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Los objetivos de la asignatura Patologia General, que
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dentro del Departamento de Medicina, se pueden

encuadrar en los siguientes cuatro apartados:

1. Materias de las que consta el curso.

2. Programa tedrico y de seminarios.

3. Sistemas de instruccion y tutoria encaminados a
orientar la ensefianza practica.

4. Evaluacién de la labor del curso: exdmenes
parciales y final.

Materia lectiva

La Patologia General debe considerarse como el
curso de introduccion y aprendizaje de la Patologia
Médica (Medicina Interna). A este respecto, la
Patologia General consta de las siguientes partes:



- La Etiologia General.
« La Fisiopatologia y la Semiologia Clinica.

La mayor parte del programa esta constituida por la
ensefianza de la fisiopatologia y la semiologia clinica
de los aparatos circulatorio, respiratorio y digestivo,
del sistema nervioso, de la endocrinologia y el
metabolismo, de la hematologia, de la nefrologia y
del aparato locomotor.

La Fisiopatologia ensefia los mecanismos a través de
los cudles enferman los sistemas organicos y como
de estas alteraciones se derivan los sintomas vy los
signos (semiologia). Estos hechos son complejos en
su comprension y analisis, pero son la base para
fundamentar en el estudiante el conocimiento de la
Patologia Médica y de la Patologia Quirdrgica.

La ensefianza de la Semiologia y de la Propedéutica
Clinica se ha disefiado permitiendo al estudiante
entablar contacto directo con el enfermo. En este
sentido se distinguen los siguientes apartados en
este tipo de ensefianza:

1. En qué consiste y como se recoge una historia
clinica, cuéles son sus partes fundamentales y
cual debe ser la sistematica de trabajo ante un
enfermo.

2. La exploracién clinica completa, desde la cabeza
a los pies, aplicando los 6rganos de los sentidos,
mediante la inspeccidn, la palpacion, la percusion
y la auscultacion.

3. Como consecuencia de lo anterior, aprender a
valorar los hallazgos de la historia clinica y de la
exploracion fisica, tanto en condiciones normales
como patologicas, para integrarlos en la parte
correspondiente de la fisiopatologia, intentando
definirlos y catalogarlos de forma sincronica.

4. Comenzar a tener conocimiento de las
exploraciones complementarias mas comunes:
laboratorio, radiodiagndstico, electrocardiografia,
ecocardiografia, espirometria, medicina nuclear,
etc., asi como la introduccién a los métodos
invasivos (endoscopia, angiografia, cateterismo,
etc.).

PROGRAMA DE PATOLOGIA GENERAL
A. Parte general

1. Fiebre.

2. Envejecimiento: conceptos y  aspectos
demograficos.

3. Teorias sobre el envejecimiento. Envejecimiento
fisiolégico

4. Evaluacion del paciente geriatrico.

B. Aparato circulatorio

5. Fisiopatologia de la insuficiencia cardiaca.

6. Sintomas y signos de la insuficiencia cardiaca
izquierda, derecha y congestiva y shock
cardiogénico.

7. Sincope, parada cardiaca y muerte subita

8. Imagen cardiaca en Cardiologia. | Aplicaciones:
ecocardiografia.

9. Imagen cardiaca en Cardiologia. | Aplicaciones:
TAC, RMN, Medicina Nuclear.

10. Fisiopatologia de las lesiones valvulares.

11. Semiologia de las lesiones valvulares.

12. Fisiopatologia de la cardiopatia isquémica.
Isquemia coronaria.

13. Epidemiologia y factores de riesgo coronario.
Aterosclerosis.

14. Manifestaciones clinicas de
isquémica.

15. Fisiopatologia del taponamiento y pericarditis
constrictiva.

16. Hipertensién arterial.
mecanismos.

17. Afectacion de
hipertension arterial.
18. Mecanismo de las arritmias. Clasificacion.

la cardiopatia

Concepto, riesgo Yy

los drganos diana de la

C. Aparato respiratorio

19. Semiologia respiratoria: disnea,
expectoracion y hemoptisis.

20. Regulacion de la respiracion, trastornos del ritmo
y frecuencia respiratoria. La respiraciéon durante el
suefo.

21. Pruebas funcionales respiratorias

22. Fisiopatologia de la insuficiencia respiratoria.
Cianosis. Hipoxia e hipercapnia.

23. Fisiopatologia del asma bronquial. Concepto de
hiperreactividad, reversibilidad y variabilidad.

24. Fisiopatologia de la enfermedad obstructiva
cronica. Bronquitis y enfisema.

25. Fisiopatologia de la enfermedad pulmonar
intersticial difusa.

26. Fisiopatologia de la circulacién pulmonar.

27. Fisiopatologia de la pleura. Sindrome
mediastinico.

tos,



28.- Tabaco y tabaquismo

D. Sangre y sistema hematopoyético

29. Hematologia. Concepto. Principios generales de
exploracion en enfermos con hemopatia: exploracién
general, hematimetria, morfologia de sangre
periférica, examen de M. 0Osea, inmunofenotipo,
citogenética y B. molecular, técnicas de imagen (Eco,
TAC, RM, PET-TAC).

30. Enfermedades del sistema eritrocitario.
Hematopoyesis. Sindrome anémico. Anemia
posthemorragica aguda. Clasificacion general de las
anemias.

31. Enfermedades del sistema leucocitario.
Trastornos cualitativos y cuantitativos de los
leucocitos. Insuficiencias medulares. Sindromes
mielodisplasicos y leucemias agudas.

32. Sindromes mieloproliferativos cronicos.

33. Enfermedades ganglionares: no neoplasicas y
linfomas. Sindromes infoproliferativos crénicos con
expresién leucémica.

34. Ganmapatias monoclonales. .

35. Fisiopatologia de la hemostasia: hemorragia y
trombosis.

E. Aparato digestivo

36. Fisiopatologia y semiologia de |las
manifestaciones de la enfermedad digestiva |: dolor
abdominal.

37. Fisiopatologia y semiologia de |las
manifestaciones de la enfermedad digestiva II:
trastornos de la deglucién y vomitos.

38. Fisiopatologia de la secreciobn gastrica.
Ulcerogénesis.
39. Fisiopatologia de la absorcion intestinal.

Sindrome de malabsorcion.

40. Fisiopatologia 'y semiologia de las
manifestaciones de la enfermedad digestiva IlI:
diarrea y estrefiimiento.

41. Motilidad intestinal: sindrome de obstruccion
intestinal y pseudobstrucciéon

42. Fisiopatologia 'y semiologia de las
manifestaciones de la enfermedad digestiva IV:
hemorragia digestiva.

43. Fisiopatologia 'y semiologia de las
manifestaciones de la enfermedad digestiva V:
ictericia.

44. Fisiopatologia y semiologia de las
manifestaciones de la enfermedad digestiva VI:
hipertension portal y ascitis.

45, Fisiopatologia del pancreas |.
46. Fisiopatologia de la funcién hepatica: fallo agudo
y crénico.

F. Rifién y vias urinarias

47. Evaluacién clinica de la funcion renal.
48. Fisiopatologia de la insuficiencia
Insuficiencia renal aguda.

49. Fisiopatologia de las glomerulonefritis.
50. Fisiopatologia del sindrome nefrético y nefritico.
51. Fisiopatologia de las enfermedades
tubulointersticiales del rifién. Infeccion urinaria.

52. Consecuencias de la pérdida nefronal.
Fisiopatologia de la insuficiencia renal crénica.

53. El rifion como érgano endocrino. Fisiopatologia
de la hipertensién de origen renal.

renal.

G. Sistema nervioso

54. Fisiopatologia de la funcibn motora, tono y
reflejos. Sindrome de la motoneurona superior.

55. Sindrome de la motoneurona inferior. Sindromes
de la unién neuromuscular y del masculo estriado.
56. Fisiopatologia del cerebelo. Sindromes
cerebelosos. Fisiopatologia del equilibrio. Sindromes
vestibulares.

57. Fisiopatologia de los ganglios basales. Sindrome
rigido-acinético. Discinesias.

58. Fisiopatologia de la sensibilidad somética y de los
sistemas sensoriales.

59. Fisiopatologia de la corteza cerebral. Afasia.
Apraxia. Agnosia. Demencia.

60. Fisiopatologia del sistema nervioso autbnomo.
61. Fisiopatologia del estado de conciencia. Coma.
Sindrome confususional agudo.

62. Trastornos del suefio. Crisis epilépticas y
epilepsia.

63. Sindromes del tronco cerebral. Sindromes
medulares. Sindromes de nervio periférico.

64. Cefalea. LCR Sindrome meningeo. Sindrome de
hipertension intracraneal.

65. Circulacion cerebral. Isquemia e infarto cerebral.
Hemorragia.

66.- Sindromes neurovasculares.

H. Sistema endocrino, metabolismo y nutricién

67. Fisiopatologia de la hipdfisis |. Adenohipofisis.
68. Fisiopatologia de la hipofisis 1l. Neurohipofisis.
69. Fisiopatologia del tiroides: hiper e hipofuncion
tiroidea.



70. Fisiopatologia de las paratiroides y del
metabolismo fosfocélcico: hipo e hipercalcemia.
Concepto de osteoporosis.

71. Fisiopatologia de la suprarrenal:
hipofuncién suprarrenal.

72. Fisiopatologia de las génadas.

73. Fisiopatologia del pancreas endocrino: hipo e
hiperglucemia.

74. Fisiopatologia del
Hiperlipoproteinemias.
75. Patologia del balance hidrosalino y del
metabolismo del potasio.

76 Fisiopatologia del metabolismo proteico: errores
congénitos.

77. Patologia general de la nutricién: obesidad y
malnutricion.

hiper e

metabolismo lipidico.

I. Aparato locomotor

78. Manifestaciones de la patologia articular y
musculoesquelética.

79. Exploracién del aparato locomotor.

80. Examenes complementarios: andlisis del liquido
sinovial. Técnicas de imagen.

81. Inflamacién, PCR y VSG.

82. Autoinmunidad especifica y sistémica en
Reumatologia. Autoanticuerpos.

SEMINARIOS

1. ECG normal.

2. Hipertrofia auricular y ventricular.
3. Bloqueo de rama.

4. Cardiopatia isquémica.

5. Arritmias.

A. Sistema de tutoria

El tutor es siempre un profesor de la asignatura o un
médico de plantilla. Asi como la labor del instructor
es eminentemente préactica y se realiza a la cabecera
del enfermo, el tutor mantendra entrevistas colectivas
o individuales con el grupo de estudiantes que tenga
asignado, con la periodicidad que sea conveniente y
con la duracién que considere oportuna en cada
caso.

Mediante estas reuniones se pretende que el tutor
llegue a conocer al estudiante, se mantenga al tanto

de la marcha de sus estudios, le asesore en cuanto a
la manera mas adecuada de obtener mayor provecho
y contribuya a resolver algunas de las dudas que
tenga planteadas.

B. Aula de habilidades clinicas prehospitalarias

El Departamento de Medicina dispone de un Aula de
Habilidades Clinicas Prehospitalarias, comun para
los tres Hospitales vinculados con la Universidad
Complutense, en la que es posible instruir a los
estudiantes mediante técnicas de simulacion, manejo
de maniquies, realidad virtual, ensefianza con
ordenador, etc.

Estas ensefianzas pretenden conseguir que el
estudiante pueda acudir a los Hospitales de
referencia, en la segunda mitad del curso académico,
con los conocimientos minimos necesarios en
relacion con la historia clinica (anamnesis y
exploracion  fisica) y con las  pruebas
complementarias del diagnéstico mas elementales.

Programa de practicas

. La historia clinica.

. Exploracion general I.

. Exploracién general .

. Exploracién del aparato respiratorio |.
. Exploracion del aparato respiratorio Il.
. Exploracion del abdomen 1.

. Exploracién del abdomen |I.

. Exploracion neurolégica .

© 00 N O o A WN P

. Exploracion neurolégica Il.

10. Exploracién del aparato locomotor I.

11. Exploracion del pulso venoso y del pulso arterial.
12. Exploracion del corazon |.

13. Exploracién del corazén Il.

Evaluacion de la labor del curso: examenes

parciales y final

La evaluacion de la labor realizada por el estudiante

durante el curso se basa en dos apartados bien

diferenciados:

« Calificacion continuada del curso.

« Calificacion de los examenes escritos. Para poder
superar el curso es necesario, con caracter
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previo, aprobar la calificacion continuada del
curso.

Calificacion continuada del curso

Se basard en la asistencia, participacion,
puntualidad, interés y capacidad mostrados en el
periodo de ensefianza practica y en los seminarios
impartidos durante el curso. Para ello se tendran en
cuenta los informes y las evaluaciones recibidas de
los distintos profesores y tutores que participen en la
ensefianza del estudiante. Asimismo, los informes
recibidos en todo lo relativo a las habilidades clinicas
mostradas por el estudiante.

Calificacion de los examenes escritos

La finalidad de estos examenes se cifra en saber y
verificar la progresion de los conocimientos del
estudiante, tanto en lo relativo a su informacion (por
ejemplo, a través de preguntas de test o del
desarrollo por escrito de temas cortos o abiertos
sobre aspectos diversos del programa de la
asignatura) como en lo referente a su formacion (por
ejemplo, con el desarrollo por escrito de temas o
preguntas largas). Los profesores responsables de
cada grupo docente decidirdn el tipo de examen a
realizar en cada caso, asi como el sistema que
utilizaran en la evaluacién final del estudiante, en
relacion o no con la calificacion obtenida, en su caso,
en los examenes parciales.

Revisién de examenes

Previa solicitud en la secretaria del grupo docente.
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