3.1. Instrumental 20.10.7. En potros
20.3.2. Técnica 20.10.2. En adultos

20.3.3. Indicaciones de su uso
20.3.4. Complicaciones asociadas
20.4. Oclusion septal con dispositivos Amplatzer de la comunicacion interventricular
20.4.1. Instrumental
20.4.2. Técnica
20.4.3. Indicaciones de su uso
20.4.4. Complicaciones asociadas
20.5. Oclusion septal con dispositivos Amplatzer de las fistulas aorto-cardiacas
20.5.1. Instrumental
20.5.2. Técnica
20.5.3. Indicaciones de su uso
20.5.4. Complicaciones asociadas
20.6. Cardioversion eléctrica endovenosa

2061 Instrumental Una capacitacion completa que te llevara
20.6.1. Técnica a través de los conocimientos necesarios,
20.6.2. Indicaciones de su uso . . ”

para competir entre los mejores

20.6.3. Complicaciones asociadas
20.7. Mapeo electrofisiologico

20.7.1. Instrumental

20.7.2. Técnica

20.7.3. Indicaciones de su uso

20.7.4. Complicaciones asociadas
20.8. Ablacién de arritmias supraventriculares

20.8.1. Instrumental

20.8.2. Técnica

20.8.3. Indicaciones de su uso

20.8.4. Complicaciones asociadas
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Metodologia de estudio

TECH es la primera universidad en el mundo que combina la metodologia de los
case studies con el Relearning, un sistema de aprendizaje 100% online basado en la
reiteracion dirigida.

o

Esta disruptiva estrategia pedagdgica ha sido concebida para ofrecer a los
profesionales la oportunidad de actualizar conocimientos y desarrollar competencias
de un modo intensivo y riguroso. Un modelo de aprendizaje que coloca al estudiante en
el centro del proceso académico y le otorga todo el protagonismo, adaptandose a sus
necesidades y dejando de lado las metodologias mas convencionales.



Metodologia de estudio | 59 tec/t

TECH te prepara para afrontar nuevos retos en
entornos inciertos y lograr el €xito en tu carrera”
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El alumno: |a prioridad de todos los programas de TECH

En la metodologia de estudios de TECH el alumno es el protagonista absoluto.

Las herramientas pedagdgicas de cada programa han sido seleccionadas teniendo
en cuenta las demandas de tiempo, disponibilidad y rigor académico que, a dia de
hoy, no solo exigen los estudiantes sino los puestos mas competitivos del mercado.

Con el modelo educativo asincronico de TECH, es el alumno quien elige el tiempo que
destina al estudio, como decide establecer sus rutinas y todo ello desde la comodidad
del dispositivo electronico de su preferencia. El alumno no tendra que asistir a clases
en vivo, a las que muchas veces no podra acudir. Las actividades de aprendizaje las
realizara cuando le venga bien. Siempre podra decidir cuando y desde donde estudiar.

En TECH NO tendras clases en directo
(a las que luego nunca puedes asistir)”
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Los planes de estudios mas exhaustivos a nivel internacional

TECH se caracteriza por ofrecer los itinerarios académicos mas completos del entorno
universitario. Esta exhaustividad se logra a través de la creacion de temarios que

no solo abarcan los conocimientos esenciales, sino también las innovaciones mas
recientes en cada area.

Al estar en constante actualizacion, estos programas permiten que los estudiantes
se mantengan al dia con los cambios del mercado y adquieran las habilidades mas
valoradas por los empleadores. De esta manera, quienes finalizan sus estudios en
TECH reciben una preparacion integral que les proporciona una ventaja competitiva
notable para avanzar en sus carreras.

Y ademas, podran hacerlo desde cualquier dispositivo, pc, tableta o smartphone.

El modelo de TECH es asincronico,
de modo que te permite estudiar con
tu pc, tableta o tu smartphone donde
quieras, cuando quieras y durante el
tiempo que quieras”
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Case studies o Método del caso

El método del caso ha sido el sistema de aprendizaje mas utilizado por las
mejores escuelas de negocios del mundo. Desarrollado en 1912 para que los
estudiantes de Derecho no solo aprendiesen las leyes a base de contenidos
tedricos, su funcion era también presentarles situaciones complejas reales.
Asi, podian tomar decisiones y emitir juicios de valor fundamentados sobre
como resolverlas. En 1924 se establecié como método estandar de ensefianza
en Harvard.

Con este modelo de ensefianza es el propio alumno quien va construyendo su
competencia profesional a través de estrategias como el Learning by doing o
el Design Thinking, utilizadas por otras instituciones de renombre como Yale o
Stanford.

Este método, orientado a la accion, sera aplicado a lo largo de todo el itinerario
académico que el alumno emprenda junto a TECH. De ese modo se enfrentara
a multiples situaciones reales y debera integrar conocimientos, investigar,
argumentar y defender sus ideas y decisiones. Todo ello con la premisa de
responder al cuestionamiento de como actuaria al posicionarse frente a
eventos especificos de complejidad en su labor cotidiana.




Método Relearning

En TECH los case studies son potenciados con el mejor método de
ensefanza 100% online: el Relearning.

Este método rompe con las técnicas tradicionales de ensefianza para
poner al alumno en el centro de la ecuacion, proveyéndole del mejor
contenido en diferentes formatos. De esta forma, consigue repasar

y reiterar los conceptos clave de cada materia y aprender a aplicarlos
en un entorno real.

En esta misma linea, y de acuerdo a multiples investigaciones
cientificas, la reiteracion es la mejor manera de aprender. Por eso,
TECH ofrece entre 8 y 16 repeticiones de cada concepto clave dentro
de una misma leccion, presentada de una manera diferente, con

el objetivo de asegurar que el conocimiento sea completamente
aflanzado durante el proceso de estudio.

El Relearning te permitira aprender con menos
esfuerzo y mas rendimiento, implicandote mas
en tu especializacion, desarrollando el espiritu
critico, la defensa de argumentos y el contraste
de opiniones: una ecuacion directa al éxito.

Metodologia de estudio | 63 tecn

learning
from an
expert
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Un Campus Virtual 100% online con los mejores
recursos didacticos

Para aplicar su metodologia de forma eficaz, TECH se centra en proveer a los
egresados de materiales didacticos en diferentes formatos: textos, videos
interactivos, ilustraciones y mapas de conocimiento, entre otros. Todos ellos,
disefiados por profesores cualificados que centran el trabajo en combinar
casos reales con la resolucion de situaciones complejas mediante simulacion,
el estudio de contextos aplicados a cada carrera profesional y el aprendizaje
basado en la reiteracion, a través de audios, presentaciones, animaciones,
imagenes, etc.

Y es que las ultimas evidencias cientificas en el ambito de las Neurociencias
apuntan a la importancia de tener en cuenta el lugar y el contexto donde se
accede a los contenidos antes de iniciar un nuevo aprendizaje. Poder ajustar
esas variables de una manera personalizada favorece que las personas
puedan recordar y almacenar en el hipocampo los conocimientos para
retenerlos a largo plazo. Se trata de un modelo denominado Neurocognitive
context-dependent e-learning que es aplicado de manera consciente en esta
titulacion universitaria.

Por otro lado, también en aras de favorecer al maximo el contacto mentor-
alumno, se proporciona un amplio abanico de posibilidades de comunicacion,
tanto en tiempo real como en diferido (mensajeria interna, foros de discusion,
servicio de atencion telefonica, email de contacto con secretaria técnica, chat
y videoconferencia).

Asimismo, este completisimo Campus Virtual permitira que el alumnado

de TECH organice sus horarios de estudio de acuerdo con su disponibilidad
personal o sus obligaciones laborales. De esa manera tendra un control global
de los contenidos académicos y sus herramientas didacticas, puestas en
funcion de su acelerada actualizacion profesional.

La modalidad de estudios online de
este programa te permitira organizar
tu tiempo y tu ritmo de aprendizaje,
adaptandolo a tus horarios”

La eficacia del método se justifica con cuatro logros fundamentales:

. Los alumnos que siguen este método no solo consiguen la asimilacion de

conceptos, sino un desarrollo de su capacidad mental, mediante ejercicios
de evaluacién de situaciones reales y aplicacion de conocimientos.

. El aprendizaje se concreta de una manera solida en capacidades practicas

que permiten al alumno una mejor integracién en el mundo real.

. Se consigue una asimilacion mas sencilla y eficiente de las ideas y conceptos,

gracias al planteamiento de situaciones que han surgido de la realidad.

. La sensacion de eficiencia del esfuerzo invertido se convierte en un estimulo

muy importante para el alumnado, que se traduce en un interés mayor en los
aprendizajes y un incremento del tiempo dedicado a trabajar en el curso.
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La metodologia universitaria mejor valorada
por sus alumnos

Los resultados de este innovador modelo académico son constatables
en los niveles de satisfaccion global de los egresados de TECH.

La valoracion de los estudiantes sobre la calidad docente, calidad de los
materiales, estructura del curso y sus objetivos es excelente. No en valde,
la institucion se convirtio en la universidad mejor valorada por sus alumnos
en la plataforma de resefias global score, obteniendo un 4,9 de 5.

Accede a los contenidos de estudio desde
cualquier dispositivo con conexion a Internet
(ordenador, tablet, smartphone) gracias a que
TECH esta al dia de la vanguardia tecnologica
y pedagogica.

Podras aprender con las ventajas del acceso

a entornos simulados de aprendizaje y el
planteamiento de aprendizaje por observacion,
esto es, Learning from an expert.
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Asi, en este programa estaran disponibles los mejores materiales educativos, preparados a conciencia:

Material de estudio

Todos 10s contenidos didacticos son creados por 10S especialistas que van a impartir
el curso, especificamente para él, de manera que el desarrollo didactico sea realmente
especifico y concreto.

Estos contenidos son aplicados después al formato audiovisual que creard nuestra
manera de trabajo online, con las técnicas mas novedosas que nos permiten ofrecerte
una gran calidad, en cada una de las piezas que pondremos a tu servicio.

>

H Reatizaras actividades de desarrotfo de competencias v habilidades espe as er
cada drea tematica. Practicas y dinamicas para adquirir y desarrollar las destrezas
y habilidades que un especialista precisa desarrollar en el marco de la globalizacion
que vivimos.

Resumenes interactivos

Presentamos 10S contenidos de manera atractiva y dinamica en pildoras muitimedia
que incluyen audio, videos, imagenes, esquemas y mapas conceptuales con el fin
de afianzar el conocimiento.

Este sistema exclusivo educativo para la presentacion de contenidos multimedia
fue premiado por Microsoft como “Caso de éxito en Europa”.

Lecturas complementarias
Articulos recientes, documentos de Consenso, guias internacionales... En nuestra
biblioteca virtual tendras acceso a todo lo que necesitas para completar tu capacitacion.

ORIANS
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Case Studies

Completaras una seleccion de 1os mejores case studies de la materia.
Casos presentados, analizados y tutorizados por los mejores
especialistas del panorama internacional.

Testing & Retesting
Evallamos y reevalUamos periodicamente tu conocimiento a 1o fargo del
programa. Lo hacemos sobre 3 de los 4 niveles de la Pirdmide de Miller.

Clases magistrales [ —
EXISte evidencia cientiiica sobre la utilidad de la ObServacion de (erCeros experios.
El denominado Learning from an expert afianza el conocimiento y el recuerdo,
y genera seguridad en nuestras futuras decisiones dificiles.

Guias rapidas de actuacion

TECH ofrece Tos contenidos mas relevanies del curso en forma de fichas o
gufas rapidas de actuacion. Una manera sintética, practica y eficaz de ayudar al
estudiante a progresar en su aprendizaje.

LK)
K\
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Titulacion

El Grand Master en Cardiologia Veterinaria garantiza, ademas de la capacitacion
mas rigurosa y actualizada, el acceso a un titulo universitario de Grand Master
expedido por TECH Universidad.




Titulacién |69 tec!’:

Supera con éxito este programa y recibe tu
titulacion universitaria sin desplazamientos
ni farragosos tramites”
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Este Grand Master en Cardiologia Veterinaria contiene el programa universitario mas Este titulo expedido por TECH Universidad expresara la calificacién que haya obtenido
completo y actualizado del mercado. en el Master Titulo Propio, y reunira los requisitos comunmente exigidos por las bolsas

- -~ rabaj icion mités eval r rreras profesionales.
Tras la superacion de la evaluacion, el alumno recibira por correo postal* con acuse de trabajo, oposiciones y comites evaluadores de carreras profesionales

de recibo su correspondiente titulo de Grand Master Propio emitido por TECH Titulo: Grand Master en Cardiologia Veterinaria
Universidad. Modalidad: No escolarizada (100% en linea)

Duracion: 2 afios

Grand Master en Cardiologia Veterinaria

tecn

Distribucion General del Plan de Estudios

un lve rs ldad Curso Materia Horas Caracter Curso Materia Horas Carécter
------------------------------------------------------------------- 1° Embriologia, anatomia, fisiologia y fisiopatologia cardiaca 150 oB 2°  Exploracién general del animal con patologia cardiovascular 150 oB
1° Insuficiencia cardiaca. Farmacologia cardiaca 150 OB especies mayores: équidos, rumiantes y suidos
1° Anamnesis y exploracion cardiovascular 150 oB 20 Pruebas complementarias cardiovasculares no invasivas en 150 oB
. L 1° Pruebas complementarias. Diagnéstico por la imagen 150 oB especies mayores: équidos, rumiantes, suidos
c , con documento de identificacion _______________ ha superado 1° Pruebas complementarias. Electrocardiograma 150 OB 2°  Patologias cardiacas estructurales en especies mayores: 150 OB
con éxito y obtenido el titulo de: 1° Pruebas complementarias. Ecocardiografia 150 oB équidos, rumiantes y suidos.
1° Cardiopatias adquiridas. Enfermedad valvular crénica mitral 150 oB 2°  Aritmias en especies mayores: équidos, rumiantes y suidos 150 oB
y tricspide. Endocarditis. Alteraciones pericardicas. Masas 20 Patologias del endocardio, miocardio, pericardio y sistema 150 OB
Grand Master en Cardiolog ia Veterinaria cardiacas vasaular en especies mayores: équidos, rumiantes y suidos
1° Cardiopatias adquiridas. Cardiomiopatias 150 oB 20 Respuesta cardiaca al ejercicio, rendimiento deportivo y 150 OB
1° Cardiopatias congénitas 150 oB muerte sdbita en el caballo atleta
Se trata de un titulo propio de esta Universidad con una duracion de 3.000 horas, 12 Hipertension pulmonar y sistémica, enfermedades sistémicas 150 OB 2°  Alteraciones sistémicas y situaciones especificas que afectan 150 OB
con fecha de inicio dd/mm/aaaa y fecha de finalizacion dd/mm/aaaa. con repercusion cardiaca y anestesia en el paciente cardiopata al corazon en especies mayores: équidos, rumiantes y suidos
1° Embriologia, anatomia y fisiologia cardiaca en especies 150 oB 20 Procedimientos cardiacos avanzados: intervencionismo, 150 OB
TECH es una Institucion Particular de Educacion Superior reconocida mayores: équidos, rumiantes y suidos cirugia mi invasivay
por la Secretaria de Educacion Publica a partir del 28 de junio de 2018. 1°  Fisiopatologia y farmacologia cardiovascular en especies 150 oB en especies mayores: équidos, rumiantes y suidos

mayores: équidos, rumiantes y suidos

En Ciudad de México, a 31 de mayo de 2024

YN A tecn

Mtro. Gerardo Daniel Orozco Martinez h B
Rector universidad
Mtro. Gerardo Daniel Orozco Martinez
Rector

fiar siempre del titulo pedido por la para ej da pais. codigo tnico TECH: AFWOR23S _techitute.com/titulos
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Grand Master
Cardiologia Veterinaria

» Modalidad: No escolarizada (100% en linea)
» Duracidn: 2 afios

» Titulacién: TECH Universidad

» Horario: a tu ritmo

» Exdmenes: online



Grand Master
Cardiologia Veterinaria

tecn

universidad



