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En el curso se describen las principales patologias
oftalmolégicas fundamentales para ser conocidas por
el médico de atencién primaria. En ellas se analizan
los mecanismos patogénicos, las técnicas de
diagnostico, el diagnoéstico diferencial y el tratamiento
actualizado, tanto médico como quirdrgico, con el fin
de que el médico tenga un conocimiento de cuales

son sus posibilidades de actuacion tanto en el plano
preventivo como en el de actuacion terapéutica.

Son las correspondientes al Modulo y Materia al que
pertenece esta asignatura.
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Competencias Generales

CG.04, .05, .06, .13, .14, .15, .16, .17, .18, .19, .20,
.21,

.22,.23, .24, .31, .32y .33.

Competencias Especificas

CEM3.01y CEM3.02.

Objetivos Generales

1. Conocery realizar el diagndstico diferencial de
las enfermedades oculares, tratandolas el médico
general si procede, o dirigiéndolas al especialista,
y realizando en cualquier caso un diagnéstico lo
mas precoz posible.

2. Conocer las repercusiones de las
enfermedades sistémicas, sobre el aparato
ocular y viceversa, sabiendo interpretar un
informe oftalmoldgico.

3. Poseer los conocimientos necesarios para
poder colaborar en las campafias de
prevencion de la ceguera.

Objetivos por Unidades

1. Unidad bésica: conocer los fundamentos
de la anatomia y fisiologia ocular.

2. Disminucién de la agudeza visual: conocer las
enfermedades cuyo sintoma fundamental
es la disminucion de la agudeza visual.

3. Ojo rojo: realizar el diagndstico diferencial
y tratamiento de las enfermedades
inflamatorias oculares, que cursan con una
hiperemia.

4. Traumatologia ocular: conocer la pauta que debe
seguir un médico general ante cualquier
traumatismo ocular.

5. Oftalmologia preventiva. Conocer las
enfermedades

oculares que conducen a la ceguera, asi como
aquellas afecciones graves en las que el
diagndstico precoz sea fundamental para su
diagnéstico.

6. Oftalmologia pediatrica: reconocer por los
sintomas y signos las enfermedades
oftalmolégicas que tienen una gravedad y/o
repercusion especial en el nifio.

7. Neurooftalmologia: capacitar al médico general
para interpretar correctamente la semiologia y
sus relaciones con la Neurologia.

Objetivos Practicos Generales

Capacitar al médico general para ser capaz de

realizar una:

1. Exploracién ocular externa.

2. Exploracion de los reflejos pupilares y de la
motilidad ocular extrinseca.

3. Determinacion de la agudeza visual.

4. Oftalmoscopia con imagen recta.

5. Toma de la presion ocular con el
fonémetro de aplanacion.

6. Exploracién del campo visual por confrontacion.

TEORICO
I. Bases Anatomofisioldgicas del Sistema Visual

1. El globo ocular Sistema de
mantenimiento érbitopalpebral.

2. Lavia dptica. Inervacidn simpatica y parasimpatica
del

sistema visual.

Il. Disminucién de la Agudeza Visual

3. Conceptos basicos de Optica fisioldgica.
Hipermetropia. Miopia. Astigmatismo. Correccion de
las ametropias.

4. Acomodacion. Presbicia. Patologia de la
acomodacion.

5. Cataratas. Luxacion del cristalino.

6. Degeneraciones retinianas

periféricas. Desprendimiento de

retina.

7. Degeneraciones centrales (maculares).

Miopia degenerativa.

8. Hemorragias en el vitreo. Oclusion arterial retiniana.
Obstruccion venosa retiniana.

9. Uveitis posteriores.

10. Patologia del nervio 6ptico y via 6ptica.

Ill. Ojo Rojo

11. Patologia de la conjuntiva.

12. Patologia de la c6rnea.

13. Patologia de la esclera. Degeneraciones
conjuntivales y corneales.

14. Uveitis anteriores.

15. Enfermedades de los parpados. Patologia
lagrimal.

16. Sindrome orbitario.
17. Atagque agudo de glaucoma. Diagndstico
diferencial del ojo rojo.



IV. Traumatismos Oculares

18. Traumatismos de los parpados. Heridas de
las vias lagrimales. Traumatismos de la 6rbita.
19. Sindrome traumatico del segmento anterior.
20. Sindrome traumatico del segmento posterior.

21. Cuerpos extrafios y quemaduras. Oftalmia
simpatica.

V. Oftalmologia Preventiva

22. Glaucoma cronico simple.

23. Patologia de la vision binocular. Ambliopia.
24. Estrabismo. Paralisis oculomotoras.

25. Vasculopatia esclerohipertensiva.
Retinopatia diabética.

26. Tumores del globo ocular y sus anejos.

VI. Oftalmologia Pediétrica

27. Oftalmia del recién nacido. Dacriocistitis
congénita. Glaucoma congénito.
28. Leucocoria.

VII. Neurooftalmologia

29. Edema de papila. Patologia pupilar. Cefaleas.

VIIl. Farmacologia Ocular

30. Farmacologia e iatrogenia ocular.

PRACTICAS / SEMINARIOS OBLIGATORIOS

1. Realizacion de una historia en oftalmologia.
Material de exploracion para el médico
general. Su uso. Optica fisiologica, ametropias,
acomodacion y presbicia. Interpretacion de una
receta para correccion optica.

2. Actitud ante una pérdida de vision progresiva
bilateral e indolora. La oftalmoscopia, fondo de ojo
normal, obstrucciones vasculares. Desprendimiento

de retina.

3. Signos de alarma ante un ojo rojo.
Metodologia del examen.

4. Patologia palpebral y lagrimal, exploracién de las
vias lagrimales. Exoftalmometria.

5. Metodologia del examen de un traumatismo
ocular. Qué debe tratar y como el médico general.
6. Papila glaucomatosa, valoracion oftalmoscdpica
del disco 6ptico.

7. El campo visual.

8. Retinopatia diabética e hipertensiva: oftalmoscopia.

9. Oftalmologia pediatrica: estrabismo; glaucoma
congénito, leucocorias.

10. La via dptica y la pupila, exploracion.

Las précticas, de caracter obligatorio, cuya duracién
es de 4 horas, estan constituidas por un seminario de
aproximadamente media hora de duracion,
dedicandose el resto del tiempo a: proyeccion de
diapositivas y rotacion por las distintas secciones del
Departamento, realizando finalmente el estudiante un
total de 55 horas précticas.

Como es tradicional en esta Catedra, se realizan las
pruebas finales bajo dos modalidades. Examen
escrito y examen oral.

» El examen escrito y siguiendo la Normas del
Comité de Expertos de Estrasburgo, se efectia
en test de respuesta multiple. Representa el 70%
de la nota. Las respuestas incorrectas no
penalizan. Para la calificacion se utiliza la
campana de Gauss

* El examen oral fundamentalmente se reserva
para los estudiantes Erasmus o para situaciones
especiales.

» El examen préctico se realiza mediante
preguntas cortas escritas sobre casos clinicos
presentados en diapositivas. Representa el
30% de la nota.

» Es obligatorio realizar el examen tedrico y practico
para aprobar la asignatura, asi como presentar la
hoja de précticas firmadas.

Actitud a seguir ante unainfraccidn voluntaria
0 accidental en las normas de realizacion del
examen

La infraccidn voluntaria o accidental de las normas de
realizacién del examen impide la valoracion del
mismo, por lo que el estudiante infractor se
presentara a examen oral de la asignatura para
establecer su conocimiento sobre la materia. De
confirmarse intencionalidad en el engafio, se
considerara falta ética muy grave, y se pondra en
conocimiento de la Inspeccion de Servicios para
tomar las medidas disciplinarias que la misma estime
oportunas.

Revisién de Examenes

Se realizara conforme a las Normas establecidas
y reguladas en los Estatutos de la UCM, asi



como en las disposiciones complementarias.

+  Artigas JM, Pujol J. Optica
Fisiologica.Psicofisica de la Vision.
McGraw-Hill Interamericana. 2006

e Morcillo R, Wilson FM. Curso de
ciencias basicas y clinicas.
Complemento, Oftalmologia basica
para estudiantes de medicina 'y
residentes de atencion primaria (52
Ed). Barcelona: Elsevier, 2009.

* Oyester CW. The Humane Eye. Structure and
Function.Sunderland; Sinauer Associates, Ind.

1999

Libros electrénicos en la
Biblioteca de la UCM:

* Bowling B., Kanski JJ. Oftalmologia clinica: un

enfoque sistematico (82 Ed). Barcelona.

Elsevier. 2016.
Elsevier eLibrary

Kanski JJ. Signos en oftalmologia: Causas y
diagnostico diferencial. Barcelona. Elsevier.
2011. Elsevier eLibrary

Garcia-Feijoo J, Pablo-Julvez LE. Manual de
Oftalmologia. Barcelona; Elsevier. 2012.
Elsevier eLibrary

ClinicalKey Educacién Médica

Maldonado MJ. Pastor J. Guiones de
Oftalmologia: aprendizaje basado en
competencias (22 ed). Madrid. MCGraw-
Hill/Interamericana. 2012.

elibro via Ebook Central Catedra.

Enciclopedias Oftalmoldgicas

Duanes’s Ophthalmolgy (W. Tasman, Ea
Jaeger, eds.), LippincottRavet.
Encyclopédie MédicoChirurgicale.

Traité d'Ophtalmologie, Paris.



