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3.1RESULTADOS DE APRENDIZAJE

-Saber obtener una historia clinica adecuada, recogiendo los antecedentes personales, familiares y los sintomas de mayor valor para el
diagnéstico.

-Saber identificar mediante una exploracion clinica los datos mds relevantes para el diagndstico.

-Poder establecer un planteamiento diagndstico basdndose en los datos de la historia y exploracion.

-Saber qué pruebas analiticas y de imagen se deben solicitar para evaluar las posibilidades diagndsticas previamente establecidas.
-Saber interpretar los resultados de las pruebas analiticas y de imagen solicitadas.

-Saber las potenciales molestias para el paciente y efectos secundarios, de las pruebas diagndsticas solicitadas.

-Saber establecer una propuesta diagnodstica en base a los resultados obtenidos y plantear una actitud terapéutica.

-Saber, aunque solo sea someramente, el coste econdmico de las pruebas diagndsticas y de los tratamientos.

-Saber proceder correctamente en cuanto a evaluacién, exploraciones y tratamiento inicial, de los sindromes mds frecuentes en
Enfermedades Infecciosas y Reumatologia
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4. OBJETIVOS
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MODULO ENFERMEDADES INFECCIOSAS
OBJETIVOS DOCENTES

. Conocer las caracteristicas bioldgicas de interés clinico de los agentes microbianos causantes de las infecciones mds
importantes

. Saber identificar los principales signos y sintomas de presentacion de las enfermedades infecciosas, tanto en el huésped
normal como en el huésped inmunodeprimido, en sus distintas localizaciones.

. Conocer la patogenia y la historia natural de los principales procesos infecciosos bacterianos, viricos, micéticos y parasitarios.
. Conocer la importancia epidemiolégica de las distintas infecciones comunitarias.

. Conocer la frecuencia y los tipos de infeccién que complican la evolucién de pacientes hospitalizados por otros procesos
morbosos y sus repercusiones.

. Conocer la sensibilidad y especificidad de las principales pruebas diagnésticas, en especial a nivel de técnicas de la imagen y
de andlisis microbiolégicos, y la oportunidad de su peticién.

. Conocer la sensibilidad de los microorganismos a los distintos agentes antimicrobianos, asi como sus mecanismos de
resistencia.

. Conocer los principales esquemas terapéuticos utilizados en las infecciones de la comunidad.

. Conocer las estrategias del tratamiento de las infecciones nosocomiales y las bases de la terapia antivirica.

. Conocer las estrategias de prevencién de las enfermedades transmisibles, incluyendo las conductuales, la profilaxis y las
vacunaciones.

. Conocer el prondstico de las principales enfermedades infecciosas, con y sin tratamiento adecuado.

HABILIDADES

. Saber obtener una historia clinica adecuada, recogiendo los antecedentes personales y epidemioldgicos y los datos clinicos de
mayor interés para el diagndstico de una posible infeccién.

. Saber identificar, mediante la exploracion fisica, los datos mds relevantes para el diagndstico de una posible infeccion
(Sindrome meningeo, condensacion pulmonar, hepato esplenomegalia, adenopatias, soplo cardiaco, exantema, fluctuacién, etc.)

. Saber interpretar las alteraciones analiticas hematoldgicas y bioquimicas de mayor interés para el diagndstico y seguimiento
de un proceso infeccioso y cuando deben solicitarse.

. Saber solicitar los exdmenes microbioldgicos mds adecuados para el diagndstico de cada tipo de infeccidn (tinciones, cultivos,
serologia, etc.) e interpretarlos.

. Saber interpretar los datos bdsicos de las exploraciones radioldgicas simples, en relacién a los procesos infecciosos y cudndo
deben solicitarse exploraciones mds sofisticadas.

. Saber proceder correctamente, en cuanto a manejo y sucesion de exploraciones, frente a los principales sindromes y
situaciones clinicas de la patologia infecciosa: Sindrome febril agudo, shock séptico, Sindrome febril prolongado, Sindrome meningeo,
patologia del paciente adicto a drogas, Sindrome diarreico, condensacion pulmonar, infeccién grave de partes blandas, etc.

MODULO DE REUMATOLOGIA.

OBJETIVOS DOCENTES

. Conocer la importancia socioecondmica de las enfermedades reumdticas y de las enfermedades sistémicas autoinmunes.
Conocer la estructura y funcién de la articulacién.

. Conocer el valor diagnéstico y utilidad clinica de las pruebas de laboratorio utilizadas en Reumatologia. Conocer el valor
diagnéstico y utilidad clinica de las pruebas de imagen utilizadas en Reumatologia.

. Conocer los agentes terapéuticos utilizados en Reumatologia, su mecanismo de accion, eficacia, efectividad, efectos
secundarios, contraindicaciones e interacciones medicamentosas mas importantes

. Conocer la epidemiologia, etiopatogenia, manifestaciones clinicas, analitica, hallazgos en pruebas de imagen, diagndstico,
diagnéstico diferencial, prondstico y tratamiento de las enfermedades reumdticas y enfermedades sistémicas autoinmunes.

. Conocer, en aquellas enfermedades en que estdn disponibles, los criterios internacionales actuales propuestos para su
clasificacion.

. Conocer, en aquellas enfermedades en que estdn disponibles, los esquemas terapéuticos propuestos por Sociedades
Cientificas de excelencia en Reumatologia. clasificacién.

. Conocer, en aquellas enfermedades en que estdn disponibles, los esquemas terapéuticos propuestos por Sociedades
Cientificas de excelencia en Reumatologia.

HABILIDADES

. Saber obtener una historia clinica adecuada, recogdiendo los antecedentes personales, familiares y los sintomas de mayor valor
para el diagndstico.

. Saber identificar mediante una exploracion clinica los datos mas relevantes para el diagndstico. Poder establecer un
planteamiento diagndstico basdndose en los datos de la historia y exploracion.

. Saber qué pruebas analiticas y de imagen se deben solicitar para evaluar las posibilidades diagndsticas previamente
establecidas.

. Saber interpretar los resultados de las pruebas analiticas y de imagen solicitadas.

. Saber las potenciales molestias para el paciente y efectos secundarios, de las pruebas diagnésticas solicitadas. Saber
establecer una propuesta diagndstica en base a los resultados obtenidos y plantear una actitud terapéutica. Saber, aunque solo sea
someramente, el coste econémico de las pruebas diagndsticas y de los tratamientos. Saber proceder correctamente en cuanto a
evaluacién, exploraciones y tratamiento inicial, de los sindromes mas frecuentes en Reumatologia
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6. ORGANIZACION DOCENTE

1 MODULO DE ENFERMEDADES INFECCIOSAS

Tema 1. El paciente con sospecha de una enfermedad infecciosa en la era de la multirresistencia y de las infecciones
emergentes.

Tema 2. El paciente que precisa un tratamiento antimicrobiano empirico o dirigido. Los programas de optimizacion de
antibioterapia (PROA) y el uso racional de antibidticos.

Tema 3. El paciente con sospecha de bacteriemia, sepsis y shock séptico.

Tema 4. El paciente con fiebre y dispositivos intravasculares.

Tema 5. El paciente con sospecha de una infeccién relacionada con la asistencia sanitaria.

Tema 6. El paciente con sospecha de una infeccién de piel y partes blandas. Fascitis necrosante y sindrome de shock téxico
estreptocdcico (Enfermedades infecciosas producidas por estreptococos del grupo Ay B).

Tema 7. El paciente con sospecha de neumonia adquirida en la comunidad, meningitis y endocarditis infecciosa
(Enfermedades infecciosas producidas por estreptococos del grupo viridans, neumococo y enterococo).

Tema 8. El paciente con sospecha de bacteriemia, endocarditis e infeccidn asociada a dispositivos por estafilococos.

Tema 9. El paciente con sospecha de una infeccidn por bacilos grampositivos: Listeriosis, Difteria y Carbunco.

Tema 10. El paciente con sospecha de meningococemia y gonococia (Enfermedades infecciosas producidas por cocos
gramnegativos).

Tema 11. El paciente con sospecha de una infeccién respiratoria bacteriana y endocarditis por microorganismos fastidiosos
(Enfermedades infecciosas producidas por Haemophilus, bacterias del grupo HACEK, Legionella y Bordetella.)

Tema 12. El paciente con sospecha de una infeccidn producida por bacilos gramnegativos entéricos. Infeccidén urinarias e
infeccién intraabdominal.

Tema 13. El paciente con sospecha de una infeccién nosocomial y oportunista producida por Pseudomonas y otros bacilos
gramnegativos no fermentadores.

Tema 14. El paciente con sospecha de una zoonosis bacteriana: Brucelosis, Tularemia, Pasteurelosis y Bartonelosis.

Tema 15. El paciente con sospecha de Nocardiosis y Actinomicosis.

Tema 16. El paciente con sospecha de una enfermedad infecciosa producida por micobacterias.

Tema 17. El paciente con sospecha de una enfermedad infecciosa producida por microorganismos anaerobios.

Tema 18. El paciente con sospecha de una neumonia atipica (Enfermedades infecciosas producidas por Chlamydia y
Mycoplasma).

Tema 19. El paciente con sospecha de una infeccién virica respiratoria.

Tema 20. El paciente con sospecha de una infeccidn por herpesvirus.

Tema 21. El paciente con sospecha de una enfermedad infecciosa producida por parvovirus y otros virus: parotiditis,
sarampion, rubeola, enterovirus, rotavirus y calicivirus.

Tema 22. El paciente con sospecha de una infeccién por VIH.

Tema 23. El paciente con sospecha de una enfermedad infecciosa producida por Plasmodium, Toxoplasma gondii, Entamoeba
histolytica, Giardia lamblia y Cryptosporidium.

Tema 24. El paciente con sospecha de una enfermedad infecciosa producida por protozoos tisulares y helmintos:
Trypanosoma, Leishmania, trematodos, cestodos y nematodos.

Tema 25. El paciente con sospecha de una enfermedad infecciosa producida por espiroquetas: Treponemiasis, Leptospirosis y
Borreliosis.

Tema 26. El paciente con sospecha de una zoonosis bacteriana transmitida por vectores: Rickettsiosis, Ehrlichiosis y Fiebre Q.
Tema 27. El paciente con sospecha de una enfermedad infecciosa emergente y reemergente.

Tema 28. El paciente con sospecha de una enfermedad fungica.

Tema 29. Enfermedades infecciosas en el paciente inmunodeprimido. El paciente con trasplante de érgano sdlido y el paciente
oncohematoldgico.

Tema 30. Infecciones en migrantes y viajeros.

Tema 31. El paciente con sospecha de una infeccidon de transmisidon sexual.

Pdgina 4 de 6



U c ‘ U ﬂ |Ve I’Sld O d. Vicerrectorado de Ordenacién Académica
de CCI nta bI’ICI Facultad de Medicina

MODULO REUMATOLOGIA. PROGRAMA TEORICO

PARTE I.- ARTROPATIAS INFLAMATORIAS CRONICAS:

Objetivos: Poner al alumno en contacto con la Reumatologia y su importancia para la prdctica clinica del médico general.
Conocer la epidemiologia, principales mecanismos patogénicos, la clinica, el diagndstico y el tratamiento de las principales
artropatias inflamatorias crénicas.

Tema 1: ESTRUCTURA general de la asignatura y evaluacion. CONCEPTO de Reumatologia. ARTRITIS REUMATOIDE [: Definicion.
Epidemiologia. Etiopatogenia. Anatomia patolégica. Formas de presentacion.

Desarrollo:

- Describir el concepto de Patologia Médica del Aparato Locomotor (Reumatologial).

- Informar sobre la frecuencia de las enfermedades que afectan al aparato locomotor y sobre sus consecuencias
econdmicas y sociales.

- Proporcionar una visién general sobre los diferentes tipos de enfermedades que afectan al aparato locomotor, y de
su expresion.

- Definir la artritis reumatoide y resumir sus mecanismos patogénicos.

- Caracterizar el sindrome clinico de la artritis reumatoide y distinguir las diferentes fases de la enfermedad, y las
diferentes maneras de comienzo.

Tema 2: ARTRITIS REUMATOIDE II: Clinica y manifestaciones extra-articulares. Analitica. Radiologia. Criterios diagndsticos.
Desarrollo:

- Describir las diferentes manifestaciones articulares.

- Sefialar las diferentes manifestaciones sistémicas y extra-articulares de la enfermedad.

- Describir las alteraciones en las diferentes pruebas complementarias, su especificidad y utilidad diagndéstica y
prondstica.

- Esquematizar la pauta diagnéstica ante la sospecha de artritis reumatoide, y la importancia relativa de los diferentes
elementos en el diagndstico.

- Diferenciar la artritis reumatoide de otras dolencias con las que se pueda confundir.

Tema 3: ARTRITIS REUMATOIDE llI: Evolucién y factores prondsticos. Tratamiento de la AR.

Desarrollo:

- Indicar la pauta terapéutica adecuada, informando sobre el objetivo terapéutico de los diferentes farmacos
empleados, y su influencia relativa sobre la progresion de la enfermedad. Recordar los efectos indeseables mds comunes de
los diferentes farmacos.

- Indicar en qué situaciones es oportuno recurrir a procedimientos quirurgicos.

- Establecer un juicio prondstico y explicar la influencia del tratamiento en el prondstico.

Tema 4: ESPONDILOARTRITIS I: Concepto y clasificacién. Caracteristicas generales de las espondiloartritis. Espondilitis
anquilosante: Epidemiologia y etiopatogenia. Clinica, analitica y hallazgos radiolégicos. Criterios diagndsticos. Diagndstico
diferencial.

Desarrollo:

- Definir las caracteristicas generales de las espondiloartropatias.

- Detallar los mecanismos patogénicos esenciales.

- Describir las relaciones existentes entre la espondilitis anquilosante, artritis reactiva, artritis psoridtica y artritis
asociada a la enfermedad inflamatoria intestinal.

- Describir las caracteristicas clinicas generales de las espondiloartropatias y la relacién existente entre ellas.

- Espondilitis anquilosante: describir las manifestaciones iniciales y tardias, describir las manifestaciones
extraarticulares, describir y reconocer las manifestaciones radiolégicas esenciales.

- Explicar los nuevos criterios de clasificacion de las espondiloartropatias y su importancia en el diagnéstico precoz.

Tema 5: ESPONDILOARTRITIS II: Artritis reactiva. Artritis psoridsica. Artropatias asociadas a enfermedad inflamatoria intestinal
y a cortocircuitos intestinales. Evolucién y tratamiento de las espondiloartropatias.

Desarrollo:

- Artritis reactiva: definir la enfermedad, enumerar los gérmenes implicados, describir y reconocer las manifestaciones
articulares y extra articulares mds comunes, ser capaz de plantear una investigacion diagndstica, plantear el tratamiento
adecuado, describir el prondstico, y la influencia del tratamiento sobre el mismo.

- Artritis psoridsica: describir y reconocer las diferentes formas clinicas fundamentales de la artritis psoridtica, y sus
manifestaciones radiolégicas esenciales, ser capaz de plantear una investigacion diagndstica, plantear el tratamiento de
acuerdo a la forma de presentacién, describir el pronéstico, y la influencia del tratamiento sobre el mismo.

- Artritis asociada a enfermedad inflamatoria intestinal: describir y reconocer las distintas formas clinicas de artritis
asociada la enfermedad inflamatoria intestinal, orientar una investigacion concreta ante un caso deter-minado, describir el
prondstico, y la influencia del tratamiento sobre el mismo.

- Describir el prondstico de las distintas formas de espondiloartritis.

- Explicar el tratamiento fundamental de las espondiloartritis, tanto en su forma axial como periférica, como el de los
distintos tipos mds especificos.
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7. METODOS DE LA EVALUACION

Examen escrito con preguntas tipo test y preguntas Examen escrito No Si 50,00
cortas. Médulo de Enfermedades infecciosas

Examen escrito con preguntas tipo test y preguntas Examen escrito No Si 50,00
cortas. Médulo de Reumatologia

-Serd preciso obtener un 50% de la nota para aprobar dicho médulo.

-La calificacién final de Patologia Médica V serd la media aritmética resultante de la calificacion obtenida en ambos médulos.
-Si se aprueba un médulo en el examen ordinario su calificacion se guardard hasta el examen extraordinario.

-Para aprobar la asignatura es por tanto necesario aprobar los dos médulos en un mismo curso académico.

-En funcién de la situacion sanitaria la evaluacién podrd pasar de presencial a no presencial si fuera necesario.

Los alumnos matriculados a tiempo parcial deberdn ponerse en contacto con el profesor responsable de la asignatura.

8. BIBLIOGRAFIA Y MATERIALES DIDACTICOS

-Harrison Principios de Medicina Interna. 19 edicién. En espariol.McGraw Hill
-Cecil. Principios de medicina interna. 24 edicidn. En espafiol.EdSaunders -Farreras. Medicina Interna. 17ed. en espafiol.
-Mandell GL, Bennett JE, Dolin R. Principles and Practice of Infectious Diseases (PPID). Septima Edicion. V PA. Churchill Livingston: Elsevier

Esta es la Guia Docente abreviada de la asignatura. Tienes también publicada en la Web la informacion mds detallada de la asignatura
en la Guia Docente Completa.

Pdgina 6 de 6



