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SUMMARY

The course comprises two differentiated blocks, one focused on Immunity that includes the
knowledge of Allergology and Clinical Immunology and the other one focused on cutaneous
diseases.

The part of Allergology and Clinical Immunology includes the study of the etiological factors,
pathogenic mechanisms, clinical manifestations, diagnosis, prognosis and treatment of diseases
caused by alterations of the immune system. The core of the subject includes allergic diseases,
immunodeficiencies, autoimmune diseases and transplantation .

The block corresponding to Dermatology covers the study of clinical morphology, etiological
factors, pathogenic mechanisms, diagnosis, prognosis, treatment of cutaneous diseases as well as
the study of skin manifestations of systemic diseases.

The student at the end of the course must be able to interpret accurately the immune mechanisms
of diseases and to manage properly the dermatological and allergological problems at a level of a
family doctor

REQUISITOS PREVIOS

El alumno debe haber adquirido las competencias del Médulo | (Morfologia, Estructuray Funcién
del cuerpo Humano) del Titulo

13.- Conocer lamorfologia estructuray funcién de la piel

22.- Conocer lamorfologia estructuray funcién del Sistema Inmune

27.- Mangjar material y técnicas de laboratorio bésicas.

Plan de Ensefianza (Plan de trabajo del profesorado)

Contribucién de la asignatura al perfil profesional:

La asignatura comprende dos blogues diferenciados de conocimiento, uno centrado en la
inmunidad que comprende |os conocimientos propios de la Alergologiay la Inmunologia Clinicay
otro centrado en el conocimiento de las enfermedades cutaness.

El bloque correspondiente ala Alergologia e Inmunologia Clinica abarca €l estudio de los factores
etiolégicos, mecanismos patogénicos, manifestaciones clinicas, diagnéstico, prondstico y
tratamiento de las enfermedades causadas por ateraciones del sistema inmune: Enfermedades
alérgicas, Enfermedades infecciosas, Inmunodeficiencias, Enfermedades autoinmunes, Transplante
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de 6rganos y tejidos, asi como procedimientos dirigidos ala modulacion del sistema inmunol 6gico
(inmunosupresion e inmunopotenciacion). Cronolégicamente, la asignatura en su parte final sirve
como puente paraintroducir al alumno en enfermedades especificas preparandole para el grueso de
la patologia humana que estudiara en e curso siguiente.

El blogue correspondiente a la Dermatologia abarca €l estudio de la morfologia clinica, factores
etiol 6gicos, mecanismos patogénicos, diagnostico, prondéstico y tratamiento de las enfermedades
cutaneas, asi como €l estudio de las manifestaciones en la piel de las enfermedades sistémicas.

El alumno al final del curso debe ser capaz de interpretar adecuadamente |0s mecanismos inmunes
del enfermar y manejar adecuadamente los problemas dermatol6gicos y alergoldgicos a un nivel
de médico de familia

Competencias que tiene asignadas:

BASICAS

CB2 - Que los estudiantes sepan aplicar sus conocimientos a su trabajo o vocacion de una forma
profesional y posean las competencias que suelen demostrarse por medio de la elaboracion y
defensa de argumentosy laresolucion de problemas dentro de su area de estudio

CB3 - Que los estudiantes tengan la capacidad de reunir e interpretar datos relevantes
(normalmente dentro de su area de estudio) para emitir juicios que incluyan una reflexion sobre
temas relevantes de indole social, cientifica o ética

CB4 - Que los estudiantes puedan transmitir informacién, ideas, problemas y soluciones a un
publico tanto especializado como no especializado

CB5 - Que los estudiantes hayan desarrollado aguellas habilidades de aprendizaje necesarias para
emprender estudios posteriores con un alto grado de autonomia

GENERALES

A1 - Reconocer los elementos bésicos de la profesion médica, incluyendo los principios éticos, las
responsabilidades legalesy el gercicio profesional centrado en el paciente

A2 - Comprender laimportancia de tales principios para e beneficio del paciente, de la sociedad y
de la profesion, con especial atencion a secreto profesional

A4 - Desarrollar la préctica profesional con respeto a la autonomia del paciente, a sus creencias 'y
cultura

A5 - Reconocer las propias limitaciones y la necesidad de mantener y actualizar su competencia
profesional, prestando especia importancia a aprendizaje de manera autbnoma de nuevos
conocimientos y técnicasy alamotivacion por la calidad.

A6 - Desarrollar la préactica profesional con respeto a otros profesionales de la salud, adquiriendo
habilidades de trabajo en equipo.

B4 - Comprender y reconocer los agentes causantes y factores de riesgo que determinan los
estados de salud y el desarrollo de la enfermedad

B6 - Comprender los fundamentos de accion, indicaciones y eficacia de las intervenciones
terapéuticas, basandose en la evidencia cientifica disponible

C1 - Obtener y elaborar una historia clinica que contenga toda la informacion relevante

C3 - Tener capacidad para elaborar un juicio diagnéstico inicial y establecer una estrategia
diagnostica razonada

C4 - Reconocer y tratar |as situaciones que ponen la vida en peligro inmediato y aquellas otras que
exigen atencion inmediata

C5 - Establecer €l diagnéstico, prondstico y tratamiento, aplicando los principios basados en la
mejor informacion posible y en condiciones de seguridad clinica

C6 - Indicar la terapéutica mas adecuada de los procesos agudos y crénicos més prevalentes, asi
como de los enfermos en fase terminal

C7 - Plantear y proponer las medidas preventivas adecuadas a cada situacion clinica

C8 - Adquirir experiencia clinica adecuada en instituciones hospitalarias, centros de salud u otras
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ingtituciones sanitarias, bajo supervision, asi como conocimientos bésicos de gestion clinica
centrada en €l paciente y utilizacion adecuada de pruebas, medicamentos y demés recursos del
sistema sanitario

D1 - Escuchar con atencién, obtener y sintetizar informacion pertinente acerca de los problemas
gue aquejan a enfermo y comprender el contenido de esta informacion

D2 - Redactar historias clinicasy otros registros médicos de forma comprensible a terceros

D3 - Comunicarse de modo efectivo y claro, tanto de forma oral como escrita, con los pacientes,
los familiares, |os medios de comunicacién y otros profesionales

D4 - Establecer una buena comunicacién interpersonal que capacite para dirigirse con eficienciay
empatia alos pacientes, alos familiares, alos medios de comunicacion y a otros profesionales

F1 - Conocer, vaorar criticamente y saber utilizar las fuentes de informacion clinicay biomédica
para obtener, organizar, interpretar y comunicar lainformacién cientificay sanitaria.

F2 - Saber utilizar |as tecnologias de la informacion y la comunicacion en las actividades clinicas,
terapéuticas, preventivas y de investigacion

F3 - Mantener y utilizar los registros con informacion del paciente para su posterior analisis,
preservando la confidencialidad de los datos

Gl - Tener en la actividad profesional,un punto de vista critico, creativo, con escepticismo
constructivo y orientado alainvestigacion

G2 - Comprender la importancia y las limitaciones del pensamiento cientifico en € estudio, la
prevencion y el manegjo de las enfermedades

G3 - Ser capaz de formular hipétesis, recolectar y valorar de forma critica la informacion para la
resolucion de problemas,siguiendo el método cientifico

G4 - Adquirir laformacion basica para la actividad investigadora

TRANSVERSALES

N1 - Comunicarse de forma adecuaday respetuosa con diferentes audiencias (clientes, promotores,
agentes sociales etc), utilizando los soportes y vias de comunicacion més apropiados
(especialmente las nuevas tecnologias de la informacion y la comunicacién) de modo que pueda
Ilegar a comprender |0s intereses, necesidades y preocupaciones de las personas y organizaciones,
asi como expresar claramente € sentido de la misién que tiene encomendada y la forma en que
puede contribuir con sus competencias y conocimientos profesionales a la satisfaccion de estos
intereses, necesidades y preocupaciones

N2 - Cooperar con otras personas y organizaciones en la realizacion eficaz de funciones y tareas
propias de su perfil profesional, desarrollando una actitud reflexiva sobre sus propias
competencias y conocimientos profesionales y una actitud comprensiva y empatica hacia las
competenciasy conocimientos de otros profesionales

N3 - Contribuir a la mejora continua de su profesion asi como de las organizaciones en las que
desarrolla sus précticas a través de la participacion activa en procesos de investigacion, desarrollo
einnovacion

N4 - Comprometerse activamente en el desarrollo de précticas profesionales respetuosas con los
derechos humanos, asi como con las normas éticas propias de su ambito profesional para generar
confianza en los beneficiarios de su profesién y obtener la legitimidad y la autoridad que la
sociedad |e reconoce

N5 - Participar activamente en la integracion multicultural que favorezca € pleno desarrollo
humano, la convivenciay lajusticia social

ESPECIFICAS

EM413 - Describir las caracteristicas etiopatogénicas y factores de riesgo de las principales
enfermedades y sindromes dermatolégicos. Prurito localizado y generalizado, Alopecia, Acné,
Psoriasis, Dermatitis seborreica, Eczemas, Urticaria, Dermatosis ampollosas, Fotodermatosis.
Tumores cutaneos (incluido melanoma), Onicodistrofias. Enfermedades infecciosas (incluidas las
ETS)
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EM414 - Indicar las caracteristicas clinicas y las manifestaciones complementarias de las
principales enfermedades y sindromes dermatol 6gicos

EMA415 - Sefidar la secuencia de procedimientos para €l diagnéstico, evaluacion de la gravedad y
prondstico de las principales enfermedades y sindromes dermatol 6gicos

EM416 - Enumerar los métodos terapéuticos, sus ventgjas e inconvenientes y la indicacién
concreta en las principal es enfermedades y sindromes dermatol gicos

EMA418 - Redlizar una Historia clinica orientada a la patologia dermatol gica

EM417 - Describir otras enfermedades y sindromes dermatolégicos de menor prevalencia o
relevancia

EM419 - Reconocer y saber describir las principales lesiones cutaneas el ementales

EM420 - Indicar e interpretar los estudios complementarios para €l diagndstico de las
enfermedades dermatol égicas, incluido un estudio anatomopatol dgico de la piel

EM421 - Realizar un adecuado manejo terapéutico del paciente con prurito generalizado, lesiones
habonosasy eczema

EM422 - Indicar de forma adecuada farmacos de aplicacion tépica

EM423 - Describir las bases tedricas de las principales técnicas inmunoldgicas de utilidad en
Medicina e interpretar sus resultados

EM424 - Describir |as caracteristicas epidemiol dgicas, etiopatogénicasy clinicas de las principales
enfermedades por hipersensibilidad: Alergia respiratoria, Alergia cuténea, Anafilaxia e
hipersensibilidad ainsectos, Alergia alimentaria, Alergia a Medicamentos

EM425 - Sefidar las técnicas elementales para € diagndstico de las enfermedades por
hipersensibilidad su indicacion e interpretacion

EM426 - Indicar |os métodos generales de prevencién de las enfermedades por hipersensibilidad
EM427 - Citar los principales métodos terapéuticos en las enfermedades por hipersensibilidad
EM428 - Redlizar adecuadamente una anamnesis y exploracion fisica completa desde el punto de
vista alergoldgico

EM429 - Desarrollar una sistemética de interpretacion de las distintas pruebas complementarias
gue se solicitan (analitica elemental, radiografia de senos paranasales y térax) y reconocer las
anormalidades principales

EM430 - Describir el fundamento y colaborar en la realizacion de distintas pruebas cutaneas con
especial énfasis en los prick-tests con una bateria de neumoalergenos més comunes en nuestro
medio

EMA431 - Enumerar las indicaciones de las principales técnicas inmunol 6gicas Utiles en la practica
clinica

EM432 - Describir los fundamentos y utilidad de lalnmunoterapia

Objetivos:

ALERGOLOGIA E INMUNOLOGIA CLINICA

Competencias Tedricas

1.Conocer la estructura, funcionamiento, organizacion y regulacion del sistemainmune.

2.Conocer las caracteristicas epidemiolégicas, etiopatogénicas y clinicas de las principales
enfermedades producidas por hipersensibilidad.

3. Conocer las principal es enfermedades producidas por inmunodeficiencia.

4.Conocer las técnicas bésicas parael diagnéstico de las enfermedades por hipersensibilidad.
5.Conocer las bases generales del tratamiento de las enfermedades por hipersensibilidad y de las
Inmunodeficiencias.

6.Conocer las bases del tratamiento 6rgano especifico de las enfermedades por hipersensibilidad y
de las Inmunodeficiencias.

7. Conocer la Fisiopatologia del sistemainmunoldgico innato y adquirido

8. Conocer las bases del tratamiento inmunomodulador: inmunosupresor e inmunopotenciador.

9. Conocer las respuestas inmunitarias frente a tumores, |os mecanismos de evasion, las Vacunas
antitumorales, la Inmunoterapia antitumoral y laterapia celular adoptiva
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El aumno al final del curso debe conocer:

1. Caracteristicas fundamental es de la conjuntivitis, dela rinitisy del asma alérgico

2. Hipersensibilidad a aimentos y de las enfermedades eosinofilicas digestivas y enteropatias
proteicas. Abordajey tratamientos disponibles

3. Neumonitis por hipersensibilidad, principales enfermedades pulmonares eosinofilicas mediadas
por mecanismos de hipersensibilidad.

4. Dermatitis atopicay Dermatitis de contacto.

5. Urticaria aguda y urticaria cronica espontanea e inducible. Angioedema agudo y crénico
mediado por histamina. Tipos de angioedema mediados por bradiquinina.

6. Reacciones adversas a medicamentos. manifestaciones principales y abordae. Procedimientos
de desensibilizacién o de induccion de tolerancia a fa&rmacos.

7. Anafilaxia e Hipersensibilidad a veneno de himendpteros.

8. Fisiologia del sistema inmunolégico innato y adquirido.

9. Principales Inmunodeficiencias.

10. Enfermedades autoinmune mas relevantes.

11. Manifestaciones clinicas de rechazo de trasplante.

12.Principios basicos del tratamiento inmunomodulador Fundamentos de la inmunoterapia
tumoral.

Competencias practicas.

1. Aprender arealizar una historia clinica alergol égica.

2. Iniciarse en la realizacion de una exploracién fisica general y érgano especifica. Conocer los
principal es procedimientos diagnésticos en Alergologia.

3. Aprender a interpretar las pruebas més utilizadas en € diagnéstico de las principales
enfermedades alérgicas y de las enfermedades del sistemainmune.

4. Iniciarse en € conocimiento de la relacion médico-paciente y en la importancia del trato
respetuoso y confidencial que implicala practica médica habitual.

5. Adquirir habilidades de trabajo en equipo.

DERMATOLOGIA

Competencias tedricas:

El alumno debe Reconocer, Diagnosticar y Orientar e Mangjo:
Prurito localizado y generalizado.

Parasitosis cutaneas.

Alopecias.

Infecciones viricas més frecuentes.
Toxicodermias.

Infecciones bacterianas cutaneas.

Acnéy erupciones acneiformes.

I nfecciones micdticas cutaneas més frecuentes.
Psoriasis.

0. Dermatitis seborreica

11. Eritrodermia.

12. Eczemas:. de contactoy atGpico.

13. Urticaria.

14. Dermatosis ampollosas mas frecuentes.

15. Fotodermatosis.

16. Genodermatosis.

17. Tumores cutaneos benignos mas frecuentes.
18. Carcinomas cutaneos.

RBOoO~NOOGOAWDNE
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19. Linfomas cutaneos.
20. Meanoma.
21. Onicodistrofias

El alumno al final del curso debe conocer:
Principal es patrones de dermatopatol ogia
Vasculitis.

Eritema Exudativo Multiforme

Paniculitis.

Dermatosis hipo e hiperpigmentadas: vitiligo.
Liguen plano.

Enfermedades de transmisién sexual.
Manifestaciones cuténeas del SIDA.

M anifestaciones cuténeas de | as principales colagenosis (Iupus eritematoso, dermatomiosistis y
eacl erodermia) y otras enfermedades sistémicas.

CoNO~WNE

Competencias practicas.

El alumno al final del curso debe de saber hacer con competencia :

1. Historia clinica orientada a la patol ogia dermatol 6gica.

2. Describir adecuadamente las lesiones cutdneas mediante una semiologia correcta (lesiones
elementales).

3. Indicar e interpretar los estudios complementarios de | as enfermedades dermatol dgicas.

4. Establecer una pauta adecuada de tratamiento antibiético

5. Establecer una pauta adecuada de antifungico topico

6. Mangjo adecuado de la medicacion tépica

Contenidos:

CLASES TEORICAS INMUNOLOGIA CLINICA Y ALERGOLOGIA

1. Importancia histérica de la Inmunologia. Definiciones bésicas y principales areas de la
inmunologia clinica.

2. Estudio de la inmunidad humoral: Introduccion; Estudio de las inmunoglobulinas: Técnicas de
cuantificacion. Estudio cualitativo de GAM. IgE y reacciones a érgicas. Sistemadel complemento:
Componentes basicos y funciones principales. Estudio cuantitativo, ensayos funcionales.

3. Autoinmunidad |: Tolerancia inmunolodgica; Desarrollo de la enfermedad inmunitaria y
mecanismos inmunopatogenicos. Patron de las enfermedades autoinmunes. Abordaje en el
laboratorio. Técnicas mas habituales.

4. Autoinmunidad 1l y Ill: Enfermedades autoinmunes sistémicas. Definicion y caracteristicas
comunes. Descripcion de las principales conectivopatias y vasculitis sistémicas Autoinmunidad
[11: Enfermedades autoinmunes érgano-especificas. Definicidn y caracteristicas. Descripcién de las
principales enfermedades del sistema endocrino, hematopoyético, neuromuscular, renal y
hepético.

5. Histocompatibilidad 1 parte: Moléculas HLA: estructura y funcion; Técnicas de tipificacion,;
Nomenclatura actual; Herencia de alelos; Aplicaciones més importantes, HLA y enfermedad.

6. Histocompatibilidad 2 parte: Trasplante. Definiciones basicas;, Complicaciones. Rechazo del
injerto: Tipos, mecanismos. Trasplante de érganos sdlidos. renal, cardiaco, hepético, pancreético y
de cdrnea. Trasplante de progenitores hematopoyeéticos: definicidn, variantes, caracteristicas.

7. Inmunodeficiencias | y II: Definicion de inmunodeficiencia; Caracteristicas generaes de las
Inmunodeficiencias primarias (IDP). Clasificacion fenotipica de las IDP. Descripcion de las
principales IDP predominantemente de anticuerpos. Inmunodeficiencias I1: Inmunodeficiencias
combinadas. IDP asociadas a sindromes. Defectos congénitos de los fagocitos. Deficiencias del
sistema del complemento. Algoritmo diagnostico. Protocolo de actuacion. Técnicas de estudio en
el laboratorio. Manejo de | os pacientes con | DP. Opciones de tratamiento.
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8. Inmunoterapia del cancer: Nacimiento de lainmunoterapia. Respuestas inmunitarias frente alos
tumores y mecanismos de evasion. Vacunas antitumorales. |nmunoterapia antitumoral basada en
anticuerpos. Terapia celular adoptiva. Receptores de antigenos quiméricos (CAR)
9. Concepto de Hipersensibilidad: tipos y epidemiologia de las enfermedades por
hipersensibilidad. Principales hipotesis del aumento de enfermedades alérgicas.
10. IgE, aeroalérgenos y aérgenos alimentarios relevantes. Concepto de reactividad cruzada.
Diagnostico de las enfermedades alérgicas. métodos in vivo ein vitro.
11. Conjuntivitis y rinitis aérgica definicion clasificacion, fisiopatogenia, manifestaciones
clinicas, diagnostico, complicacionesy tratamiento.
12. Asma Definicion, epidemiologia, patogenia, clasificacion por gravedad y fenotipos;
manifestaciones clinicas, diagndstico, y tratamiento.
13. Eosinofilias pulmonares y Micosis pulmonares alérgicas. definicion, clasificacion patogenia,
clinica, diagnéstico y tratamiento.
14. Neumonitis por hipersensibilidad: Definicion, etiologia, patogenia, clasificacion,
manifestaciones clinicas, diagnostico y tratamiento

15. Urticaria aguda y urticaria cronica espontanea e inducible; angoiedema agudo y crénico
histamina dependiente. Angioedema bradiquinina dependiente hereditario o0 secundario.
Mastocitosis cutaneay sistémica.
17. Dermatitis atOpica y Dermatitis alérgica de contacto: Definicion, etiologia, patogenia,
clasificacion, manifestaciones clinicas, diagnéstico y tratamiento.
18. Alergia a alimentos, afecciones digestivas eosinofilicas y enteropatias proteicas. Definicion,
patogenia, manifestaciones clinicas, diagndstico y nuevas aproximaciones a tratamiento.
19. Reacciones adversas a farmacos. Concepto y patogenia. Agentes causales mas comunes y
manifestaciones clinicas: AINES, antibidticos, reacciones peri anestésicas, medios de contraste
radiologicos, quimioterdpicos y biologicos. Aproximacion a la induccion de tolerancia/
desensibilizacion.
20. Andfilaxiaz Definicion, etiologia, patogenia, clasificacion, manifestaciones clinicas,
diagnostico, tratamiento y prevencion. Hipersensibilidad a veneno de himendpteros y
Mastocitosis.
21. Principios generales del tratamiento de las enfermedades aérgicas: prevencion, farmacos
utilizados, via'y técnicas de administracion. Inmunoterapia con alérgenos, induccién de tolerancia
aaimentosy afarmacos. Terapias bioldgicas.

CLASES TEORICAS DE DERMATOLOGIA

1. Principios Generales Basicos de Diagnostico Dermatol 6gico.

2. Terapéutica Dermatoldgica (1): Medicacion Topica.

3. Terapéutica Dermatolégica (2): Terapéutica Sistémica, Terapéutica Fisica. Cirugia
Dermatol 6gica.

4. Prurito. Parasitosis.

5. Enfermedades Papul odescamativas.

6. Pitiriasis Rosada. Eritrodermia. Defectos Congénitos de la Queratinizacion.

7. Liquen Plano y Reacciones Liguenoides.

8. Eccemas (1). Dermatitis de Contacto Irritativay Dermatitis de Contacto Alérgica.

9. Eccemas (2). Eccema Constitucional: Dermatitis Atdpica, Eccema Dishidrético, Eccema
Numular, Eccema Paratraumético, Dermatitis de Estasis y Neurodermitis.

10. Dermatosis Reactivas (1). Clinicade La Urticaria, Angioedema, Exantemas por Farmacos.

11. Dermatosis Reactivas (2).Eritema Multiforme, Exantema Fijo Medicamentoso. Necrolisis
Epidérmica Toxica, Sd de Sweet. Aftosis. Sd de Behget.

12. Enfermedades Vesiculoampollosas (1). Clasificacion y Patogenia de las Enfermedades
Ampollosas Autoinmunes. Pénfigo. Penfigoide Ampolloso. Herpes Gestationis.

13. Enfermedades V esiculoampollosas (2).Dermatitis Herpetiforme. Enfermedades Ampollosas de
Causa Genética: Epidermolisis Ampollosas Congénitas. Porfirias. Porfiria cutanea tarda
Diagnostico Diferencia de las Enfermedades Ampollosas.
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14. Lesiones Purpuricas. Vasculitisy Parpuras.

15. Lesiones Acneiformesy Trastornos Relacionados.

16. Trastornos de la Pigmentaci6n. Hipopigmentaciones.

17. Trastornos de la Pigmentacion. Hiperpigmentaciones.

18. Enfermedades Infiltrativas de la Dermis y del Tegjido Celular Subcutaneo. Paniculitis .
Manifestaciones cutaneas de la Sarcoidosis, Histiocitosis, Mastocitosis, yXantomas.

19. Manifestaciones Cutaneas de |as Conectivopatias (1) Lupus Eritematoso.

20. Manifestaciones Cutaneas de las Conectivopatias (2) Dermatomiositis. Esclerodermia.
Sindromes Esclerodermiformes.

21. Infecciones Bacterianas (1) Clinica de las Infecciones por Estreptococo, Estafilococo,
Pseudomonas, Carbunco, Erisipeloide, Eritrasmay Rickettsias.

22. Infecciones Bacterianas (2). Clinica de las Micobacteriosis. Tuberculosis Cutanea, Lepra'y
Micobacteriosis Atipicas.

23. Infecciones Viricas (1) Clinica de las Infecciones por Virus Herpesy Enterovirus.

24. Infecciones Viricas (2) Clinica de las Infecciones por Virus del Papiloma Humano, Molluscum
Contagiosum, Nodulo de los Ordefiadoresy Orf.

24. Infecciones Micdticas (1) Dermatofitosis.

26. Infecciones Micdticas (2) Clinicade laCandidiasisy Pitiriasis Versicolor:

27. Enfermedades De Transmision Sexual (1) Sociologiade las ETS. Sifilis. Chancro Blando.

28. Enfermedades De Transmision Sexual (2) Uretritis. Otras enfermedades de transmisién sexual
29. Tumores Cutaneos de Origen Epidérmico.

30. Tumores Cutédneos Melanocitarios. Linfomas Cuténeosy procesos Linfoproliferativos

31. Tumores Cuténeos Vascularesy Del Tejido Conectivo

32. Patologia del peloy Ufias

SEMINARIO DE ALERGOLOGIA E INMUNOLOGIA CLINICA: Se impartiran cuatro
seminarios de dos horas cada uno en e que se plantearan y resolveran, propiciandose la

participacion activa de los alumnos, casos clinicos, tanto de aergologia como de Inmunologia
Tras la exposicion, los alumnos deberén participar activamente en la discusion del temals,
incluyendo aspectos basicos del diagnostico, diagnéstico diferencial y tratamiento de los casos
clinicos propuestos. También se podran aclarar dudas u opiniones sobre los casos/temas
seleccionados, asi como discutir sobre trabajos de investigacidn seleccionados por su relacion con
la ponencia expuesta.

Los seminarios también se podran destinar si lo solicitan los alumnos o & profesor lo estima
necesario, a completar o resolver problemas que se hayan suscitado en las clases teoricas
presenciales.

SEMINARIOS DE DERMATOLOGIA:

Seran seminarios de dos horas de duracion. Se impartirén a partir de iconografia o casos clinicos
favoreciendo la participacion activa del estudiante.

1.- Repaso de estructura histoldgica cutanea. Interpretacion de Dermatopatol ogia.

2.- La historia clinica dermatol 6gica En la primera hora los alumnos deben aprender a organizar
una historia clinica dermatolégica. En la segunda hora, en grupos de tres y mediante simulacion
los alumnos gjercitan |as habilidades aprendidas.

3.- Terapéutica dermatoldgica . Los alumnos van a conocer in situ las distintas formas galénicas de
medicacién topica . Deben de desarrollar de forma adecuada una pauta de tratamiento tépico,
tratamiento antibidtico oral y tratamiento con prednisona oral.

4.- Enfermedades de transmision sexual. Profundizacién en los cuadros sindrémicos Ulcera
Genital y Uretritis. Interpretacién correcta de serologia de sifilis.

5.- Patologia cuténea més frecuente en atencion primaria (). De forma guiada por €l profesor, los
alumnos deben resolver la patologia més frecuente en Atencion Primaria.

6.- Patologia cutanea mas frecuente en atencion primaria (11). De forma guiada por el profesor, los
alumnos deben resolver la patologia més frecuente en Atencion Primaria.

Péagina 8 de 21



7.- Manifestaciones cutaneas de las Enfermedades Sistémicas y de la Inmunosupresion . Abordaje
clinico de manifestaciones ya conocidas de cuadros sistémicos.

Metodologia:

Clases tedricas presenciales.

Metodologia: Sesiones tedricas. Se distribuira la materia en clases expositivas, valorandose la
asistencia a clase y la participacion del alumno en la misma. Para seguir, de manera activa y
participativa, las clases se les aconsgja leer previamente los capitulos correspondientes en la
bibliografia recomendada. El alumno debera trabajar |a asignatura de manera continuada..

Clases tedricas no presenciaes.

No se contemplan. En caso que por causa justificada no se pudieran realizar las clases
presenciamente, se les facilitard el contenido de éstas alos alumnos a través de la pdgina WEB de
laasignatura.

Clases practicas presenciales:
Metodologia: Tendran lugar en los Servicios de Alergologia, Inmunologiay Dermatologia de los
Hospitales Universitarios.

Clases practicas no presenciales:

No se contemplan. En caso que por motivos excepcionales no se puedan realizar durante e curso
académico, se valorara especificamente la realizacién de las practicas en e curso siguiente o la
realizacion de simulaciones virtuales.

Clases practicas presenciales de Alergologia.

Acudiran, siempre que la situacion epidemioldgica lo permita asi como la normativa relativa al
aforo maximo permitido de personal en practica por consulta, uno o dos dias a Servicio de
Alergologia a objeto de integrarse y familiarizarse con la préctica aergologica rutinaria de una
Consulta clinica. Si el tamafio del grupo lo permite cada alumno ha de aprender a realizar
adecuadamente una historia clinica alergoldgica y una exploracion fisica genera completa
Asimismo ha de presenciar la redizacion de las principales pruebas complementarias que se
efectian a diario en la Consulta de Alergologia: pruebas cutaneas (prick, intradérmicas y
epicutaneas), pruebas de funcidén respiratoria (espirometria basal y tras broncodilatacion,
Determinacion de Oxido nitrico en aire exhalado, etc.), Adiestramiento en e uso de la medicacion
inhalada y de todos |os tratamientos que se prescriben. Se valorara la actitud del alumno durante el
transcurso de la sesion.

Clases practicas presenciales de Inmunol ogia.

Con las mismas salvedades determinadas por la situacién de la pandemia, los alumnos acudirén
dos dias al Servicio de Inmunologia asignado con €l fin de familiarizarse en la tecnologia basica
del laboratorio para diagnéstico de las enfermedades del sistema inmune. Los profesores de
préacticas valoraran la actitud del alumno durante el transcurso de la sesion.

Clases précticas presenciales de Dermatol ogia

La docencia de los alumnos en Dermatologia se realizard asignando un profesor asociado a cada
alumno, que junto a este es e responsable de su formacion practica. Los alumnos deben asistir a
consultas externas, quiréfano, enfermos ingresados y sesiones de anatomia patolégica. En
ocasiones y para enriguecimiento de las practicas se pueden realizar gjercicios de simulacion.

Seminarios

Se realizaran de una forma participativa incentivando la participacion de los alumnos. Se redlizara
mediante la discusion de casos clinicos y gercicios de simulacion. La participacion puede ser
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evauable en la Evaluacion continua

Evaluacion continua en Dermatologia:

Se realizard mediante los gercicios de la pagina Web de la Asignatura y las actividades que se
propongan en los seminarios, sesiones de dermatopatologia y clases practicas. Habra tareas de
obligado cumplimiento, que en caso de no superarse, suponga una calificacion nula en € total de
la Evaluacion continua .

Evaluacion:

Criterios de evaluacion
CRITERIOS
Dominael cuerpo tedrico de lamateria
Es capaz de buscar e interpretar |os datos clinicos relevantes para cada situacion
Identificay evalUalas aternativas de intervencion mas adecuadas en la practicaclinica
Asistenciay participacion en las actividades del curso
Diferenciacon claridad el conocimiento cientifico educativo del que no lo es.
Se relaciona de forma adecuada con el personal sanitario
Se rel aciona de manera adecuada con |os pacientes y sus familiares

FUENTES
Pruebas de evaluacion objetivas
Asistenciay participacion en las actividades del curso y de evaluacion continua
L ectura de documentacion cientifica.
Interpretacion adecuada de | os estudios complementarios.
Comprendey valoralos resultados obtenidos en una investigacion
Se desenvuelve de forma adecuada en el &mbito clinico

Sistemas de evaluacion

El aumno ser4 evaluado de forma independiente en la Materia de Inmunologia Alergologia y
Dermatologia. Para superar la asignatura e alumno debe superar de forma independiente la
evaluacion en las dos materias. La evaluacion de los conocimientos tedricos y practicos de las dos
materias se redlizara el mismo dia. La nota obtenida en una de las materias en la convocatoria
ordinaria se mantiene exclusivamente para la convocatoria extraordinaria del mismo afio
(Convocatoria de Julio). En € resto de las convocatorias €l alumno debe superar los dos blogues,
Dermatologiay Alergologia-lnmunologia Clinica para superar la asignatura.

A. Examen de conocimientos tedricos tipo PEM.

Consistira en una prueba sobre la materia impartida de 90 preguntas de eleccién multiple con
respuesta Unica. 40 corresponderan a Alergologia e Inmunologia Clinica (PEMAIT) y 50 a
Dermatologia (PEMDT). El fundamento de esta prueba es la evaluacion de los conocimientos
especificos. Las preguntas abarcaran todo €l programa tedrico y seminarios. El peso de la nota del
examen de conocimientos tedricos es del 50% en el bloque de Dermatol ogia.

B. Examen de conocimientos précticos

En Alergia e Inmunologia Clinica se basara en una prueba de 20 preguntas de eleccion multiple
sobre casos clinicos con una Unica respuesta y con la que se evaluara la integracion y
racionalizacion de los conocimientos adquiridos tanto en las clases tedricas y préacticas como en
los seminarios.

En Dermatologia (40%) consistira en una prueba de 40 preguntas de elecciéon muitiple sobre
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material clinico, con una unicarespuesta (PEMDP).

C. Asistencial participacion en las actividades docentes practicas y de evaluacion continua
Incluird la documentaciéon de la asistencia a las actividades docentes asi como e grado de
participacion del alumno y la obtencion de habilidades y aptitudes

En Alergologia e Inmunologia Clinica la evaluacion de las précticas se realizara con la valoracion
de la asistencia y participacion de los alumnos a las mismas. Ser4 también un criterio de
evaluacion la capacidad del alumno en relacionarse con los profesionales, pacientes y comparieros
durante las précticas, considerando su capacidad para trabajar en equipo. La evaluacién que se
realice podré ser positiva o negativay se tendra en cuenta ala hora de calificar a alumno de forma
global. Laasistenciay participacion en las préacticas clinicasy en la docencia tedrica se evaluara de
forma positiva o negativa hasta en un 10% de la nota final

En Dermatologia, una vez superada la prueba de eleccion multiple, la valoracion de la asistencia a
préacticas clinicas, las exposiciones y laresolucion de los problemas planteados alo largo del curso
supondran hasta el 10% de la nota de la asignatura (Evaluacion Continua).

L os estudiantes excluidos de la Evaluacion Continua deben realizar 10os mismos gercicios que los
demés estudiantes. Los gjercicios no presenciales de la pagina WEB deberan ser realizados en las
mismas condiciones que los demas estudiantes. Los gercicios presenciales podran ser entregados
en papel expresando lajustificacién de las respuestas propuestas.

D. Vaoracién Global:

Para superar el blogue de Alergologia e Inmunologia e alumno debe superar en la prueba de
eleccién maltiple a menos 40 respuestas correctas de las 60 que componen la evaluacion de
conocimientos tedricos y précticos.

Para superar €l bloque de Dermatologia, |os alumnos deben superar la prueba de eleccidén multiple
de Dermatol ogia con més de 50 respuestas correctas.

Para superar la asignatura los alumnos deben aprobar independientemente cada blogque de
conocimiento Alergologia e Inmunologia Clinica — Dermatologia. La nota final serd la nota
ponderada correspondiendo 3:2 a Dermatologia: Alergia Inmunologia. La nota obtenida en la
convocatoria ordinaria en uno de los bloques se conserva exclusivamente para la convocatoria
extraordinaria del mismo curso académico (Convocatoria de Julio).

Para otorgar las Matriculas de Honor se realizard una prueba especial a la que pueden acudir los
alumnos gue hayan obtenido la calificacion de Sobresaliente. La prueba consistira en la resolucion
de dos casos clinicos

Criterios de calificacion
La calificacion final se establece en una escala de 0 a 10 con un decimal siendo necesaria una
puntuacién igual o superior a’5,0 para superar la asignatura (obligatorio ULPGC).

La calificacién de Dermatol ogia consiste en Prueba de Eleccion Mdltiple (PEMD): 90 Preguntas,
de las cuales 50 son tedricas -PEMDT- y 40 Précticas sobre material clinico -PEMDP-, debiendo
acertar 50 respuestas para superar € blogue de Dermatologia. Si el alumno supera esta puntuacion
minima, la calificacioén del blogue se obtiene afiadiendo la calificacion obtenida en la evaluacion
continua (ECD). Si un alumno no supera las 50 preguntas correctas en la prueba de respuesta
multiple, NO se le suma la puntuacion de la Evaluacion Continua, considerdndose que no ha
superado el bloque de Dermatologia.

Para superar €l bloque de Alergologia e Inmunologia el alumno debe superar 40 del total de las 60
preguntas tipo test (PEMAIT + PAIP).
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Una vez superados de forma independiente los dos blogues teméticos, la calificacién fina es la
nota ponderada 3:2 de Dermatol ogia: Alergologia Inmunologia.

En la convocatoria Extraordinaria se aplican |os mismos criterios que en la convocatoria Ordinaria,
guardandose la nota de los bloques Dermatologia y Alergia= Inmunologia de la convocatoria
Ordinaria anterior. En la convocatoria Especial se mantienen los criterios de la convocatoria
Ordinaria anterior, pero no se reserva la nota de los bloques, debiéndose examinar e alumno de
toda |la parte tedrica de la asignatura, manteniéndose la nota de la evaluacion continua del curso
inmediatamente anterior. En caso de repetir curso, no se guarda la nota de la Evaluacion Continua.

Los alumnos repetidores, si |as realizaron satisfactoriamente en el curso previo, estaran exentos de
précticas clinicas. Deberdn asistir a los seminarios y realizar la evaluacion continua como sus
compafieros, no guardandose la nota de la Evaluacién Continua de cursos anteriores.

Plan de Aprendizaje (Plan de trabajo de cada estudiante)

Tareas y actividades que realizara segun distintos contextos profesionales (cientifico,
profesional, institucional, social)

L ectura compresivay critica de los libros de texto indicados en la bibliografia

Interpretacion adecuada de |os informes de anatomia patol 6gica

Interpretacion adecuada de | os resultados de laboratorio y de microbiologia

Elaboracion de planes terapéuticos

Establecimiento de diagrama de flujo en €l diagnostico diferencial

Utilizacion de documentos, articulos, libros electronicos y software educativo disponible en

Internet relacionado con la asignatura

Desarrollo de casos clinicos tedricos

Practicas con casos clinicos de la Web vinculados con los contenidos de la asignatura.

Temporalizacion semanal de tareas y actividades (distribucion de tiempos en distintas
actividades y en presencialidad - no presencialidad)

Esta asignatura tiene tres tipos de actividades presenciales:

Lecciones. 4-5 semanales (de 1 hora cada una) (53 horas en total)

Seminarios: Uno semanal, 2 horas de duracion cada uno, 11 en total (22 horas)

Practicas. 14 horas semanales repartidas en 4 dias de sesiones de 3h 30 m repartidas en dos
semanas en horario de mafiana (28 horas en total)

Trabajo individual del alumno : 5 horas semanales

Los horarios semanales y aulas asignadas se encuentran disponibles en la pagina web de la
Facultad de Ciencias de la Salud. http://www.fccs.ulpge.es/

Los grupos de practicas, distribucidon de clases tedricas, normativa especifica de la asignatura,
material docente complementario y pruebas de evaluacion continua de la asignatura se encuentran
dentro del entorno MOODLE de la pagina Web de la asignatura

Adaptacion a una ensefianza no presencia :

Latemporalizacion del trabajo se mantiene independientemente que la ensefianza sea presencial o
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no. El cronograma de los gjercicios de Evaluacion Continua se mantienen durante € curso. Es
responsabilidad del alumno hacer un seguimiento adecuado al cronograma marcado.

Recursos que tendra que utilizar adecuadamente en cada uno de los contextos
profesionales.

Fuentes de documentacion: Biblioteca y recursos electronicos de la Pagina Web de la
Asignatura.
Indices, bases de datos y herramientas Web de blsqueda de bibliografia.
Programas informéticos de presentacion de diapositivas.
Paginas Web de Sociedades cientificas
Atlas de Dermatologiaen laWeb

Resultados de aprendizaje que tendréd que alcanzar al finalizar las distintas tareas.

INMUNOLOGIA CLINICA Y ALERGOLOGIA.

1. INTRODUCCION A LA INMUNOLOGIA CLIiNICA

El alumno debe saber:

- Laimportancia historica de lainmunol ogia dentro de la medicina.

- Qué estudialainmunologia clinicay cuéles son las areas de lainmunopatol ogia.
- Cuales son las principales aplicaciones de lainmunologia clinica.

2. ALTERACIONES DE LA INMUNIDAD HUMORAL

El alumno debe:

- Recordar estructuray mecanismos efectores de las inmunoglobulinas

- Saber cdmo se estudian las inmunoglobulinas en suero y otros liquidos biolégicos. métodos,
utilidad clinica, interpretacion de resultados.

- Conocer las bases fisioldgicas de la inmunidad mediada por e sistema de complemento y las
principales deficiencias de componentes del sistema complemento.

- ldentificar las manifestaciones clinicas y comprender los métodos diagnésticos y las diferentes
medidas terapéuticas para el diagndstico y tratamiento de estas enfermedades.

3y 4. ENFERMEDADES AUTOINMUNES

El alumno debe saber:

- El significado de toleranciainmunol 6gica, autoinmunidad y enfermedad autoinmune.

- Losfactores que influyen en el desarrollo de una enfermedad autoinmune

- Cuales son |os mecanismos inmunopatogeéni cos de | as enfermedades autoinmunes

- Los patrones de las enfermedades autoinmunitarias: sistémico vs. Organo-especifico

- Conacer e identificar las principales caracteristicas clinicas e inmunol dgicas de las enfermedades
autoinmunes sistémicas y 6rgano-especificas de mayor prevalencia.

- Los métodos diagndsticos y las diferentes medidas terapéuticas para estas enfermedades.

5y 6. SISTEMA MAYOR DE HISTOCOMPATIBILIDAD

El alumno debe conocer:

- Laestructuray funciony ladel complejo mayor de histocompatibilidad humano.

- Las bases de la variabilidad interindividual del HLA y las principal es técnicas para su estudio.

- Las aplicaciones clinicas principales del HLA: asociacion de aelos HLA a enfermedades,
implicacion en las reacciones transfusionales, importancia en trasplante de 6rganos solidos y de
progenitores hematopoyéticos.

7. INMUNODEFICIENCIAS
El alumno debe conocer:
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- Lasinmunodeficiencias: caracteristicas clinicas principales. Diferencias entre inmunodeficiencias
primariasy secundarias.

- Principales causas de inmunodeficiencias secundarias 0 adquiridas

- Cudl es €l protocolo general de actuacién ante sospecha clinica de inmunodeficiencia.

- Las caracteristicas principales de las inmunodeficiencias (IDF) primarias: Inmunodeficiencias
Combinadas, | DFs asociadas a sindromes bien definidos, Deficiencias predominantemente de
Anticuerpos, Enfermedades por disregulacion inmune, Defectos en e numero y/o funcion
fagocitica, Deficiencias del complemento.

- Abordaje de las IDF en el laboratorio: principales técnicas de diagndstico. Interpretacion.

- Las opciones terapéuticas para €l tratamiento de las IDF: tratamiento sintomético, terapias de
sustitucion, trasplante de progenitores hematopoyéticos, terapias génicas.

8. INMUNOTERAPIA CONTRA EL CANCER

El alumno debe saber:

- Qué eslainmunoterapia.

- Cudl es larespuesta inmunitaria del organismo frente a los tumores y cuales son los principales
mecani smos de evasion 0 escape tumoral

- Las opciones terapéuticas actuales més importantes de lainmunoterapia

- Qué son las vacunas antitumorales

- Cuales son las estrategias de terapia anti-tumoral basada en €l uso de anticuerpos monoclonales

- Las bases de laterapia celular adoptiva.

9. INTRODUCCION A LA ALERGOLOGIA

El alumno debe:

- Conocer los diferentes tipos de hipersensibilidad.

- ldentificar la implicacion de cada uno de los mecanismos de hipersensibilidad en los diferentes
procesos patol 6gicos.

10. METODOS DIAGNOSTICOS EN ALERGOLOGIA.

El alumno debe ser capaz de:

- Conocer los fundamentos de las exploraciones diagnésticas in vivo e in vitro para identificar la
presenciade aergia

- Identificar la utilidad y las limitaciones de cada una de | as determinaciones diagnosticas.

- Conocer las indicaciones de cada exploracion, sus ventajas, inconvenientes'y riesgos.

11. RINITISY RINOCONJUNTIVITISALERGICA.

El alumno debe ser capaz de:

- Definir el concepto de rinitis y rinoconjuntivitis y conocer su importancia derivada de su alta
prevalenciay repercusion sobre calidad de vida.

- Conocer los diferentes agentes etiol 6gicos y |os mecani smos patogéni cos que la generan.

- Identificar las manifestaciones clinicas y comprender los métodos diagnésticos y las diferentes
medidas terapéuticas, incluyendo evitacion alergénica, farmacos e inmunoterapia.

- Conocer laintimarelacién entrerinitisy asma, como expresion del concepto de via aérea Unica.

- ldentificar las caracteristicas de las rinitis pseudoalérgicas (intrinseca, vasomotora, poliposis
nasosinusal).

12. ASMA BRONQUIAL ALERGICA:

El alumno ha de ser capaz de:

- Conocer laimportancia del asma alérgica.

- Entender |os mecanismos patogéni cos que conducen al asma.

- Identificar la importancia de los diferentes fenotipos inflamatorios del asmay su futura utilidad
diagnosticay terapéutica.

- Conocer los signos y sintomas que caracterizan al asmay su forma de presentacion.
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- Aprender a sistematizar €l uso de los métodos diagndsticos para objetivar € asma en cada
escenario clinico posible.

- Aprender a mangar de manera racional las medidas terapéuticas farmacoldgicas y no
farmacol 6gicas y adaptarlas ala gravedad del proceso.

- Conocer los esguemas para adaptar €l tratamiento a las necesidades de cada paciente concreto e
indicarlo de acuerdo con los diferentes fenotipos inflamatorios de la enfermedad.

13. NEUMONITIS POR HIPERSENSIBILIDAD

El alumno ha de ser capaz de:

- Conocer los principales agentes inductores de neumonitis por hipersensibilidad (pulmon de
granjero, pulmon del criador de palomas)

- Conocer las manifestaciones clinicas de las formas agudas, subagudas y cronicas de neumonitis
por hipersensibilidad y las caracteristicas que permiten sentar una sospecha diagnostica.

- Identificar las manifestaciones atipicas de esta enfermedad.

- Aprender areconocer las fuentes potenciales de exposicion en nuestro medio.

- Conocer los criterios diagnodsticos principal es.

- Conocer los principales procedimientos diagnosticos disponibles en la Neumonitis por
Hipersensibilidad asi como los hallazgos de sus resultados.

- Enumerar los principios basicos del tratamiento.

14. MICOSIS PULMONARES ALERGICAS

El alumno ha de ser capaz de:

- Conocer los principales agentes inductores de la Aspergilosis (y otras micosis) broncopulmonar
alérgica.

- Conocer las manifestaciones clinicas de las micosis broncopulmonares aérgicas y las
caracteristicas que permiten sentar una sospecha diagnéstica.

- Conocer los distintos estadios de las micosis broncopulmonares aérgicas asi como |os criterios
diagndsticos principales.

- Saber los fundamentos del tratamiento y del seguimiento.

16. URTICARIA Y ANGIOEDEMA

El alumno ha de ser capaz de:

- Conocer la etiologia, epidemiologia y mecanismos que producen las urticarias causadas por
agentesfisicos.

- Conocer las caracteristicas de la urticaria y/o angioedema inducidos por farmacos, alimentos,
himenopteros, etc.

- Identificar las manifestaciones clinicas sugestivas del angioedema hereditario.

- Conocer 1os mecanismos inmunol égicos y autoinmunes involucrados en la urticaria créonica.

- Familiarizarse con los métodos diagndsticos en la urticariaalérgicay fisica.

- Saber el manejo racional de las opciones terapéuticas.

17. DERMATITISATOPICA Y DERMATITISDE CONTACTO

El alumno ha de ser capaz de:

- Conocer laimportancia de la sensibilizacion alérgica en algunos casos de eczema atépico.

- Comprender el concepto de la denominada “ marcha alérgica’ y sus implicaciones preventivas.

- Conocer los agentes sensibilizantes por contacto més frecuentes y 1os mecanismos que conducen
aladermatitis por contacto y a eczema atGpico.

- Conocer los métodos diagndsticos y las medidas terapéuticas utilizadas en estos procesos.

18. ALERGIA A ALIMENTOSY ENTEROPATIAS EOSINOFILICAS

El alumno ha de ser capaz de:

- Aprender aidentificar laalergiaaalimentosy diferenciarla de laintolerancia o pseudoalergia.

- Conocer los mecanismos generales que inducen las reacciones aérgicas a aimentos
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generalizadas y localizadas en el sistema digestivo.

- ldentificar las manifestaciones clinicas que sugieren alergia a alimentos y la manera méas
conveniente de interpretar esta informacion.

- Conocer los métodos diagnésticos paraidentificar o descartar la dergiaa aimentos.

- Familiarizarse con las opciones terapéuticas y con €l papel de la aergia a aimentos en procesos
como la esofagitis eosinofilica entre otros.

19. REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS. ALERGIA A MEDICAMENTOS

El alumno ha de ser capaz de:

- Conocer los farmacos que mas frecuentemente se asocian con manifestaciones alérgicas.

- Identificar las caracteristicas diferenciales de laalergiay pseudoalérgia a farmacos.

- Conocer las estrategias clinicas que permiten sospechar y descartar la alergia a un fa&rmaco
concreto sin la asistencia especializada.

- Reconocer laimportancia de las medidas de prevencién.

- Conocer someramente |la rentabilidad de los métodos diagnésticos.

20. ANAFILAXIA. HIPERSENSIBILIDAD A VENENO DE HIMENOPTEROS Y
MASTOCITOSIS

SISTEMICA.

El alumno ha de ser capaz de:

- Aprender aidentificar laanafilaxiay su formamés grave, € shock anafiléctico.

- Conocer las diferencias clinicas, diagnésticas y prondsticas entre las reacciones andfilacticas y
anafilactoides.

- Conocer las entidades con la que debe redlizarse el diagnéstico diferencial de la anafilaxiay del
shock anafilactico.

- Saber tratar con garantias € cuadro de anafilaxia, reconociendo la trascendencia de la
identificacion precoz, de la administracion de adrenalinay de las medidas de soporte vital.

- Conocer laexistenciade laanafilaxiaidiopaticay su mangjo y de la mastocitosis sistémica.

- Identificar las manifestaciones clinicas sugestivas de hipersensibilidad a veneno de
himenopteros tanto en poblacion infantil como adulta.

- Conocer los procedimientos diagnésticos disponibles y |os principios generales del tratamiento si
se confirmala existencia de hipersensibilidad |gE mediada a veneno de himendpteros sistémica.

21. PRINCIPIOS GENERALES DEL TRATAMIENTO DE LAS ENFERMEDADES
ALERGICAS

El alumno ha de ser capaz de:

- Comprender la importancia de las medidas de desalergenizacion como pilar del tratamiento de
las enfermedades alérgicas.

- Conocer los farmacos “ de rescate” més utilizados en el tratamiento de las afecciones a érgicas.

- Conocer los principales antiinflamatorios empleados en alergia y sus efectos adversos
potenciales.

- Entender los fundamentos bésicos de la I nmunoterapia con alérgenos.

- Conocer e mecanismo de accion y las aplicaciones clinicas del tratamiento con
inmunosupresores clésicos (ciclosporina A, tracolimus, metotrexato, azatioprina, ciclofosfamida,
corticoides, anticuerpos anti-CD3).

- Conocer e mecanismo de accién y las aplicaciones clinicas del tratamiento con nuevos
inmunomoduladores (bloqueantes del TNF; antagonistas del receptor de la IL-1, moduladores de
linfocitos B- anti-CD20 y anti-BLY S, bloqueantes del sistemalL-12-1L-23;-1L-17).

DERMATOLOGIA

1. ESTRUCTURA DE LA PIEL: EMBRIOLOGIA, HISTOLOGIA, DERMATOPATOLOGIA.
El alumno debe ser capaz de:
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- Reconocer y dibujar la estructura cutanea normal.
- Describir las alteraciones y patrones de dermatopatol ogia.

2. PRINCIPIOS GENERALES BASICOS DE DIAGNOSTICO DERMATOLOGICO
El alumno debe ser capaz de:
- Realizar una exploracién dermatol 6gica basada en las |esiones elementales

3. TERAPEUTICA DERMATOLOGICA. MEDICACION TOPICA.TERAPEUTICA
SISTEMICA.

El alumno debe ser capaz de:

- Emplear de forma adecuada |a medicacion tépica segun su vehiculo.

- Empleo adecuado de los corticoides topicos.

- Establecer una pautaracional de corticoide oral.

- Conocer los fundamentos fisicos del tratamiento con radioterapia cutaneay |aser.

- Conocer los procedimientos de cierre de los defectos fisicos cutaneos.

4. PRURITO. PARASITOSIS.

El alumno debe ser capaz de:

- Establecer un adecuado diagnostico diferencial entre los procesos que causan prurito.
- Prescribir correctamente un tratamiento para la escabiosis.

- Prescribir correctamente un tratamiento parala pediculosis.

5. ENFERMEDADES PAPULODESCAMATIVAS Y.DEFECTOS CONGENITOS DE LA
QUERATINIZACION

El alumno debe ser capaz de:

- Reconocer clinicamente las lesiones de psoriasis y dermatitis seborreica.

- Tratar la dermatitis seborreicaleve.

- Reconocer clinicamente la pitirisas rosada

- Reconocer clinicamente laslesiones deictiosis.

- Explicar la patogenia de la Eritrodermia.

6. LIQUEN PLANO Y REACCIONES LIQUENOIDES.
El alumno debe ser capaz de:

- Describir lalesion elemental del liquen plano.

- Reconocer una erupcién liquenoide por farmacos.

7. ECCEMAS.

El alumno debe ser capaz de:

- Mangjar ladermatitis del pafial y la dermatitisirritativa de manos.

- Establecer las indicaciones de realizacion de pruebas de contacto.
- Mangjar una dermatitis atopica moderada.

8. ERITEMAS REACTIVOS

El alumno debe ser capaz de:

- Mangjar una urticaria aguda

- Reconocer un exantema medicamentoso.

- Establecer un diagnostico diferencia de las lesiones versicul o — costrosas de mucosas.

9. ENFERMEDADES VESICULO-AMPOLLOSAS.

El alumno debe ser capaz de:

- Describir los patrones clinicos e histol6gicos del pénfigo y del penfigoide ampolloso.
- Establecer un diagnéstico diferencial de las |esiones ampollosas.
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10. LESIONES PURPURICAS.

El alumno debe ser capaz de:

- Reconocer los patrones clinicos de las |esiones purpuricas.

- Reconocer los patrones clinicos de la vasculitis leucocitocl astica cutanea.

- Establecer los estudios complementarios necesarios ante una purpura pal pable.

11. LESIONES ACNEIFORMESY TRASTORNOS RELACIONADOS
El alumno debe ser capaz de:

- Describir los factores patogénicos del acné.

- Mangjar adecuadamente €l acné leve.

12. TRASTORNOS DE LA PIGMENTACION
El alumno debe ser capaz de:
- Reconocer las ateraciones de la pigmentacion més frecuentes.

13. ENFERMEDADES INFILTRATIVAS DE LA DERMIS Y DEL TEJDO CELULAR
SUBCUTANEO.HISTIOCITOSIS. MASTOCITOSIS. SARCOIDOSIS

El alumno debe ser capaz de:

- Realizar un diagnostico diferencia de los procesos infiltrativos de la dermis y tegjido celular
subcutaneo.

- Reconocer clinicamente una paniculitis.

- Describir las posibles causas del eritema nudoso.

14. MANIFESTACIONES CUTANEAS DE LAS CONECTIVOPATIAS

El alumno debe ser capaz de:

- Realizar un diagnostico diferencia de las|lesiones clinicas del Lupus Eritematoso.

- Redlizar un diagndstico diferencia de las lesiones clinicas de la dermatomiositis y de la
esclerodermia.

15. INFECCIONES BACTERIANAS

El alumno debe ser capaz de:

- Reconocer clinicamente las principal es infecciones bacterianas.

- Realizar un diagnostico diferencial de las lesiones clinicas de tuberculosis cutaneay lepra.

16. INFECCIONES VIRICAS
El alumno debe ser capaz de:
- Reconocer clinicamente las principales infecciones viricas.

17. INFECCIONES MICOTICAS

El alumno debe ser capaz de:

- Reconocer clinicamente las principal es infecciones fungicas.
- Pautar un tratamiento antifingico tépico correcto

18. ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL

El alumno debe ser capaz de:

- Realizar un diagnostico diferencial adecuado de |as uretritis.

- Realizar un diagnostico diferencial adecuado de las Ulceras genitales.
- Redlizar unainterpretacion adecuada de la serologia de sifilis

19. TUMORES CUTANEOS DE ORIGEN EPIDERMICO, .MELANOCITARIOS, DEL TEJDO
CONECTIVOy LINFOMAS CUTANEOS

El alumno debe ser capaz de:

- Reconocer |os criterios de malignidad de unalesion cutanea.
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- Reconocer los criterios de malignidad de unalesion pigmentada.

- Reconocer clinicamente un fibroma

- Describir € prondstico de los tumores cutaneos del tejido conectivo y linfoproliferativos.
- Escribir los criterios de biopsia de | as |esiones inflamatorias persistentes cutaneas

- Describir e prondstico de los linfomas cutaneos.

20. PATOLOGIA DEL PELOY UNAS

El alumno debe ser capaz de:

- Establecer el diagndstico diferencial entre las alopecias cicatricialesy no cicatriciales
- Reconocer clinicamente las lesiones mas frecuentes de la patol ogia ungueal.

21. MANIFESTACIONES CUTANEAS DE LAS ENFERMEDADES METABOLICAS Y DE
LA INMUNOSUPRESION.

El alumno debe ser capaz de:

- Describir las manifestaciones clinicas de la Porfiria cutanea tarda

- Describir las complicaciones cuténeas de la diabetes

- Describir las complicaciones cuténeas de lainmunosupresion.

Plan Tutorial

Atencion presencial individualizada (incluir las acciones dirigidas a estudiantes en 52, 62
y 72 convocatoria)

Las tutorias se realizaran por los profesores responsables de cada bloque de la asignatura en los
Hospitales Universitarios de referencia de 7,45 a 8,45 h. Las tutorias podra ser en grupos o
individuales, concertadas todas a través del correo electronico institucional al menos con una
semana de antelacion.

Los estudiantes en las Ultimas convocatorias (5% y siguientes), en Prérroga o Retornados podran
solicitar un Plan de accién tutorial personalizado acorde al PATOE de la Facultad.

Atencion presencial a grupos de trabajo

Las tutorias podran ser en grupos, concertadas del mismo modo que las reuniones individual es

Atencion telefénica

No se contempla . Solamente se contempla con alumnos en Ultimas convocatorias.

Atencion virtual (on-line)

No se contempla . Como accion tutorial, los alumnos disponen del correo electronico institucional
de los profesores para aclarar las dudas o problemas que puedan plantearse. EI método preferido
para la explicacion de problemas y solucionar dudas debe ser presencialmente con € resto del

grupo.

Datos identificativos del profesorado que la imparte.
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Dr./Dra. José Carlos Rodriguez Gallego

Departamento:
Ambito:

Area:
Despacho:
Teléfono:

209 - ClIENCI AS MEDI CAS Y QU RURG CAS
610 - Medicina
610 - Medicina
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Dr./Dra. Rodolfo Castillo Sainz
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Ambito:

Area:
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Teléfono:
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610 - Medicina

610 - Medicina
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D/Dia. Elena Caballero Naranjo
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Ambito:

Area:
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Teléfono:
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610 - Medicina
610 - Medicina
Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS
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D/Diia. Gema Gonzalez Martinez

Departamento:
Ambito:

Area:
Despacho:
Teléfono:

209 - ClIENCI AS MEDI CAS Y QU RURG CAS
610 - Medicina
610 - Medicina
Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS
Correo Electrénico: gena. gonzal ez@l pgc. es

Dr./Dra. Teresa Carrillo Diaz

Departamento:
Ambito:

Area:
Despacho:
Teléfono:

209 - CIENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS

610 - Medicina

610 - Medicina

Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS

928452701 Correo Electronico: teresa.carrillo@l pgc. es

D/Dia. Javier Figueroa Rivero

Departamento:
Ambito:

Area:
Despacho:
Teléfono:

209 - ClIENCI AS MEDI CAS Y QU RURG CAS
610 - Medicina
610 - Medicina
Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS
Correo Electrénico: j avi er. fi gueroa@l pgc. es
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