PATOLOGIA MEDICA III

Cdédigo: 800841

Médulo 3: Formacion Clinica Humana
Materia: Patologia Médico Quirlrgica

Tipo de asignatura: Obligatoria
Departamento: Medicina

Créditos: 6 ECTS

Curso: Sexto

Periodo de imparticion: consultar calendario

Coordinadores

Hospital U. Clinico San Carlos: Prof. Gonzélez Larriba, José Luis (joseluisgonzalezlarriba@med.ucm.es)
Hospitales U. 12 de Octubre e Infanta Cristina: Prof. Paz-Ares Rodriguez, Luis Gonzaga
(Ipazares@ucm.es)

Hospitales U. Gregorio Marafién e Infanta Leonor: Prof. Serra Rexach, José Antonio
(jlaserra@ucm.es)

Hospital Clinico San Carlos:

Prof. Gonzélez Larriba, José Luis
Prof. Gil Gregorio, Pedro

Prof. Anguita Mandly, Eduardo

Prof. Fernandez Gutiérrez Benjamin

Y Profesorado Asociado

Hospitales Universitarios 12 de Octubre e Infanta Cristina:
Prof. Paz-Ares Rodriguez, Luis
Prof. Martinez Lopez, Joaquin

Prof. Pablos Alvarez, José Luis
Prof2 Garcia Carbonero, Rocio

Y Profesorado Asociado

Hospitales Universitarios: Gregorio Marafién e Infanta Leonor:

Prof. Martin Jiménez, Miguel
Prof. Serra Rexach, José Antonio
Prof2 Garcia Alfonso, M2 Pilar

Y Profesorado Asociado


mailto:joseluisgonzalezlarriba@med.ucm.es
mailto:lpazares@ucm.es
mailto:jaserra@ucm.es

Son las correspondientes al M6dulo y Materia al que
pertenece esta asignatura.

-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

El objetivo principal de la Patologia médica es el

estudio pormenorizado de las diferentes entidades

clinicas. A este respecto, el estudiante debe

adquirir los conocimientos imprescindibles que le

permitan realizar un diagnéstico adecuado y sentar

un pronostico y un tratamiento acordes con el

mismo. También debe ser capaz de establecer la

indicacion quirargica, cuando se considere la cirugia

como el tratamiento mas idoneo. Aunque los

conocimientos teéricos son imprescindibles,

pues nunca se podra diagnosticar una

enfermedad que sea desconocida, sin una

formacion practica es imposible llegar a conseguir

una capacitacion clinica que permita la orientacion

adecuada de los enfermos. La ensefianza practica

correspondiente a la asignatura de Patologia Médica

Ill se realizard4 a través de las asignaturas Préactica

Clinica I, Il 'y Ill. Es evidente que los conocimientos

técnicos se complementen con la destreza técnica

en la recogida y valoracion de sintomas y signos.

Ademas, el contacto con el enfermo permitira al

estudiante obtener la formacién humana necesaria

para que, en su futuro ejercicio profesional, la

comprension y la simpatia sean las caracteristicas

fundamentales de la mutua relacion con los

enfermos.

Otro objetivo fundamental de esta asignatura se
encuentra en la enseflanza de la medicina de
urgencia. De esta forma, al concluir los tres afios que
se dedican a la Patologia y Clinica Médicas, los
estudiantes deben estar en condiciones de
diagnosticar y tratar con plena garantia y
capacitacion cualquier situacion de urgencia.

Por dltimo, si la adquisicion de conocimientos es
imprescindible, quiza sea aun mas importante el crear
en los estudiantes la inquietud suficiente que les
lleve, durante el resto de su vida profesional, a
tener la necesidad y la capacidad de conseguir nuevos
conocimientos. Es decir, un objetivo esencial de la

enseflanza debe ser el de proporcionar los
conocimientos, las habilidades y las actitudes
necesarias para que el estudiante sea capaz de
progresar por si mismo (autoaprendizaje).

TEORICO
HEMATOLOGIA (22 HORAS)

Unidad 1. Anemia (6 horas)

* Introduccion a la Hematologia. Hematopoyesis.
Fisiologia y patologia

* Trastornos por déficit de hierro: anemia ferropénica.

* Anemias secundarias. Anemias sideroblasticas y
anemias pericausales.

* Anemias megaloblasticas.

» Anemias hemoliticas intraeritrocitarias

* Anemias hemoliticas por defectos adquiridos:
Anemias inmunes, Anemias microangiopéticas vy
otras. Hemoglobinuria paroxistica nocturna.

Unidad 2. Citopenias (2 horas)
+ Aplasia medular y eritroblastopenias.

» Sindromes mielodisplasicos.

Unidad 3. Sindromes mieloproliferativos (2 horas)

« Sindromes Mileoproliferativos crénicos I: Concepto y
Clasificacion. Leucemia Mieloide Cronica

« Sindromes Mieloproliferativos cronicos II: Metaplasia
Mieloide. Trombocitemia esencial. Policitemia Vera.

Unidad 4. Leucemias agudas (1 hora)

* Leucemias agudas: Leucemia Aguda Mieloide.
Leucemia Aguda Linfoide.
Unidad 5. Sindromes linfoproliferativos (4 horas)

« Linfomas no Hodgkin de bajo grado.
« Linfomas no Hodgkin de alto grado
» Enfermedad de Hodgkin.

« Sindromes Linfoproliferativos con expresion
leuncémica

Unidad 6. Proliferacion de células plasméticas (2 horas)
» Gammapatias monoclonales |. Mieloma Mdultiple.
» Gammapatias Monoclonales Il. Macroglobulinemia

de Waldestrom. Enfermedad de cadenas

pesadas. Amiloidosis. Crioglobulinemias

Unidad 7: Terapias de trasplante (1 hora)

» Trasplante de progenitores hematopoyéticos
Unidad 8. Enfermedadesde |la hemostasia y
de la coagulacion (2 horas)

* Fisiopatologia de las Coagulacion: Enfermedades
hemorréagicas por alteracion de los factores
plasmaticos de la coagulacion: Coagulopatias
congénitas y adquiridas.

« Diatesis trombotica: Trombofilia. Terapéuticas
antitrombética. Utilizacién de los recursos. Las



transfusiones.
Unidad 9. Inmunohematologia y medicina
transfusional (2 hora)

e Utilizacién de los recursos. Las transfusiones

e Hemoterapia

ONCOLOGIA MEDICA (21 HORAS)

* Introduccion al curso. Situacion del Cancer en
Espafia. Los logros y las limitaciones

* Epidemiologia y prevencion del cancer.
Prevencioén primaria y secundaria. Importancia del
diagnéstico precoz y su rentabilidad

» Metodologia de trabajo en el paciente
canceroso. Estudio de extension y factores
prondsticos.

* Genes y Céancer: Aplicaciones para el diagnéstico
y el tratamiento

* Principios generales del tratamiento
oncoldgico. Intencion de la terapéutica

* Tratamiento de apoyo: La infeccion como
complicacion del enfermo neoplésico

* Tratamiento de apoyo: Tratamiento del dolor.
* Principios de la quimioterapia. Principales

farmacos antineopléasicos.

» Efectos secundarios de la quimioterapia. Los
protocolos terapéuticos en cancer. El ensayo clinico.
Evaluacion de la respuesta en oncologia. El Hospital
de dia.

* Nuevas dianas terapéuticas en el cancer:
anticuerpos monoclonales frente a los receptores
del factor de crecimiento, inhibidores de
sefiales intracelulares, inhibidores del ciclo celular

* Nuevas dianas terapéuticas en cancer.

Farmacos antiangiogénicos. Inmunoterapia.

* El Consejo Genético en oncologia:
Beneficio y limitaciones

« Sindromes paraneoplasicos: manifestaciones
endocrinas,neurolégicas, hematoldgicas,
dermatoldgicas, osteoarticulares y otras

+» Urgencias en oncologia: Sindrome de vena
cava superior, Compresion medular. Urgencias
metabdlicas.

» Carcinoma de origen desconocido: diagndstico y
enfoque terapéutico. Evaluacion de las metéastasis
Oseas.

* El Ensayo Clinico en Oncologia. Tipos. Evaluacién de
eficacia y seguridad. Valoracién de la Calidad de Vida.
Funcionamiento de una Unidad de Ensayos Clinicos.

* Cuidados al final de la vida. Cuidados Paliativos.
Sedacion. Indicaciones y manejo

» Cancer de Prostata: Historia natural, estadificacion

y estrategia terapéutica

» Cancer de Pulmén: Historia natural,
estadificacion y estrategia terapéutica.

« Cancer de Colon y Recto: Historia natural,
estadfificacion y estrategia terapéutica.

» Cancer de Mama: Historia natural,
estadificacion estrategia terapéutica.

REUMATOLOGIA (16 HORAS)

Unidad 1. Artropatias degenerativas (2 hora)

» Enfermedad articular degenerativa |

» Enfermedad articular degenerativa Il.

Unidad 2. Artritis microcristalinas (1 hora)

« Artritis por microcristales.

Unidad 3. Artritis disinmunes (3 horas)

* Artritis reumatoide |.

* Artritis reumatoide |l

* Espondilitis anquilosante y trastornos relacionados.

Unidad 4. Enfermedades sistémicas disinmunes (6
horas)

* Lupus eritematoso sistémico I.

* Lupus eritematoso sistémico

* Otras enfermedades sistémicas |

* Otras enfermedades sistémicas Il

* Vasculitis sistémicas .

* Vasculitis sistémicas Il.

Unidad 5. Osteopatias degenerativas (3 horas)

» Osteoporosis y enfermedades metabdlicas éseas |.
» Osteoporosis y enfermedades metabdlicas éseas Il
» Lumbalgia y Cervicalgia

Unidad 6. Reumatismos de partes blandas (1 hora)
* Fibromialgia y sindrome de Sensibilizacion Central.

GERIATRIA (9 HORAS)

Unidad 1. La salud en el paciente anciano (2 horas)
¢ Cronicidad y Morbilidad
¢ Deterioro cognitivo leve

Unidad 2. Grandes sindromes geriatricos (4 horas)
* Incontinencia Urinaria

* Sarcopenia y Malnutricion

* Alteraciones del equilibrio interno

* Caidas, inmovilidad. Osteopenia

Unidad 3. Otras cuestiones (3 horas)

* Prevencion en geriatria. Ejercicio fisico como
prevencion y tratamiento de enfermedades.

* Polifarmacia y Yatrogenia.

« Valoracion del Anciano con alteracion del estado
mental. Depresién y ansiedad

* Problemas del anciano hospitalizados



SEMINARIOS CLINICOS
HEMATOLOGIA

» Evaluacion de un paciente con anemia

» Pdrpuras trombopénicas y otras

» Importancia de la Genética y Biologia Molecular en la
patogenia y diagnostico de las hemopatias malignas

* Manejo de la trombosis en casos de
hipercoagulabilidad adquirida.

ONCOLOGIA MEDICA

» Estrategia diagndstica y terapéutica de los
tumores germinales.

+ Estrategia terapéutica de los tumores cerebrales.

» Estrategia terapéutica del cancer de rifion.

+ Estrategia terapéutica del cdncer de ovario.

REUMATOLOGIA
» Artrosis y partes blandas

+ Enfermedades reumaticas predominantemente
articulares

» Enfermedades reuméticas predominantemente
sistémicas

GERIATRIA

» Insuficiencia Cardiaca
* Programa de atencién a domicilio. Unidad de
estancia media.

» Valoracién del anciano con sospecha de deterioro
congnitivo. Delirium (Sindrome confusional agudo)
* Valoracién y manejo del anciano malnutrido.

Fragilidad
» Valoracion y manejo del anciano con un trastorno
del suefio.

Se realizara a través de las asignaturas Practica Clinica
[, 1y 1.

Al concluir los tres afios de su aprendizaje en
Patologia Médica y Practica Clinica, el estudiante debe
estar capacitado para realizar una historia clinica y una
exploracion adecuada de todos los drganos y
sistemas del enfermo, asi como para integrar todos
los datos recogidos y hacer un juicio clinico, que le
permita realizar de forma adecuada la peticion de las
exploraciones complementarias que han de conducir
al diagnéstico definitivo.

Los examenes tedricos, tanto parciales como finales,
serdn escritos y se basaran en el desarrollo de
cuestiones teéricas de longitud variable (temas de
desarrollo o preguntas de respuesta breve), test de
preguntas de eleccién multiple y resoluciéon de uno o
varios supuestos clinicos. El grupo docente decidira la
composicién idénea del examen en cada caso.

REVISION DE EXAMENES

Previa solicitud en la secretaria del grupo docente.

Actitud a seguir antes una infraccion voluntaria o
accidental en las normas de realizacion del examen.

La infraccion voluntaria o accidental de las normas de
realizacién del examen impide la valoracion del mismo,
por lo que el alumno infractor se presentard 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.
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