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SUMMARY

The Pathophysiology | is a subject that is taught in the third year of the Degree in Medicine of the
Faculty of Health Sciences of the University of Las Paimas de Gran Canaria.

It is the subject that alows the first contact of the Medical Student with the patient, the reason of
our professional activity. Pathophysiology | has two sections as important and complementary to
the students: 1) It allows them to know the causes that produce the diseases (etiology), how they
develop in the organism (pathogenesis), how these processes are clinically manifested (clinic
manifestations) and 2) it teaches them to treat the patient in their most human aspect: to make a
clinical history and a physica examination, to interact with them as well as with other
professionals of health: other doctors, residents, nurses, physiotherapists, clinical assistants, etc.

It isavery important, attractive and basic subject for the student and highly recommended.

REQUISITOS PREVIOS

Con €l objeto de que € estudiante pueda afrontar adecuadamente la asignatura es recomendable
gue domine las competencias especificas adquiridas en otras asignaturas. En concreto:
Biologia para Ciencias de la Salud

Genética huamana

Anatomia humana |

Anatomia humanalll

Anatomia humanalll

Fisiologial

Fisiologiall

Fisiologialll

Bioquimical

Biquimicall

Plan de Ensefianza (Plan de trabajo del profesorado)

Contribucién de la asignatura al perfil profesional:

La Fisiopatologia | incluye los principios de Patogenia, Fisiopatologia y Semiologia, que son
comunes a todas las enfermedades. A través de la misma, el alumno adquirira los conocimientos
basicos sobre los mecanismos y las causas de |os grandes sindromes, asi como, las consecuencias
y manifestaciones de |os mismos.
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Asimismo adquirira las habilidades suficientes para poder realizar correctamente una historia
clinicay una exploracion fisica completa.

En consecuencia, esta asignatura contribuye a que el alumno sea competente en la identificacion
de los grandes sindromes.

Competencias que tiene asignadas:

EM301 - Definir los conceptos Patogenial Fisiopatologia /Sintoma /Signo /Sindrome /Examen
complementario

EM302 - Sefialar los principales sindromes clinicos relacionados con agentes fisicos ( frio, calor,
traumati smos, variaciones de presién, radiaciones)

EM303 - Describir los sindromes inducidos por agentes quimicos

EM304 - Indicar las caracteristicas generales de las enfermedades producidas por agentes
biol 6gicos

EM305 - Conocer |0s aspectos generales de las enfermedades que presentan una base genética
EM306 - Describir las caracteristicas de los tres sindromes principal es de alteracion de la respuesta
inmune: Inmunodeficiencia, Hipersensibilidad y Autoinmunidad

EM307 - Indicar las principales caracteristicas de la patogenia de las neoplasias y sus
consecuencias

EM308 - Sefidar los principales sindromes del aparato respiratorio, indicando los mecanismos y
causas, asi como sus

consecuencias y manifestaciones (clinicasy complementarias)

EM309 - Sefidar los principales sindromes del aparato circulatorio, indicando los mecanismos y
causas, asi como sus

consecuencias y manifestaciones (clinicasy complementarias)

EM313 - Sefidar los principales sindromes del sistema nervioso, indicando los mecanismos y
causas, asi como sus consecuencias y manifestaciones (clinicasy complementarias)

EM314 - Sefidar los principales sindromes del aparato locomotor , indicando los mecanismos y
causas, asi como sus consecuencias y manifestaciones (clinicasy complementarias)

EM315 - Interaccion adecuada con el enfermo

EM316 - Realizacion de una adecuada historia clinica (anamnesis y exploracion)

EM317 - Interpretacion basica de los examenes complementarios (hemograma, estudios
bioquimicos de sangre y orina, ECG, radiologia simple de torax y abdomen)

EM318 - Identificacion de |os principal es sindromes de la afectacion de érganosy sistemas

Competencias basicas (EXCEPTUANDO LAS ESPECIFICAYS)

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 argumentos y la resolucién de problemas dentro de su area de estudio.

CB4 - Que los estudiantes puedan transmitir informacion, ideas, problemasy soluciones aun
publico tanto especializado como no especializado.

CBS5 - Que los estudiantes hayan desarrollado aquellas habilidades de aprendizaje necesarias para
emprender estudios posteriores con un alto grado de autonomia.

Competencias Generales de latitul acion:

A1 - Reconocer los elementos béasicos 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 al secreto profesional
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A5 - Reconocer las propias limitaciones y la necesidad de mantener y actualizar su competencia
profesional, prestando especial importancia al aprendizaje de manera autbnoma de nuevos
conocimientos y técnicasy alamotivacion por la calidad.

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

B3 - Comprender y reconocer |os efectos, mecanismos y manifestaciones de la enfermedad sobre
laestructuray funcion del cuerpo humano.

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

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

C2 - Realizar un examen fisico y una valoracion mental

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

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

D2 - Redactar historias clinicasy otros registros médicos de forma comprensible aterceros

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

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

F1 - Conocer, valorar criticamente y saber utilizar las fuentes de informacién clinica'y biomédica
para obtener, organizar, interpretar y comunicar lainformacion cientificay sanitaria.

F2 - Saber utilizar las tecnologias de la informacion y la comunicacién en las actividades clinicas,
terapéuticas, preventivasy 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 laimportanciay las limitaciones del pensamiento cientifico en el estudio, la
prevencion y el manejo de las enfermedades.

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

Competencias Transversales:

N1 - Comunicarse de forma adecuaday respetuosa con diferentes audiencias (clientes, promotores,
agentes sociales etc) , utilizando los soportes y vias de comunicacion mas apropiados
(especiamente las nuevas tecnologias de la informacién y la comunicacion)de modo que pueda
Ilegar a comprender |os intereses, necesidades y preocupaciones de las personas y organizaciones,
asi como expresar claramente e 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
competenciasy conocimientos profesionales y una actitud comprensivay empatica hacialas
competenciasy conocimientos de otros profesionales.

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

N4 - Comprometerse activamente en el desarrollo de practicas profesionales respetuosas con los
derechos humanos, asi como con las normas éticas propias de su @mbito profesiona para generar
confianza en los beneficiarios de su profesion y obtener la legitimidad y la autoridad que la
sociedad e reconoce.

N5 - Participar activamente en laintegracion multicultural que favorezca el pleno desarrollo
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humano, la convivenciay lajusticia social Competencias generales

EM315 - Interaccion adecuada con € enfermo

EM316 - Realizacion de una adecuada historia clinica (anamnesis y exploracion)

EM317 - Interpretacién basica de los exdmenes complementarios (hemograma, estudios
bioquimicos de sangre y orina, ECG, radiologia simple de torax y abdomen)

EM318 - Identificacion de los principal es sindromes de la af ectacion de érganosy sistemas

Objetivos:

- Aprender arealizar una adecuada historia clinica con sus distintos apartados

- Conocer como se realiza una exploracion fisica de forma global

- Conocer la existencia de | as pruebas complementarias, valorarlas y jerarquizarlas adecuadamente
y entender cual es €l proceso del diagndstico médico.

- Conocer los distintos mecanismos por los que se produce la enfermedad, incluyendo los
sindromes clinicos relacionados con |os agentes fisicos, agentes quimicos y agentes biol 6gicos.

- Identificar el Sindrome de respuesta inflamatoria sistémicay sus distintas causas.

- Diferenciar las caracteristicas de los sindromes principales de alteracion de la respuesta inmune:
sindrome de inmunodeficiencia, sindrome de hipersensibilidad y sus formas y sindrome de
autoi nmunidad.

- Identificar las caracteristicas de |a patogenia de las neoplasias y sus consecuencias.

- Definir las caracteristicas del envejecimiento, explicar las diferentes teorias sobre el mismo y sus
alteraciones.

- Conocer lasemiologiay laexploracién funcional del aparato respiratorio

- Reconocer lainsuficiencia respiratoria, su diagndstico y manifestaciones

- Diferenciar los principales sindromes del aparato respiratorio incluyendo sindromes de
obstruccion bronquial, parenquimatosos, pleurales, de la circulacion pulmonar y mediastino.

- Reconocer las manifestaciones clinicas (sintomas y signos) de la patologia cardiaca y el
mecanismo fisiopatol 6gico que las origina.

- Identificar los componentes de un electrocardiograma normal y distinguirlo de uno patol dgico.
Conocer los mecanismos por |os que se producen arritmias, sustiposy consecuencias.

- Enumerar los sindromes que se producen por lesion de las valvulas cardiacas, sus consecuencias
y manifestaciones clinicas. Distinguir los distintos tipos de vavulopatias y hallazgos
auscultatorios.

- Definir los conceptos de isquemia, lesién y necrosis miocardica. Definir el sindrome anginoso.
Conocer las manifestaciones clinicas posibles de laisquemia miocérdicay actuacion diagnostica.

- Conocer los mecanismos que regulan la presiéon arterial. Definir el concepto de hipertension
arterial y las bases de su clasificacion en primariay secundaria. Conocer la repercusion organica
de la hipertension arterial

- Conocer € sincopey shock. Enumerar |os mecanismos por |os que se producen.

- Conocer la fisiopatologia del pericardio y miocardio asi como los principales sindromes
pericardicos.

- Definir e concepto de insuficiencia cardiaca 'y sus tipos en funcién de la fraccion de eyeccién:
reducida y preservada. Conocer los mecanismos de adaptacion locales y sistémicos y sus
consecuencias.

- Conocer las manifestaciones basicas de la patologia neuroldgica y distinguir cuales constituyen
la base anatomofisiolégicas que condicionan su aparicion y distinguir los elementos que
constituyen una exploracion fisica neurol ogica.
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- Hacer un breve resumen anatomofuncional de la corteza cerebral, explicar en qué consiste el
lenguaje y describir sus alteraciones incluyendo dislexia, didalia, afasiay sus tipos. Describir que
son disartrias, apraxias, agnosiasy € concepto de demencia.

- Clasificar las ateraciones de la motilidad y hacer un resumen de la via piramidal. Definir los
conceptos de pardlisis, paresia, hemiplgia, tetraplgjia, paraplgjia, prosoplgjia, pardisis centra y
periférica.

- Indicar las consecuencias de un trastorno anatomofuncional en la circulacion cerebral. Enumerar
los tipos de accidentes cerebrovascul ares

- Conocer las vias ascendentes que conducen €l dolor y en qué consiste la afectacion sensitiva
periférica, radicular, siringomiélica, medular, cordonal posterior, troncal, talémica, cortical.

- Explicar los sistemas responsables del mantenimiento del equilibrio, fundamentalmente del
aparato vestibular. Sefidlar como se expresan en la clinicalas lesiones vestibulares. Definir vértigo
y las caracteristicas clinicas de los vértigos periféricos (laberinticos o vestibulares) y centrales.
Describir la semiologia del déficit cerebeloso. Definir los conceptos de ataxia, dismetria
disdiadococinesia, disartriay nistagmus.

- Sefidar las manifestaciones de la afectacion de |os diferentes nucleos de la base. Citar las causas
mas frecuentes de lesion en cada una de esas zonas.

- Definir e concepto de sindrome meningeo y sus causas fundamentales. Explicar las maniobras
de exploracion fisica que le caracterizan y los estudios de laboratorio que permiten su diagnostico
y caracterizar los hallazgos fundamentales de los mismos. Definir el concepto de hipertension
intracraneal y de hidrocefalia.

- Sefidar la estructura'y especialmente funcién del muasculo estriado asi como |as técnicas que se
utilizan para se exploran las enfermedades del musculo, su interpretacion y limitaciones.

- Definir los conceptos de miastenia, miotonia, contractura, calambre, atrofia-hipertrofiay mialgia.
- Conocer cudles son las principales enfermedades que condicionan una ateracion de la
transmision del impulso nervioso, cuéles ateran la excitabilidad de la membrana, 1as que dafian las
proteinas contréctilesy las que alteran laliberacion de energia.

- Conocer labiologiay fisiologia ésea asi como las técnicas que evallian € hueso

- Enumerar los principales trastornos 0seos, locales o generales. Definir los conceptos de
osteoporosis, osteoesclerosis, raquitismo, osteomalaciay osteitis fibrosa

- Definir los conceptos de artrosis y artritis, los mecanismos implicados en su aparicion y sus
manifestaciones clinicas. Conocer su abordaje diagndstico

Contenidos:

Bloque 1 Introduccion ala Fisiopatologia
1 Presentacion. Desarrollo de la asignatura: teoriay practicas
2 Introduccién. Las partes de |a Fisiopatol ogia

Bloque2 LaHistoriaClinicay laexploracion fisica

LaHistoria Clinica. Suspartes (1) y (1)

La relacion médico-paciente

La Exploracion Fisica. Sus partes (1) y (1)

L as pruebas complementarias en Medicina

El proceso diagnostico médico. Latoma de decisiones

LaMedicina Basada en la Evidencia. Su aplicacion alas decisiones médicas
Semiologia pulmonar bésicay exploracién del aparato respiratorio

10 Semiologia cardiol6gicabasicay exploracion del aparato circulatorio.

11 Semiologianeurologicabasicay exploracion neurolégica(l) y (I1)

O©ooo~NO O W

Bloque 3 Etiologiay patogenia genera
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12
13
14
15
16

L as sustancias quimicas como causa de enfermedad
L os agentes vivos como causa de enfermedad
Otras causas de enfermedad: frio, calor, radiaciones, electricidad
Formas de reaccion inespecifica (1): Inflamacion y reparacion
Formas de reaccion inespecifica (11): Sindrome febril y sindrome de respuesta sistémica a la

agresion.

17
18
19
20
21

M ecanismos inmunol 6gicos de enfermedad: Sindromes de inmunodeficiencia
Sindromes de hipersensibilidad

Autoinmunidad

Fisiopatologia genera de las neoplasias

Enve ecimiento. Aspectos fisiol6gicos y patol 6gicos.

Blogue 4 Fisiopatologiay semiologia de 6rganosy sistemas. Aparato respiratorio

22
23
24
25
26
27

Fisiopatologia de la ventilacion. Control de la ventilacion. Disnea
Insuficienciarespiratoria (). Mecanismos y causas. (11). Consecuencias y manifestaciones
Sindromes de obstruccién bronquial

Sindromes parenquimatosos pulmonares

Fisiopatologia de la circulacion pulmonar

Sindromes pleurales y mediastinicos

Bloque5 Fisiopatologiay semiologia de érganosy sistemas. Aparato circulatorio

28
29
30
31
32
33
34
35

Electrocardiograma. Principios bésicos. (1)
Alteraciones de la frecuenciay ritmo cardiaco (1) y (I1)
Valvulopatias (1) y (I1)

Fisiopatologia de la circulacion coronaria
Fisiopatologia del miocardio y del pericardio
Insuficiencia cardiaca congestiva (1)

Sincope y shock

Fisiopatologia de la Tension arterial

Blogue 6 Fisiopatologiay semiologia de 6rganosy sistemas. Sistema nervioso

36
37
38
39
40
41
42
43
44
45

Fisiopatologia de la corteza cerebral. (1) Afasia, apraxiasy agnosias (1) Epilepsia
Fisiopatol ogia de la motilidad voluntaria. El sindrome piramidal

Fisiopatologia de la sensibilidad

Fisiopatologia de la consciencia. El coma

Fisiopatologia de la circulacion cerebral

Fisiopatologia del tronco del encéfalo y los pares craneales

Fisiopatologia de |os nucleos de la base

Fisiopatologia de la coordinacién motora, equilibrio y marcha

Fisiopatologia de las meninges y del liquido cefal orraquideo.

Fisiopatologia del sistema nervioso periférico y vegetativo

Bloque 7 Fisiopatologia del sistemalocomotor

46
a7
48

Fisiopatologia del musculo y la unién neuromuscular
Fisiopatologia del hueso
Fisiopatologia de la articulacion

Metodologia:

1. Actividades presenciales (60% de lamateria: 112.5 horas)

1.1. Clases tedricas: en la que la metodol ogia utilizada sera la exposicion tedrica de los principales
contenidos de la materia, pero siempre incentivando al estudiante a plantearse cuestiones y dudas
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gue le impulse a exponerlas. Dichas clases son apoyadas con medios audiovisuales, especialmente
con las presentacion con cafion y la pizarra.

1.2. Tutorias: € estudiante consultara las dudas y problemas detectados en los contenidos
teoricos.

1.3. Précticas clinicas. e dumno se integrara en los servicios de Medicina Interna de los
Hospitales Universitarios, donde, bajo la tutela del profesor de clases préacticas desarrollara
habilidades necesarias para la correcta realizacion de una historia clinicay una exploracion fisica
completa.

1.4. Seminarios: Incluird los aspectos basicos de semiotecniay la interpretacion de las principal es
pruebas complementarias.

2. Actividades no presenciales (40%de la materia: 75 horas)

2.1 Estudio tedrico: el estudiante realizara un estudio personal de los contenidos tedricos.

2.2 Estudio practico: € estudiante practicara y reproducira las actividades relacionadas con las
historiaclinicay laexploracion fisica.

2.3 Busgueda bibliogréfica, exigiéndose € caracter cientifico de la misma. El objetivo e
interpretacion de la informacion deben estar relacionados con los objetivos y conte-nidos de la
asignatura.

Evaluacion:

Criterios de evaluacion

- Laobservacion por parte del profesorado.

- Instrumento: Lista de control de asistencia a clase, que se realizara de forma aleatoria en varias
ocasiones alo largo del curso. Criterio: La asistencia alas actividades presenciales.

- Instrumento: Registro de los profesores de clases précticas. Criterio: la asistencia a las clases
précticas y la realizacion y grado de adquisicion de habilidades referentes a desarrollo de la
historia clinica 'y exploracion fisica, que deberan ser certificadas con la firma de un documento
disefiado al efecto (hoja de cumplimiento de las clases practicas) y que se entregara a los alumnos
el primer de clase ademas de colgarse en la pagina Web de la Universidad.

Trabajos realizados por el estudiante.

— Instrumento: elaboracién de un dossier del trabajo realizado en las practicas hospitalarias.
Criterio: presentacion de historias clinicas y exploraciones fisicas. Criterio: calidad de la
elaboracion de las mismas. Criterio: redaccién y ortografia.

Pruebas escritas
- Instrumento: pruebas objetivas. Criterio: la superacion del nivel establecido.

Pruebas orales (solo se redlizardn en aquellos alumnos que por un motivo claramente justificado
no puedan acceder a las pruebas escritas): por gemplo, cuando los examenes coincidan con otros
examenes de asignaturas de cursos inferiores.

- Instrumento: pruebaoral. Criterio: la superacion del nivel establecido.

Un alumno universitario no debe tener fatas de ortografia ni escribir las historias clinicas en €l
formato que se usa en las redes sociales: Twitter, WhatsApp, etc. Una redaccion correcta, ilustrada
y trabgjada es necesariay se valorara en su justa medida.

Sistemas de evaluacion
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Lareadlizacion de las précticas hospital arias constituyen un parte de la formacion que no puede ser
sustituida por seminarios, trabajos o por cualquier tipo de actividad telematica. El alumno debe
aprender a hacer una historia clinica y una exploracion fisica con un paciente, tutorizado por su
profesor de clases préacticas. Es necesario que se justifique la realizacion integra de las practicas,
habiéndose cumplido los objetivos establecidos al principio del curso y publicados en la Web.

Los alumnos deberan presentar las 2 mejores historias clinicas realizadas durante su periodo de
précticas hospitalarias, no pudiendo coincidir con la de otros compafieros, aungue,
excepciona mente pueden ser realizadas también afamiliares y/o amigos.

Los alumnos deberdn demostrar haber adquirido los conocimientos exigidos en e proyecto
docente y para ello se realizara un examen, cuya modalidad va a estar determinada por la
disponibilidad y la situacién sociosanitaria existente en la ULPGC en ese momento.

a) Examen escrito (80%). Examen final unico que incluye la evaluacion de los contenidos teoricos,
mediante pruebas escritas tipo test, con 5 opciones y puntos negativos (por cada 3 preguntas mal
se resta una bien). No se contemplan examenes parcial es escritos.

b) Evaluacion del desarrollo de habilidades préacticas mediante la observacion del profesorado de
clases préacticas (10%) El profesor emitira una calificacion individual de cada aumno.

¢) Necesidad de completar las clases practicas y entregar € certificado que lo confirme, firmado
por su profesor. Este requisito es ineludible para aprobar la asignatura, independientemente de la
calificacion obtenida en e examen tedrico. Ademés, en este apartado se valorara la correcta
realizacion de historias clinicas (10%).

En caso de coincidencia de la fecha de exdmenes o pruebas finales de distintas asignaturas, Si
fisiopatologia |l constituye la asignatura del curso superior y aportando el estudiante un certificado
gue acredite su comparecencia a examen o prueba del curso inferior (tal y como se indica en el
articulo 24 del reglamento de evaluacion de los resultados de aprendizaje de la ULPGC;
BOULPGC de 5 de noviembre de 2014), se realizard un examen escrito con preguntas de
desarrollo o un examen oral.

Criterios de calificacion

CONVOCATORIA ORDINARIA

a) Examen escrito (80%). Examen final Unico que incluye la evaluacion de los contenidos tedricos,
mediante pruebas escritas tipo test, con 5 opciones y puntos negativos (por cada 3 preguntas mal
se resta una bien). No se contemplan examenes parciales escritos. La calificacion de este apartado
oscilara entre 0 y 10 con 1 decimal. El examen tedrico supondra el 80% de la nota final y €l
criterio de superacion de esta prueba estara en € 50% del mismo.

b) Necesidad de completar las clases préacticas y entregar € certificado que lo confirme, firmado
por su profesor. Este requisito es ineludible y sin haber realizado las préacticas no se podréa aprobar
la asignatura, independientemente de la calificacion obtenida en el examen tedrico. Ademas, en
este apartado se valorara la correcta realizacion de historias clinicas (20%). La evauacion del
desarrollo de habilidades précticas mediante la observacion del profesorado de puede contribuir a
la puntuacion de las historias clinicas. Los alumnos repetidores estardn exentos de redizar de
nuevo la préacticas clinicas.

CONVOCATORIA EXTRAORDINARIA'Y ESPECIAL

Se readlizard una prueba objetiva, que constituira el 100% de la nota final. En ellas no estan
contemplados los demés apartados utilizados en la evaluacion continua durante el curso, pero es
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imprescindible haber realizado |as practicas clinicas, o cual deben documentar los alumnos con la
hoja de practicas comentada anteriormente.

Plan de Aprendizaje (Plan de trabajo de cada estudiante)

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

- Redlizacion de historias clinicas. Este es la tarea méas improtante y € alumno debe prestar una
especial atencion alamisma.

- Actividad: discusion de casos clinicos reales, otenidos en €l Hospital. Orientacién diagnéstica del
mismo.

- Actividad: discusién acerca del trato dado a paciente, a sus familiares y a otros profesionales
sanitarios.

- Jerarquizacion de las pruebas complementarias a solicitar alos pacientes.

- BuUsqueda bibliogréfica y andlisis de temas relacionados con la patologia observada en las
précticas.

- Interpretacion de las pruebas complementarias mas comunmente solicitadas en los pacientes
ingresados en las plantas de Medicina Interna:

|) Radiografia de térax

I1) Electrocardiograma

[11) Analitica elemental de sangre

V) Analiticaelemental de orina.

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

Actividades presenciaes (60%); 112.5 horas

- Clasestedricas. asistenciay participacion en las clases tedricas (60 horas).
- Précticas clinicas (40 horas).

- Seminarios (7.5 horas).

- Tutorias (5 horas).

Actividades no presenciales (40%); 75 horas

- Estudio tedrico: (Estudio de lateoria): 60 horas

- Estudio préctico: (Estudio de elementos necesarios para desarrollar las habilidades practicas:
propedéutica): 5 horas

- Trabgo préactico: (tiempo dedicado a la preparacion del dossier de précticas y de los casos
précticos para el diagnéstico diferencial): 10 horas

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

- Fuentes documentales

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

- El cumplimiento de los objetivos.
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Plan Tutorial

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

Atencién presencial individualizada. El estudiante podra solicitar una tutoria presencial por correo
€lectronico o personalmente.

- Los estudiantes en las Ultimas convocatorias (52 62y 7% en prorroga o retornados, podran
solicitar un plan de accion tutorial personalizado acorde al PATOE de la Facultad.

Atencion presencial a grupos de trabajo

- Atencion presencia a grupos de trabgjo. El estudiante podra solicitar una tutoria presencial por
correo electrénico o personalmente, para temas relacionados con la realizacion de las clases
précticas en ese grupo.

Atencion telefénica

No esta contemplada

Atencion virtual (on-line)

Por medio del campus virtual, e alumno podra tener acceso a articul os, recomendacion de paginas
Web y cualquier aspecto de interés relacionado con la asignatura que periddi camente sera aportado
por el profesor.

La entrega de las historias clinicas realizadas en las précticas se redlizara en el campus virtual.
Ademas, se les estimula a que vayan incorporando las mismas a medida que las vayan realizando,
sin permitir un acimulo final, a acabar los plazos.

Datos identificativos del profesorado que la imparte.

Datos identificativos del profesorado que la imparte

Dr./Dra. Alicia Conde Martél (COORDINADOR)
Departamento: 209 - Cl ENCI AS VEDI CAS Y QUI RURG CAS

Ambito: 610 - Medicina
Area: 610 - Medi cina
Despacho: Cl ENCI AS VEDI CAS Y QUI RURG CAS
Teléfono: Correo Electrénico: al i ci a. conde@l pgc. es

D/Dia. Miriam Serrano Fuentes
Departamento: 209 - Cl ENCI AS VEDI CAS Y QUI RURG CAS

Ambito: 610 - Medicina
Area: 610 - Medicina
Despacho: Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS

Teléfono: Correo Electrénico: miri am serrano@l pgc. es
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D/Diia. Juan CarlosPérez Marin

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:

D/Diia. Aida Gil 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
Correo Electronico: ai da. gi | @il pgc. es

D/Diia. Maria Belén Alonso Ortiz

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: bel en. al onso@il pgc. es

D/Diia. Alicia Puente Fernandez

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
Correo Electrénico: al ici a. puente@l pgc. es

Dr./Dra. Maria Mercedes Suarez Cabrera

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 Electrénico: ner cedes. suar ezcabrera@l pgc. es

Dr./Dra. Rosa Maria Apolinario Hidalgo

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: rosa. apol i nari o@l pgc. es
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Dr./Dra. Luz Marina Calvo Hernandez
Departamento: 209 - Cl ENCI AS MVEDI CAS Y QUI RURG CAS

Ambito: 610 - Medicina
Area: 610 - Medicina
Despacho: Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS
Teléfono: Correo Electrénico:
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