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LICENCIADO EN MEDICINA

MEDICINA PREVENTIVA Y SALUD PUBLICA

Cadigo: 16664 Plan: 2001 Créditos: 11

Caracter: Obligatoria Curso: 6°

Periodicidad: Cuatrimestral Area: Medicina Preventiva y Salud Publica
Departamento: Medicina Preventiva, Salud Publica y Microbiologia Médica
Plataforma Virtual: Plataforma: Studium

URL de Acceso: http://studium.usal.es

DATOS DEL PROFESORADO

Profesor Coordinador: Luis Félix Valero Juan Grupo /s

Departamento: Medicina Preventiva, Salud Pdblica y Microbiologia Médica Area: Medicina
Preventiva y Salud Piblica

Centro: Facultad de Medicina Despacho: 2.19

Horario de tutorfas: De miércoles a viernes: 13:00 a 14:30 horas URL Web:
http://diarium.usal.es/luval

E-mail: luva@usal.es Teléfono: 923294540. Ext 1809


http://studium.usal.es/
http://diarium.usal.es/luva/
mailto:luva@usal.es

Profesor: Ramona Mateos Campos Grupo / s

Departamento: Medicina Preventiva, Salud Pblica y Microbiologia Médica Area: Medicina Preventiva y Salud Piblica
Centro: Facultad de Medicina Despacho: 2.20

Horario de tutorias: De miercoles a viemnes: 13:00 a 14:30 horas URL Web

E-mail: rmateos@usal.es Teléfono: 923294540. Ext 1809

BLOQUE FORMATIVO AL QUE PERTENECE LA MATERIA
Medicina Social. Habilidades de Comunicacion e iniciacion a la investigacion.

PAPEL DE LA ASIGNATURA DENTRO DEL BLOQUE FORMATIVO Y DEL PLAN DE ESTUDIOS.

La materia se ocupa de incorporar y aplicar las evidencias cientificas sobre Promocion de la Salud y la Prevencién de la enfermedad a tra-
vés de una estrategia poblacional y /o de alto riesgo. Valora las enfermedades desde el punto de vista comunitario y social y establece la impor-
tancia del estilo de vida, del medioambiente y del sistema sanitario en relacion con el nivel de Salud de las poblaciones. Ademés, incorpora para
dicho objetivo la aplicacion de conocimientos de gestion, administracion y planificacion sanitaria al control y mejora de la Salud.

PERFIL PROFESIONAL.

Licenciado en Medicina que haya adquirido los conocimientos, actitudes y habilidades necesarias para desempefiar un ejercicio profesional
integral, en el que ademas de las actividades de restauracion de la salud, se incorporen todas las actividades encaminadas a la promocion y
proteccion de la salud, asi como a la prevencion de la enfermedad, desde un punto de vista colectivo.

Haber cursado las otras materias incluidas en el plan de estudio en los cursos anteriores

Adauirir los conocimientos, actitudes y habilidades en relacion con:

El concepto de Salud y enfermedad.

Los determinantes del nivel de salud.

El concepto y funciones de la Medicina Preventiva y la Salud Publica.
Los niveles y medidas de prevencion.


mailto:rmateos@usal.es

TEORICO:

Los modelos, métodos y agentes de educacion sanitaria

La epidemiologia y prevencion de las enfermedades transmisibles.

La epidemiologia y prevencion de las enfermedades no transmisibles.

La epidemiologia y prevencion de los accidentes.

La epidemiologia y prevencién de los riesgos ocupacionales de los médicos.

. Las estrategias preventivas y de promocion de la salud.
1.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.

Los sistemas de informacion sanitaria.

El diagndstico de salud de la poblacién mediante el calculo y andlisis de indices e indicadores.
Elaboracion y evaluacion de programas de Salud.

Los diferentes sistemas y modelos de Salud.

Las caracteristicas, organizacion y funcionamiento del Sistema Nacional de la Salud.

Los niveles asistenciales de Atencion Primaria y Hospitalaria.

Calidad Asistencial.

Farmacovigilancia.

MEDICINAPREVENTIVAY LA SALUD PUBLICA.

Tema 1. La Salud y sus determinantes.
Tema 2. Concepto de Medicina Preventiva y Salud Pablica.
Tema 3. Desarrollo socioecondmico y salud.

MEDIOAMBIENTE Y SALUD.

Tema 4. Repercusiones sanitarias de la calidad del aire y del agua. Tema 5. Gestion
sanitaria de los residuos.
Tema 6. Riesgos sanitarios asociados a los alimentos.

EPIDEMIOLOGIAY PREVENCION DE LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES.

Tema 7. Enfermedades transmisibles: aspectos generales.

Tema 8. Vigilancia epidemioldgica.

Tema 9. Desinfeccion y esterilizacion. Desinsectacion. Tema 10. Vacunas.

Tema 11. Epidemiologia y prevencion de las enfermedades transmitidas por via digestiva. Tema 12.
Epidemiologia y prevencion de las enfermedades transmitidas por via respiratoria. Tema 13. Epidemiologia y
prevencion de las enfermedades transmitidas por via parenteral. Tema 14. Epidemiologia y prevencion de las
enfermedades de transmision sexual y VIH/Sida. Tema 15. Epidemiologia y prevencion de las enfermedades
transmitidas por artrépodos.



Tema 16. Epidemiologia y prevencion de las infecciones asociadas a la atencién sanitaria.

V. EPIDEMIOLOGIAY PREVENCION DE LAS ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES.

Tema 17. Enfermedades no transmisibles: aspectos generales.

Tema 18. Epidemiologia y prevencion cardiovascular.

Tema 19. Epidemiologia y prevencion del cancer.

Tema 20. Epidemiologia y prevencion de las enfermedades endocrinas.Diabetes
Tema 21. Epidemiologia y prevencion de las lesiones por causas externas.

V. ESTILOS DE VIDAY SALUD Tema 22. Alimentacion y salud.

Tema 23. Actividad fisica y salud

Tema 24.0besidad y sobrepeso

Tema 25. Tabaco y Salud

Tema 26. Alcohol y Salud. Otras drogodependencias. Tema 27. Educacion para la Salud.

V. PROMOCION DE LASALUD
Tema 28. Programas de promocion en la infancia y adolescencia
Tema 29. Programas de promocion en la edad adulta.
Tema 30. Programas de promocion en las personas mayores.

VII. SALUDLABORAL.
Tema 31. Salud laboral. Prevencion de riesgos laborales. Prevencion en personal sanitario.

VIIl. PLANIFICACION SANITARIA

Tema 32. Planificacion y programacion sanitaria.
Tema 33. Evaluacion de intervenciones preventivas y programas de salud.

IX. ORGANIZACION Y GESTION DE SERVICIOS SANITARIOS
Tema 34. Modelos de Sistemas Sanitarios.
Tema 35. Sistema Sanitario Espafiol
Tema 36. Gestion y Evaluacion de la calidad asistencial.
Tema 37. Organismos Internacionales de Salud

PRACTICO:
SEMINARIOS:

1. Elaboracion de una charla de educacion sanitaria.

2. Evaluacion de la eficacia y efectividad de un programa de salud.
3. Evaluacion de la eficiencia de un programa de salud.

4. Medicina Preventiva y Salud Publica basadas en la evidencia.



PRACTICAS:

1. Diagnéstico de las necesidades de salud de una poblacion.

2. Fuentes de informacion sanitaria.

3. Busqueda de evidencias cientificas sobre intervenciones preventivas y programas de salud.
4. Valoracion critica e importancia de intervenciones preventivas y programas de salud

5. Farmacovigilancia.

6. Funciones del Servicio de Medicina Preventiva Hospitalario.

BASICAS/GENERALES.

Reconocer los determinantes de salud en la poblacion, tanto los genéticos como los dependientes del sexo y estilo de vida, demograficos,
ambientales, sociales, econémicos, psicoldgicos y culturales.

Asumir su papel en las acciones de prevencion y proteccion ante enfermedades, lesiones o accidentes y mantenimiento y promocion de la
salud, tanto a nivel individual como comunitario.

Reconocer su papel en equipos multiprofesionales, asumiendo el liderazgo cuando sea apropiado, tanto para el suministro de cuidados de la
salud, como en las intervenciones para la promocion de la salud.

Obtener y utilizar datos epidemiolégicos y valorar tendencias y riesgos para la toma de decisiones sobre salud.

Conocer las organizaciones nacionales e internacionales de salud y los entornos y condicionantes de los diferentes sistemas de salud.
Conocimientos basicos del sistema nacional de salud y de legislacion sanitaria.

ESPECIFICAS.

Conocer los principios y aplicar los métodos propios de la medicina preventiva y la salud publica.
Factores de riesgo y prevencion de la enfermedad.

— Reconocer los determinantes de salud de la poblacion.

— Indicadores sanitarios.

— Planificacién, programacion y evaluacion de programas de salud.

— Prevencion y proteccion ante enfermedades, lesiones y accidentes.

— Evaluacion de la calidad asistencial y estrategias de seguridad del paciente.

— Vacunas.

— Epidemiologia.

— Demografia.

— Conocer la planificacion y administracion sanitaria a nivel mundial, europeo, espafiol y autonémico.
— Conocer las implicaciones econdmicas y sociales que comporta la actuacion médica, considerando criterios de eficacia y eficiencia.
— Salud y medioambiente.

— Seguridad alimentaria.

— Salud laboral.



TRANSVERSALES.

— Reconocer las propias limitaciones y la necesidad de mantener y actualizar su competencia profesional, prestando especial importancia al
aprendizaje de manera autonoma de nuevos conocimientos y técnicas y a la motivacion por la calidad.

- Conocer, valorar criticamente y saber utilizar las fuentes de informacion clinica y biomédica para obtener, organizar, interpretar y comunicar
la informacién cientifica y sanitaria.

- Saber utilizar las tecnologias de la informacion y la comunicacién en las actividades clinicas, terapéuticas, preventivas y de investigacion.

Clases magistrales de 50 minutos de duracién, apoyadas por recursos educativos complementarios basados en las nuevas tecnologias.

Seminarios. El alumno, guiado por el profesor, conocera las técnicas de diagndstico de salud, evaluacion de programas y busqueda de eviden-
cias sobre la validez e importancia de las medidas preventivas y de promocion de la salud.

Précticas. Basandose en situaciones reales, el alumno aplicara los conocimientos y habilidades explicados tanto en las lecciones magistrales
como en los seminarios. Se realizaran tanto en el aula como en las salas de informética.
Trabajos: Elaboracion en grupo y exposicion individual de un trabajo dirigido sobre una intervencion de educacion sanitaria.

Tutorfas: Mediante las tutorias se proporcionara a los alumnos una atencion personalizada para la resolucion de dudas o asesoramiento relativo
alos contenidos y al desarrollo de la asignatura. Los alumnos dispondran de tutoria on-line.

LIBROS DE CONSULTA PARA EL ALUMNO

Piédrola Gil G. Medicina Preventiva y Salud Publica. 112 edicion. Elsevier Masson. Barcelona, 2008.

Martinez Gonzalez MA. Conceptos de Salud Publica y Estrategias Preventivas. Un manual para ciencias de la salud. Elsevier Espafia.
Barcelo na, 2013.

Hernandez- Aguado , Delgado y Bolumar, eds. Manual de epidemiologia y salud publica: para grados en ciencias de la salud. 22
edicion. Edito- rial Médica Panamericana. Madrid, 2011.

Jokin de Irala Estévez. Epidemiologia Aplicada. 22 edicion. Ariel Ciencias Médicas. Barcelona, 2008.
- Straus SE, Gkasziou P, Haynes RB, Richardson WS, eds. Medicina basada en la evidencia: como practicar y ensefiar la MBE. 32 ed.
Elsevier. Madrid, 2006

OTRAS REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS, ELECTRONICAS O CUALQUIER OTRO TIPO DE RECURSO.
Referencias electrénicas:
- Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. http://www.msc.es.
Organizacion Mundial de la Salud. http://www.who.int/es.
Centros para el Control y la Prevencién de Enfermedades. http:/fwww.cdc.gov/spanish/
Instituto Nacional de Estadistica. http://www.ine.es.
Programa de actividades preventivas y de promocion de la salud. http:/www.papps.org.
Comité Asesor de Vacunas de la Asociacion Espafiola de Pediatria. http:/www.aeped.es/cav.
Valero LF. Epidemiologia general y demografia sanitaria. http://ocw.usal.es/ciencias-biosanitarias/.
Fisterra. Atencion Primaria en la red. http:/wwwfisterra.com/.
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Codigo 16666

Plan 180 ECTS 5

Caractert Curso 6° Periodicidad cuatrimestral

Area MEDICINA

Departamento MEDICINA Plataforma Virtual Plataforma:
URL de Acceso:

Profesor Coordinador Catedratico:JUAN JESUS CRUZ HERNANDEZ

Profesor Titular.Emilio Fonseca Sanchez

Profesores Asociados: Gomez Bernal, German Matin Garcia, , César Rodriguez Sanchez, Elvira del Barco Morillo
Profesores Asociados Honorificos: R. Garcia Dominguez, T. Martin Sdnchez Lorena Bellido.  Grupo /s

Departamento Medicina Area Medicina

Centro F.Medicina

Despacho Hospital Clinico - 4° planta Horario de tutorias Peticion de hora URL Web

E-mail jicruz@usal.es Teléfono 923 291342

Repetir analogamente para otros profesores implicados en la docencia

Indiquense los resultados de aprendizaje que se pretenden alcanzar.
Parte bésica.

En ella se pretende explicar la naturaleza del cancer, sus causas, , su mecanismo de produccion , sus alteraciones moleculares, el comporta-
miento de los tumores , los datos fundamentales de epidemiologia descriptiva y prevencion primaria. . Este bloque lo hemos subdividido en 4 leccio-
nes o apartados
Parte Clinica General.

Se introducen los principios de diagnéstico precoz, diagnéstico nosoldgico, diagndstico de extension y factores prondsticos. Se hace una breve
referencia a los aspectos terapéuticos generales , haciendo hincapié en los tratamientos médicos y en sus principales efectos secundarios, asi como
el diagnéstico y tratamiento de ellos. Se dedica un tema a las principales urgencias oncoldgicas , asi como a los tratamientos de soporte, para finali-
zar con algunos aspectos del tratamiento de soporte y cuidados paliativos del enfermo terminal. En total 8 temas.


mailto:jjcruz@usal.es

PatologiaMamaria.

Dada la importancia de la patologia mamaria benigna en el diagndstico y en el riesgo del cancer de mama, se han introducido 3 temas sobre
enfermedades de la mama, tanto benignas como malignas que seran desarrollados conjuntamente con los profesores del departamento de cirugia.
Parte clinica especial.

Es quizés la mas complicada. Los principales tumores se explican dentro de los distintos aparatos y sistemas . Nos parece correcto, ya que para
el diagnéstico diferencial, es fundamental se relacionen con otras patologias que puedan dar cuadros parecidos. Por otra parte la limitacion horaria
haria imposible especificar cada uno de ellos y posiblemente cayera en el defecto habitual de los planes de estudio, la repeticion de contenidos.

En este sentido la Union Europea recomienda se incluyan en el programa de Oncologia los principales tumores a juicio de cada pais y en un
consenso a nivel nacional de profesores de Oncologia, se acordd, dar libertad segun las caracteristicas y programas de cada facultad, aunque se
recomendo incluir cuando menos los 8 tumores mas importantes, a juicio de los profesores que nos reunimos, que son : Pulmén, mama, ovario, colon
yrecto, germinales, cabeza y cuello, vejiga y prostata. Se pretende dar una vision global de su integracion diagnéstica y terapéutica, una vez se hayan
estudiado en las diferentes partes del curriculum. Incluimos los factores de riesgo, historia natural, diagndstico de naturaleza, diagnéstico precoz, diag-
néstico de extension , planteamiento terapéutico y seguimiento de los siguientes tumores:

Cancer de mama. Cancer de pulmén. Cancer colon y recto. Cancer gastrico. Cancer de ovario. Cancer de testiculo. Canceres de prostata y veji-
ga. Melanoma. Tumores de los tejidos de sostén. Tumores de cabeza y de cuello.

Hemos incluido tres tumores mas , que son importantes a nuestro juicio : melanoma, dado el gran aumento de su incidencia y las posibilidades
terapéuticas médicas que se vislumbran, los tumores de los tejidos de sostén, que pese a su baja incidencia adquieren gran importancia por el tipo
de pacientes en que incide y donde las terapéutica combinada es clave y por Ultimo, el cancer gastrico por su altisima incidencia en nuestro medio.
Los criterios generales para incluir unos y rechazar otros han sido los siguientes.
a.-Tumores mas frecuentes en nuestro medio y que los tratamientos médicos sean fundamentales en su evolucion

b.-Tumores que aunque no sean frecuentes, los tratamientos médicos tengan especial relevancia. o que el fratamiento integrado sea la base de
su pronastico.

¢-No se incluyen los tumores que no redinen los criterios anteriores y los que los aspectos médicos son tratados exhaustivamente en otros par-
tes del curriculum, como por ejemplo: linfomas, leucemias, etc.

d.- No se incluyen los tumores pediétricos, por ser analizados en la asignatura correspondiente y que van alcanzando entidad propia pedagogi-
ca en su érea de conocimiento.

La ultima leccion del programa se dedica al tumor de origen desconocido, que a parte del interés propio del tema, puede servir de sintesis y repa-
so de otros temas. Completando 11 temas en esta parte y de forma total 25 temas.

Indiquense los contenidos preferiblemente estructurados en Tedricos y Practicos. Se pueden distribuir en bloques, médulos, temas o unidades.

PROGRAMADE ONCOLOGIAMEDICA

ONCOLOGIA Médica: Propuesta de contenidos: 1.- Biologia tumoral

2.- Genoma y cancer

3.- Factores de riesgo que predisponen al desarrollo de enfermedades tumorales mas frecuentes.



5.- Prevencion primaria y secundaria. 6.- .- Consejo genético en cancer

7.- Complicaciones agudas tumorales: Sindrome de vena cava superior, Sindrome de compresién medular. Sindrome de hipertension endocra-
neal. Hipercalcemia.

8.- Sindromes paraneoplasicos (manifestaciones endocrinas, manifestaciones neurolégicas, hematoldgicas, dermatoldgicas, osteoarticulares y
otros).

9.- Principios generales del tratamiento del cancer. Aspectos generales del tratamiento medico: Quimioterapia 10 .- Aspectos generales del
tratamiento médico : Hormonoterapia

11.- Aspectos generales del tratamiento médico : Nuevas dianas

12.- Evaluacion de la respuesta al tratamiento y efectos sobre la calidad de vida (eg RECIST, WHO). 13.- Toxicidad aguda del tratamiento
antineoplasico.

14.- Tratamiento de apoyo al paciente neoplasico : Infecciones en el paciente con cancer 15.- Tratamiento de apoyo del paciente neoplasico.
Tratamiento del dolor.

16 .- Tratamiento de apoyo al paciente con cancer : Anemia. Caquexia 17.- Control de sintomas en situacion Terminal. Sedacion

18.- Cancer de pulmén: Historia natural, estadificacion y estrategia terapéutica. 19.- Cancer de mama: Historia natural, estadificacion y
estrategia terapéutica. 20.- Cancer gastrico: Historia natural, estadificacion y estrategia terapéutica. 21.- Cancer colorrectal: Historia natural,
estadificacion y estrategia terapéutica. 22.- Cancer de ovario: Historia natural, estadificacion y estrategia terapéutica.

23.- Cancer de cabeza y cuello: Historia natural, estadificacion y estrategia terapéutica. 24.- Cancer de préstata: Historia natural, estadificacion
y estrategia terapéutica.

25.- Cancer de vejiga: Historia natural, estadificacion y estrategia terapéutica. 26.- Tumores germinales: Historia natural, estadificacion y
estrategia terapéutica. 28.- Cancer de cérvix: Historia natural, estadificacion y estrategia terapéutica.

29.- Sarcomas: Historia natural, estadificacion y estrategia terapéutica. 30.- Melanomas: Historia natural, estadificacion y estrategia terapéutica.

31.- Cancer de origen desconocido: Historia natural, estadificacion y estrategia terapéutica.

SEMINARIOS

1.- Planteamiento diagnéstico y terapéutico del cancer de pulmdn ( Casos clinicos) 2.- Planteamiento diagnéstico y terapéutico del cancer de
mama (Casos Clinicos) 3.- Planteamiento diagnéstico y terapéutico del cancer de colon ( Casos Clinicos) 4.-Tumor de origen desconocido ( Casos
Clinicos )

5.- Urgencias en oncologia

PRACTICAS
Segun directrices del Departamento.



BIBLIOGRAFIA
Cruz Hernandez JJ. Lecciones de Oncologia Cinica.. Nova Sidonia. Madrid 2008 Harrison . Principios de medicina Interna . Ed Mc Graw Hill Madrid
2006

Se deben relacionar las competencias que se describan con las competencias generales y especificas del titulo. Se recomienda codificar las
competencias (CG xx1, CEyy2, CTzz2) para facilitar las referencias a ellas a lo largo de la guia.

Describir las metodologias docente de ensefianza-aprendizaje que se van a utilizar, tomando como referencia el catlogo adjunto.

Las pruebas de evaluacion que se disefien deben evaluar si se han adquirido las competencias descritas, por ello, es recomendable que al des-
cribir las pruebas se indiquen las competencias y resultados de aprendizaje que se evaltan.

Codigo 16665 Plan  ECTS

Carécter Troncal Curso 6° Periodicidad 2° Cuatrimestre Area Medicina Legal y Forense

Departamento Psiquiatria, Psicologia Médica, Medicina Legal e Historia de la Ciencia Plataforma Virtual Plataforma:
URL de Acceso:

Profesor Coordinador Carmen Mufiiz Fernandez Grupo/s 1

Departamento Psiquiatria, Psicologia Médica, Medicina Legal e Historia de la Ciencia Area Medicina Legal y Forense
Centro Facultad de Medicina

Despacho Despacho Area de Medicina Legal Horario de tutorias Lunes y jueves de 17 a 18h URL Web

E-mail cmf@usal.es Teléfono 923294554


mailto:cmf@usal.es

Profesor Coordinador Juan Salvat Puig Grupo/s 1

Departamento Psiquiatria, Psicologia Médica, Medicina Legal e Historia de la Ciencia Area Medicina Legal y Forense
Centro Facultad de Medicina

Despacho Despacho Area de Medicina Legal Horario de tutorias Martes de 18-19 h

URL Web

E-mail jsp@usal.es Teléfono 9234588

Profesor Coordinador Secundino Vicente Gonzalez Grupo /s 1

Departamento Psiquiatria, Psicologia Médica, Medicina Legal e Historia de la Ciencia Area Medicina Legal y Forense
Centro Facultad de Medicina

Despacho Despacho Area de Medicina Legal Horario de tutorias Martes de 17-19

URL Web

E-mail svg@usal.es Teléfono 923294588

Profesor Coordinador Julian Noriega de Castro Grupo/s 1

Departamento Psiquiatria, Psicologia Médica, Medicina Legal e Historia de la Ciencia Area Medicina Legal y Forense
Centro Facultad de Medicina

Despacho Despacho Area de Medicina Legal Horario de tutorias Martes de 17-19

URL Web

E-mail jndc@usal.es Teléfono 923294588

Las ensefianzas médicolegales estan destinadas a alumnos de sexto curso y, por tanto, éstos estan ya en posesion de un bagaje de conocimien-

tos médicos, basicos y clinicos, necesarios para esta disciplina.

Teniendo en cuenta la proyeccion social de esta disciplina que traspasa los limites del individuo concreto y afecta al conjunto de la sociedad, el
marco de referencia donde se va a desarrollar su ensefianza, la Licenciatura de Medicina, hemos tratado de hacer una sistematizacion de la asigna-
tura en una serie de unidades didacticas o areas tematicas, que incluyen los que nos parecen conocimientos basicos en la formacion del alumno como

médico.

No hay que olvidar que, si bien parte del programa de la asignatura incluye aspectos que no son aplicables de manera inmediata a la actividad
clinica, segin la legislacion actual cualquier médico puede ser requerido, para colaborar con la Justicia. Dentro de la carrera, es nuestra asignatura

el medio para trasmitirles los conocimientos necesarios para llevar a cabo un correcto método pericial


mailto:jsp@usal.es
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Por tanto la ensefianza de la Medicina Legal ha de tener entre sus objetivos los siguientes:

— Proporcionar el nivel suficiente de formacion al alumno para que comprenda la importancia de la Medicina Legal y de la Toxicologia en los
aspectos de caracter cientifico y social.

— Proporcionar un nivel de conocimiento suficiente para que el alumno adquiera aptitudes y habilidades béasicas que le capaciten para la peri-
cia médicolegal. Deberemos conseguir que nuestros alumnos, en su ejercicio profesional futuro, bien como médicos de atencion primaria o como
especialistas, sean capaces de colaborar de forma eficaz y positiva con la Justicia (blisqueda y recogida de indicios biolégicos, reco- gida y envio
de muestras, evitar manipulaciones tanatolégicas errdneas, indicacion adecuada de autopsias forenses; etc.).

— Fomentar el sentido critico y la capacidad de andlisis con respecto a los problemas tedricos y practicos de la Medicina Legal.

— Motivar adecuada y positivamente hacia los campos en los que se produce la interaccion entre la Ley y la practica médica, de tal forma que
una vez finalizada la carrera se mantenga en ellos cierto interés por actualizar los conocimientos médicolegales, ya que los médicos clini- cos
tienen cada vez una mayor necesidad de conocer y tener en cuenta los aspectos legales de la practica médica, en el bien de sus pacien- tes y en el
SUyo propio.

El contenido cientifico de la Medicina Legal viene determinado por cuantas causas o efectos de orden médico se hallan implicitos en los proce-
sos judiciales tales como el diagndstico de estados fisiologicos o patoldgicos, la cronologia de los procesos bioldgicos, la relacion entre acciones noxo-
légicas y estados patoldgicos agudos o crénicos, la valoracion médica del dafio sufrido en el patrimonio corporal, la efiologia de la muerte, etc. En
ellos, la aplicacion de los conocimientos médicos para la correcta resolucion de la cuestion judicial son de la exclusiva competencia del médico y son
imprescindibles como asesoramiento previo a la decision judicial.

DOCENCIA TEORICA

UNIDAD I: FUNDAMENTACION Y ORGANIZACION DE LA MEDICINA LEGAL

Concepto de Medicina Legal.

Organizacion de la Administracion de justicia en Espafia. Organizacion de la Medicina Legal y forense.
Metodologia cientifica médicolegal. Proceso judicial y prueba pericial médica. Documentos médicolegales.

UNIDAD II: MEDICINA LEGAL DE LA SEXUALIDAD Y DE LAREPRODUCCION

Cuestiones médicolegales del sexo.

Cuestiones médicolegales de los delitos contra la libertad e indemnidad sexuales. Cuestiones médicolegales del embarazo, parto y aborto.
Cuestiones médicolegales de la muerte violenta del recién nacido.

UNIDAD Ill: MEDICINA LEGAL DE LA PATOLOGIA SOMATICA
Concepto médicolegal de lesiones. Prondstico médicolegal de las lesiones. El delito de lesiones.
Lesiones por agentes contusitos.



Lesiones por caida y precipitacion. Lesiones por arma blanca.

Lesiones por accidentes de trafico terrestre. Lesiones por armas de fuego.

Muerte por ahorcadura. Muerte por estrangulacion. Muerte por sumersion.

Muerte por sofocacion.

Medicina legal de los malos tratos.

Cuestiones médicolegales de los artefactos explosivos. Cuestiones médicolegales de los agentes térmicos.

Cuestiones médicolegales de la electricidad. Cuestiones médicolegales de los agentes causticos. Cuestiones médicolegales de la tortura.
Cuestiones médicolegales de la muerte por inhibicion. Cuestiones médicolegales del suicidio.

Cuestiones médicolegales del trabajo.

UNIDAD IV: MEDICINA LEGAL DE LA PATOLOGIA TOXICA

Cuestiones médicolegales generales de la patologia toxica. Etiologia general de las intoxicaciones.

Cuestiones médicolegales de la investigacion toxicoldgica. Estudio médicolegal de las intoxicaciones farmacoldgicas. Estudio médicolegal de la
intoxicacion alcohdlica aguda.

Estudio médicolegal de la intoxicacion por mondxido de carbono. Estudio médicolegal de la intoxicacion por drogas de abuso.

UNIDAD V: MEDICINA LEGAL DE LA PATOLOGIA PSIQUIATRICA
Derecho Penal y Psiquiatria. Derecho Civil y Psiquiatria.

UNIDAD VI: VALORACION MEDICOLEGAL DEL DANO ALAPERSONA

La valoracion médicolegal del dafio corporal. Valoracion del dafio corporal en el derecho penal. Valoracién del dafio corporal en el derecho civil.
Valoracion del dafio corporal en el derecho laboral.

Valoracion del dafio corporal en el derecho administrativo.

UNIDAD VII: MEDICINA LEGAL DEL CADAVER
La muerte.
Diagnéstico de la muerte.



Cuestiones médicolegales de los fendmenos
cadavéricos. Data de la muerte.
Etiologia médicolegal de la muerte.

UNIDAD VIll: CRIMINALISTICAy GENETICAFORENSE

Indicios en Medicina legal de interés criminal.

Principales técnicas de investigacion genética de los indicios: el ADN y su
aplicacion. Investigacion biologica de la paternidad.

DOCENCIA PRACTICA
Précticas de aula
- Préctica sobre Certificado médico ordinario.
- Préctica sobre Certificado médico de defuncion.
- Préctica sobre Parte médico de lesiones.
- Préctica sobre Valoracion médicolegal del Dafio a la Persona.
- Préctica sobre Recogida y envio de muestras para andlisis toxicoldgico.
- Practica sobre Recogida y envio de muestras del lugar de los hechos.
Précticas-Seminarios
- Organizacion de los Tribunales Judiciales.
- Responsabilidad profesional del médico.

Sesiones

magistrales

Practicas en el

aula Tutorias

Actividades introductorias
Pruebas objetivas de preguntas
cortas Pruebas practicas

LIBROS DE CONSULTA PARAEL ALUMNO

BASILE, A., WAISMAN, D., Medicina Legal y Deontologia, 2 vols.,

1987. BONNET, EF.P,, Medicina Legal, 2 vols., 1980.

BOROBIA FERNANDEZ, C., Valoracion de Dafios personales causados en accidentes de circulacion, 1998.
CORBELLA, J., Antecedentes histdricos de la Medicina Legal en Espafia, 1995.

DEROBERT, L., Medicine Legale, 1974.

FRANCHINI, A., Medicine Legale, 1985.

GISBERT CALBUIG, J.A., Medicina Legal y Toxicologfa, Editor E. Villanueva Cafiadas, 2004

HINOJAL FONSECA, R., Manual de Medicina Legal y Toxicologia, 2 vols., 1997.



MAIO, V.J.M., DANA, S.E., Manual de Patologfa Forense, 2003. REPETTO, M.,

Toxicologia Fundamental, 1997.

RODES LLORET, F., MARTI LLORET, J.B. (eds.), Antropologia Criminolégica, 2001. SIMONIN, C.,

Medicina Legal Judicial, 1973.

TEQUE, A, Medicina Legal, 2001.

VARGAS'ALVARADO, E., Medicina Forense y Deontologia Médica, 1991.

VILLALAIN BLANCO, J.D., PUCHALT FORTEA, J.J. (eds.), Identificacion antropoldgica policial y forense, 2000.

OTRAS REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS, ELECTRONICAS O CUALQUIER OTRO TIPO DE RECURSO.
Revistas de Medicina Legal

American Journal of Forensic Medicine and Pathology Ciencia
Forense. Revista Aragonesa de Medicina Legal Cuadernos de
medicina forense

Forensic Science Abstracs Forensic Science

International

International Journal of Legal Medicine International Journal

of Toxicology

Journal de Médecine Légale et Droit Médical Journal of

Analytical Toxicology

Journal of forensic psychiatry Journal of

Forensic Science Society Journal of Forensic

Sciences Journal of Legal Medicine

Revista de Toxicologia

Revista Espafiola de Medicina Legal Revue

Frangais du Dommage Corporel

Revue Internationale de Police Criminelle. Interpol Rivista italiana

di medicina legale

Science and justice: The journal of the Forensic Science Society Toxicology
Toxicology abstracts

Zacchia: Rivista dellArchivio di medicina legale, sociale e criminologia

Direcciones weh de interés
Asociacion Andaluza de Médicos Forenses:
http://www.cica.es/aliens/amfa/
Asociacion Aragonesa de Médicos Forenses:
http://personal.redesth.es/aarmf/
Asociacion Espaiiola del Derecho Sanitario:
http://www.aeds.org/
Asociacion Espafiola de Toxicologia:
http://tox.umh.es/aetox/index.htm



http://www.cica.es/aliens/amfa/
http://personal.redestb.es/aarmf/
http://www.aeds.org/
http://tox.umh.es/aetox/index.htm

Asociacion Nacional de Médicos Forenses:  http://www.arrakis.es/~anmf/

BUSCATO X Busqueda de Informacion Toxicologica. Area de Toxicologia Universidad de Sevilla:  http://www.us.es/toxicologia/buscatox.htm
Consejo General de Colegios Oficiales de Médicos de Espafia http:/fwww.cgcom.org/

Grupo Espafiol-Portugués. Sociedad Internacional de Hemogenética Forense (ESPANA - PORTUGAL): http://www.usc.es/gep-isth/

Instituto Nacional de Medicina y Seguridad en el Trabajo: http://www.isciii.es/htdocs/centros/medicinadeltrabajo/medicinatrabajo_presentacion.jsp
Instituto Nacional de Toxicologia y Ciencias Forenses:

http://www.miju.esftoxicologia/ OMC. Medicina del trabajo:

http://www.cgcom.org/enlacesfindex.htm - trabajo - Sociedad Espafiola de Medicina Legal y Forense:

htp:/www sc.ehu.es/scrwwwsr/Medicina-Legal/SEMLYF/SEMLYF htm Société Frangaise de Toxicologie Analytique:

http:/www.sfta.org/

The Internet Pathology for Medical Education: Forensic Pathology. Universidad de Florida:
http://library.med.utah.edu/WebPath/FORHTML/FORIDX.htm

CRITERIOS DE EVALUACION
La calificacion final de la asignatura se establecera mediante un Unico examen escrito. La puntuacion minima que permite aprobar es de 5 puntos
sobre 10.

INSTRUMENTOS DE EVALUACION
Examenes escritos objetivos para la evaluacion final
Las pruebas se construyen de tal modo que la respuesta exigida no requiere elaboracion, sino sefialamiento o mencion, de ahi su denominacion de
"examenes objetivos". En ellos el estudiante responde a planteamientos muy concretos y opciones fijas que no ofrecen duda a la hora de corregir.
Dentro de estas pruebas objetivas se realizara un examen de preguntas de respuesta corta en el que se plantean preguntas concretas y limita-
das que exigen respuestas precisas y breves.

RECOMENDACIONES PARALAEVALUACION.
Asistencia con regularidad a las clases presenciales a lo largo del curso, participando en la discusion de los casos. Hacer uso de las tutorias.
Distribucion adecuada del tiempo de trabajo y estudio.

RECOMENDACIONES PARALARECUPERACION.
Revisar los contenidos de la asignatura, profundizando en aquellos temas donde se observen dificultades de aprendizaje. Utilizar las revisiones de
las evaluaciones para aclarar dudas y subsanar errores.


http://www.arrakis.es/~anmf/
http://www.us.es/toxicologia/buscatox.htm
http://www.cgcom.org/
http://www.usc.es/gep-isfh/
http://www.isciii.es/htdocs/centros/medicinadeltrabajo/medicinatrabajo_presentacion.jsp
http://www.mju.es/toxicologia/
http://www.cgcom.org/enlaces/index.htm
http://www.sc.ehu.es/scrwwwsr/Medicina-Legal/SEMLYF/SEMLYF.htm
http://www.sfta.org/
http://library.med.utah.edu/WebPath/FORHTML/FORIDX.html
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DERMATOLOGIA

Codigo 16668

Plan

ECTS 85 Caracter T Curso 6°
Periodicidad anual

Area Dermatologia Departamento Medicina
Plataforma Virtual Plataforma:

URL de Acceso:

L PROFESORADO

Profesor Coordinador Javier Bravo Piris Grupo /s Departamento Medicina
Area Dermatologia

Centro Facultad de Medicina Despacho

Horario de tutorias A convenir, cita previa URL Web

E-mail  Teléfono

Repetir analogamente para otros profesores implicados en la docencia

DS DE LA ASIGNATURA

Indiquense los resultados de aprendizaje que se pretenden alcanzar.

DOS

PROGRAMADE DERMATOLOGIA

(Curso Académico 2011-2012)

Profesor Titular:

Javier Bravo Piris

Profesores Asociados:

Emilia Fernandez Ldpez

Concepcion Roman Curto Manuela Yuste Chaves
M@ Teresa Alonso San Pablo

Susana Blanco Barrios

Alberto Romo Melgar
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| -Estructura y funcion de la piel

1.- Epidermis.- Sistema melanocitario

2.- Dermis.- Hipodermis.- Anejos cutaneos.

3.- Semiologia dermatolégica general (clinica e histologica).

- Enfermedades por agentes vivos.

- Dermatosis zooparasitarias.- Sarna.- Pediculosis.

- Dermatosis producidas por hongos.- Saproficias.- Candidiasis.

- Dermatofitosis.- Micosis profundas

- Piodermitis.

8.- Tuberculosis cutaneas. Leishmaniasis. Otras micobacteriosis 9.- Lepra.
10.- Dermatosis por virus y Rickettsias |

11.- Dermatosis por virus y Rickettsias Il

~N O O &

lIl.- Venereologia (ETS)

12.- Generalidades. Sfilis

13.- Chancro blando. Uretritis. Linfogranulomatosis inguinal.- ITS producidas por virus.
14.- SIDA

IV.- Grandes sindromes

15.- Prurito.- Prdrigos.- Urticaria

16.- Eczema .- Aspectos generales.- Dermatitis atopica. 17.- Eczema de contacto.- Otros eczemas

18.- Dermatitis seborreica.- Pitiriasis rosada.- Eritrodermias. 19.- Psoriasis

20.- Liquen plano.- Erupciones liquenoides.

21.- Enfermedades inmunoldgicas del tejido conectivo | 22.- Enfermedades inmunolégicas del tejido conectivo Il 23.- Vasculitis cutaneas.
Paniculitis

24 - Alopecias

25.- Acné vulgar.- Erupciones acneiformes. -Rosécea. 26.- Dermatosis ampollosas.- Pénfigos.- Penfigoide
27.- D. herpetiforme .- Otras enfermedades ampollosas. Eritema multiforme 28.- Discromias

29.- Dermatosis fotoinducidas

V.- Dermatosis en relacion con afecciones de otros 6rganos y sistemas.

30.- Dermatosis en relacion con enfermedades metabdlicas y endocrinas.- Dermatosis carenciales.- Psicodermatosis. 31.- Reacciones cutaneas
producidas por medicamentos (toxicodermias).

32.- Terapéutica dermatoldgica. Terapéutica topica. T. Fisica.- Cirugia dermatolégica.



VI.- Genodermatosis

33.- Trastornos heredofamiliares

VII.- Tumores cuténeos

34.- Tumores benignos de la epidermis y anejos.

35.- Tumores benignos de la dermis e hipodermis. Angiomas 36.- Precancer cuténeo-mucoso

37.- Carcinomas basocelulares

38.- Carcinomas espinocelulares y glandulares. 39.- Tumores melanocitarios benignos. Melanomas 40.- Linfomas cutaneos. Sarcomas cutaneos.
41.- Metastasis cutaneas. Enfermedad de Paget. Dermatosis paraneoplésicas

Se deben relacionar las competencias que se describan con las competencias generales y especificas del titulo. Se recomienda codificar las
competencias (CG xx1, CEyy2, CTzz2) para facilitar las referencias a ellas a lo largo de la guia.

Describir las metodologias docente de ensefianza-aprendizaje que se van a utilizar, tomando como referencia el catalogo adjunto.

Horas dirigidas por el profesor Horas de trabajo
HORAS Horas presenciales.
Horas no presenciales auténomo
TOTALES
Sesiones magistrales 40 40
Enaula
En el laboratorio
Précticas En aula de informética De campo
De visualizacion (visu)
Seminarios
Exposiciones y debates
Tutorfas
Actividades de seguimiento online
Preparacion de trabajos
Otras actividades (detallar)
Exdmenes

TOTAL 40 40




LIBROS DE CONSULTAPARAEL ALUMNO
Son recomendados a principios de curso, variando en funcién de los més actuales

Las pruebas de evaluacion que se disefien deben evaluar si se han adquirido las competencias descritas, por ello, es
recomendable que al des- cribir las pruebas se indiquen las competencias y resultados de aprendizaje que se evaltan.

CONSIDERACIONES GENERALES
Examen test y desarrollo de casos clinicos

Codigo 16669 Plan  ECTS Caracter P Curso Periodicidad C Area

HISTORIADE LA CIENCIA

Departamento PSIQUIATRIA, PSICOLOGIA MEDICA, MEDICINA LEGAL E HISTORIA DE LA CIENCIA
Plataforma Virtual Plataforma; Studium URL de Acceso:

https://moodle.usal.es/

Profesor Coordinador MERCEDES SANCHEZ-GRANJEL SANTANDER
Grupo / s 1 Departamento Psiquiatria, Psicologia Médica, Medicina
Legal e Historia de la Ciencia Area Historia de la Ciencia

Centro Facultad de Medicina

Despacho Area de Historia de la

Ciencia (22 planta) Horario de tutorias

Se anunciara a principio de curso URL

mail granjel@usal.es Teléfono 1896


mailto:granjel@usal.es

Explicar los elementos y circunstancias que hacen de la enfermedad una construccion sociocultural .. Conocer las teorias médicas elaboradas para
explicar el origen y difusion de las enfermedades transmisibles.
Explicar los conceptos de transicion demografica, sanitaria y epidemioldgica de las poblaciones europeo-occidentales. Explicar con ejemplos las
causas del surgimiento y desaparicion de enfermedades transmisibles.

Analizar el proceso de evolucion de las medidas preventivas y terapéuticas desarrolladas frente a las enfermedades transmisibles y valorar su
nivel de eficacia en el control de estas patologias.

Explicar con ejemplos el desarrollo histérico de la administracion sanitaria en relacion a la presencia de las enfermedades transmisibles y a los
avances de las ciencias médicas.

PROGRAMA

~N O OB W N —

10.

13.
. Paludismo.
15.

16.
17.
18.
19,
20.
. Difteria, polio y otras enfermedades de la infancia.

Conceptos basicos y metodologia para el estudio histdrico de las enfermedades transmisibles

. Aportaciones de la historia a la comprension actual de las enfermedades transmisibles.

. La confluencia de civilizaciones en el desarrollo histérico de las enfermedades transmisibles.
. Fuentes y métodos para el estudio histérico de la enfermedad infecciosa.

. Diagnéstico y conceptualizacion: el problema de Ia identificacion de las causas de muerte.

. Las culturas sobre la enfermedad (1). Pensamiento mitico y cultura popular.

. Las culturas sobre la enfermedad (1l). Las doctrinas cientificas.

. Impacto histérico de las enfermedades transmisibles.

1. Hambres y epidemias: una vinculacion controvertida.
9. Transicion demografica y enfermedad.

La enfermedad como estigma

Lalepra

. E.T.S. Las siglas vergonzantes 12 El Sida

La enfermedad cotidiana: Cronicismos

Economia, colonialismo y nacimiento de la medicina tropical.

Tuberculosis

Enfermedad y muerte: Epidemias y patologfas de alta mortalidad

Peste

Viruela

Sudor inglés. Tifus exantematico

Fiebre amarilla. Gripe

Enfermedades de transmision fecohidrica: Colera. Disenteria. Fiebre tifoidea.



22. Tétanos. Rabia.

23. Patdgenos emergentes.

Enfermedad, culturay sociedad

24, Espacios de segregacion: Leproserias, lazaretos y sanatorios antituberculosos.

25. La lucha contra las enfermedades transmisibles (I). Epidemias, medicina y Estado en la sociedad del Antiguo Régimen.
26. La lucha contra las enfermedades transmisibles (I1). Organismos y politica sanitaria en la sociedad industrial.

21. Los médicos ante la enfermedad infecciosa (1). Terapéutica tradicional

28. Los médicos ante la enfermedad infecciosa (I). Vacunas, sueros y antibidticos.

29. Actitudes de la poblacion frente al contagio y la epidemia

30. Entre la medicina y la ley. Enfermedad, culpa y responsabilidad.

Se deben relacionar las competencias que se describan con las competencias generales y especificas del titulo. Se recomienda
codificar las competencias (CG xx1, CEyy2, CTzz2) para facilitar las referencias a ellas a lo largo de la guia.

Clases tedricas Seminarios

LIBROS DE CONSULTAPARAELALUMNO

CARRERAS PANCHON A. Miasmas y retrovirus. Cuatro capitulos de la historia de las enfermedades transmisibles.
Barcelona; 1991. KIPLE KF, editor. The Cambridge World History of Human Disease. Cambridge; 1993.

KOHN GC, editor. Encyclopedia of plague and pestilance. New York;

1995. McNEILL WH. Plagas y pueblos. Madrid; 1984.

SENDRAIL M. Historia cultural de la enfermedad. Madrid; 1983.

Las pruebas de evaluacion que se disefien deben evaluar si se han adquirido las competencias descritas, por ello, es recomendable que
al describir las pruebas se indiquen las competencias y resultados de aprendizaje que se evaluan.

CONSIDERACIONES GENERALES
Se recomienda la participacion en las actividades programadas, aunque éstas no tengan caracter obligatorio.



NooRrw

CRITERIOS DE EVALUACION
Los criterios de evaluacion disponibles en https://moodle.usal.es/mod/resource/view.php?id=99230

INSTRUMENTOS DE EVALUACION

Examen final: El alumno debera contestar cinco preguntas de las diez que se hacen en el examen. La puntuacion méxima de cada pregunta sera

de 2 puntos.

RECOMENDACIONES PARALAEVALUACION.
Consultar de los materiales disponibles en la plataforma Studium.

RECOMENDACIONES PARALARECUPERACION.
Revision del examen para identificar los problemas planteados con la asignatura.

Profa. Dra. Carmen Lopez Sosa
E-mail:lopezsosa@usal.es

UNIDADES TEORICAS:

Sistema Sexual Humano. Estructuras sexuales
Fisiologia de la respuesta sexual

Salud sexual y reproductora

Patologia sexual en la enfermedad
Disfunciones sexuales: hombres

Disfunciones sexuales en la mujer

Farmacopea y sexualidad

— Historia clinica sexual
— Casos clinicos

Seminarios:
Adicciones sexuales. 2. Discapacidad y sexualidad. 3. Homosexualidad y transexualidad

4 Violencia sexual.


mailto:lopezsosa@usal.es

OBETIVOS:
General:

Conocer la importancia del Sistema sexual en el ciclo vital y su influencia en la salud como marcador, generador y mantenedor del bienestar
del ser humano desde la concepcion holistica de la salud.

Especificos:
Conocer el Sistema sexual humano en su estructura funciones y comportamiento

Saber la patologia sexual que se origina a nivel organico y psiquico, explicando los mecanismos patogénicos por los que se produce, las
repercusiones en la salud, su diagndstico y su posible tratamiento o rehabilitacion sexual.

El enjuiciamiento y pronostico de los procesos patologicos que inciden en el sistema sexual.

Examen test 80%. Debates seminarios y pruebas 10%.Participacion en trabajos10%

Se encuentran disponibles en la biblioteca de Medicina. UPSA y en Cemusa
- Alonso Arbiol |. Actualizacion en sexologia Clinica. Ed. Universidad Pais Vasco, S. Sebastian 2005. (aborda algunos temas sobre sexualidad, el tema
de dispareunia femenina imprescindible)
- Balon R. Sexual Dysfunction. The Brain —Body Connection. Adv Psychosom Med., vol 29. Basel, Ed. Karger, 2008.
-Cabello F. Manual de Sexologia y Terapia Sexual. Ed. Sintesis. Madrid 2010.
-Castelo-Branco C. Sexualidad Humana. Una perspectiva Integral. Ed. Panamericana. Madrid 2005. (aborda diferentes temas sexuales)
- Cruz Natalio Tratado de andrologia y Medicina Sexual. Ed. Panamericana Madrid.2012. (algunos temas sobre sexualidad )
- Lopez Sosa, Roldan Tevar R. The Human Sexual System in the constext of the health Sciences. Sexuality and Disability. Vol.23, 3 :145-154, 2005
(clésico))
- Lopez Sosa C. Sexo y solo sexo. Ed. Planeta Barcelona 2005 ( divulgativo, distintas variables sobre sexualidad)
Lucas Matheu M. ; Cabello Santamaria F.: Introduccion a la Sexologia clinica.Ed. Elselvier.2007. (es muy completo para un médico)
- Zwang Gérard .Pathologie Sexuelle Ed. Malonie. Paris 1990. (Clasico.)
--Zwang Gérard .Pathologie Sexuelle Ed. Malonie. Paris 1990. (Clésico)
- Textos para quien quiera aprender acerca de Terapia sexual, hay textos imprescindibles, son clasicos, que no antiguos. Ademas deberian adquirir
formacion al respecto.
- - Haslam MT. Disfunciones sexuales. Ed. Doyma. Barcelona 1980. (clasico)



CONSIDERACIONES GENERALES
El alumno debera asistir al 80% de clases tedricas y a la totalidad de clases précticas

CRITERIOS DE EVALUACION
Participacion y aprovechamiento en las clases tedricas y practicas

INSTRUMENTOS DE EVALUACION
Evaluacion continua valorando la actitud y adquisiciones diarias del alumno
Desarrollo de respuestas a las preguntas dirigidas de un supuesto clinico sobre patologia perinatal

RECOMENDACIONES PARALAEVALUACION.
Participacion activa del alumno en las clases tedricas y practicas

RECOMENDACIONES PARALARECUPERACION.
Para larecuperacion se realizara examen sobre un supuesto clinico de medicina perinata


mailto:anaremes@gmail.com

E-mail tere.carbajosa@gmail. com Teléfono 923291116

Profesor  PILAR GARCIA GONZALEZ Grupo / s Departamento OBSTETRICIA, GINECOLOGIA Y PEDIATRIA Area NEONATOLOGIA.
PEDIATRIA

Centro FACULTAD DE MEDICINA

Despacho

Horario de tutorias URL Web

E-mail pigaal2002@yahoo.es Teléfono 923291116

Profesor  RUBEN GARCIA SANCHEZ Grupo /s Departamento OBSTETRICIA, GINECOLOGIA Y PEDIATRIA Area NEONATOLOGIA.
PEDIATRIA

Centro FACULTAD DE MEDICINA

Despacho

Horario de tutorias URL Web

E-mail rubennigue@hotmail.com Teléfono 923291116

Profesor ELENA GONZALEZ GUTIERREZ Grupo /s Departamento OBSTETRICIA, GINECOLOGIA Y PEDIATRIA Area NEONATOLOGIA.
PEDIATRIA

Centro FACULTAD DE MEDICINA

Despacho

Horario de tutorias URL Web

E-mail elena_pilar_g@hotmail.com Teléfono 923291116

Profesor ISABEL HERAS DE PEDRO Grupo / s Departamento OBSTETRICIA, GINECOLOGIA Y PEDIATRIA Area NEONATOLOGIA.
PEDIATRIA

Centro FACULTAD DE MEDICINA

Despacho

Horario de tutorias URL Web

E-mail miheras@wanadoo.es Teléfono 923291116
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Profesor MIRYAM MATEOS POLO Grupo/s
Departamento OBSTETRICIA, GINECOLOGIAY
PEDIATRIA Area NEONATOLOGIA. PEDIATRIA
Centro FACULTAD DE MEDICINA

Despacho

Horario de tutorias

URL Web

E-mail miryam.mateos@

comsalamanca.es Teléfono 923291116

Profesor LAURA SAN FELICIANO MARTIN Grupo /s
Departamento OBSTETRICIA, GINECOLOGIA Y PEDIATRIA

Area NEONATOLOGIA. PEDIATRIA

Centro FACULTAD DE MEDICINA

Despacho

Horario de tutorias

URL Web

E-mail lausafe@yahoo.es Teléfono 923291116

Repetir analogamente para otros profesores implicados en la docencia

BLOQUE FORMATIVO AL QUE PERTENECE LAMATERIA
MEDICINA

PAPEL DE LAASIGNATURADENTRO DEL BLOQUE FORMATIVO'Y DEL PLAN DE ESTUDIOS.

Dentro de las unidades docentes, no troncales, se incluye el estudio de la Medicina Perinatal que como componente de la Ciencias de la
Salud contempla la salud del feto y del recién nacido como una realidad multifactorial.

Es precisamente en la Medicina Perinatal donde se unen esos conceptos y donde la medicina puede ser enfocada para su desarrollo tanto
en la valoracion de la biologia, con caracter dindmico, de un proceso de maduracién y desarrollo, en un periodo que transcurre desde la
concepcion, peri- odo blastular, embrionario, y fetal, hasta el nacimiento, periodo neonatal y postnatal.

PERFIL PROFESIONAL.
PEDIATRIA.NEONATOLOGIA

Se recomienda que el alumno conozca la fisiologia normal de la gestacion, del parto y las
caracteristicas fisiologicas del recién nacido sano


mailto:lausafe@yahoo.es

Estan dirigidos a que el médico en formacion entre en contacto con el conocimiento del feto y del recién nacido desde una perspectiva
tedrico- practica.

Los objetivos cognoscitivos que tendra que alcanzar el alumno al cursar la asignatura de Medicina Perinatal estan enfocados a la valoracion
de binomio madre-recién nacido, al conocimiento de los problemas perinatales que afectan al feto y recién nacido desde las estadisticas de
morbi-mor- talidad perinatal al enfoque fisioldgico y terapéutico del modo de enfermar del feto y recién nacido asi como al conocimiento de
problemas que se incluyen dentro del modo de vivir de la sociedad actual como son la nutricion perinatal, las infecciones de transmision vertical y
los problemas socia- les y bioéticos en perinatologia.

Debera asi mismo aprender conductas y aptitudes que le lleven a detectar problemas potencialmente graves para “el feto adn no nacido” y
para el ya recién nacido, las cuales comprometen su vida y que luego pueden repercutir sobre el desarrollo y calidad de vida futura.

Asi mismo deber enfocar sus aptitudes para la relacion con otros colegas médicos y con los padres del recién nacido y tendra que
desarrollar su aprendizaje con inquietud cientifica, mentalidad critica y responsable.

Desde el punto de vista practico el alumno desarrollara actitudes como la interpretacion de la historia perinatal que incluye sucesos del
parto, técnicas de valoracion de bienestar fetal, adaptacion del recién nacido tras el parto.

Desarrollara habilidades utilizando métodos habituales de monitorizacion fetal y neonatal.

Conocerd las técnicas y procedimientos habituales en el cuidado del recién nacido sano y enfermo en los que se incluye métodos

profilécticos y terapéuticos.

PROGRAMA TEGRICO

Sistemas de informacion perinatal. Indicadores de salud en Medicina Perinatal. Estadisticas de morbilidad y mortalidad perinatal. Retraso de
crecimiento intrauterino: incidencia y clasificacion. Fisiopatologia. Diagndstico. Complicaciones. Tratamiento.

Prematuridad: manejo obstétrico y asistencia neonatal. Prematuro tardio: una poblacion de riesgo

Hipoxia y embarazo: Fisiopatologia de la hipoxia perinatal. Encefalopatia hipdxico-isquémica Reanimacion neonatal. Manejo del recién nacido
asfictico.

Requerimientos nutricionales del recién nacido. Nutricion en el recién nacido pretérmino Infecciones intraditero y su repercusion en el feto y recién
nacido.

Infecciones de transmision vertical: manejo, profilaxis y tratamiento del recién nacido con infeccién de transmision vertical.

Hijo de madre adicta a las drogas: incidencia y factores de riesgo. Presentacion clinica del sindrome de abstinencia neonatal. Diagnéstico.
Tratamiento. Prondstico.

Cuidados del recién nacido de muy bajo pesoProblemas éticos en Medicina Perinatal.

PROGRAMA PRACTICO
Confeccion de una encuesta de morbi-mortalidad perinatal. Realizacion de estadistica en Medicina Perinatal Reanimacion neonatal.



Monitorizacion fetal y neonatal: bases técnicas de la monitorizacion perinatal. Interpretacion. Indicaciones y efectos
adversos Bases fisioldgicas y técnicas de la ventilacion mecanica.

Estudio practico de las curvas de crecimiento intrauterino. Test de maduracién clinica y neuroldgica. Bases practicas del
aporte de liquidos y electrolitos en el recién nacido.

Meétodos de alimentacion del recién nacido.

Se deben relacionar las competencias que se describan con las competencias generales y especificas del titulo.
Se recomienda codificar las competencias (CG xx1, CEyy2, CTzz2) para facilitar las referencias a ellas a lo largo de la
quia.

Ordenador y cafién de proyeccion. Para el seminario supervision de la revision bibliografica del tema, exposicion del
mismo por los alumnos.
Practicas;

Revision de historias clinicas, realizacion de anamnesis con especial atencion a la deteccion de problemas
perinatales, presencia durante la infor- macion a los padres. Dadas las caracteristicas especiales de la Unidad de
Cuidados Intensivos Neonatales : practica en medidas de prevencion de infecciones nosocomiales como el lavado de
manos, empleo de soluciones alcohdlicas. Cuidados térmicos: incubadoras, humidificadores. Monitorizacion : FC, FR,
Sat02, TA. Ventilacién: respiradores de ventilacion mecanica invasiva y no invasiva. Exploracion recién nacidos
(realizada en ocasiones por el alumno con supervision), presencia en el momento de establecer las 6rdenes de
nutricion (enteral y parenteral) y tratamiento. Revision de pruebas complementarias: radiografias, analiticas. Cuidados
centrados en el desarrollo: que el alumno valore la integracion de la familia en la Unidad de Neonatologia, cuidados
posturales, deteccion de ruido ambiental por medidor acustico.

En sala de partos correcta revision de la historia obstétrica, presencia en partos y cesareas. Para la reanimacion
en sala de partos: cuna térmi- ca, bolsas de polietileno, sondas de aspiracion, ventilacion con bolsa autoinflable y
mascarilla, ventilacion con ventilador manual neonatal Neopuff, mezclador de gases medicinales, pulsioximetria en sala
de partos. Conocimiento del material para intubacion endotraqueal por grupos de edad ges- tacional y peso al
nacimiento: TET, laringoscopios. Adrenalina. Asistencia con el neonatélogo a la atencién del RN en la sala de partos.

LIBROS DE CONSULTAPARAELALUMNO
Tratado de Pediatria. M. Cruz

OTRAS REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS, ELECTRONICAS O CUALQUIER OTRO TIPO DE RECURSO.
Protocolos de Neonatologia de la Sociedad Espafiola de Neonatologia. Disponibles en la pagina web de la Asociacion
Espafiola de Pediatria. Clinics in Perinatology



CONSIDERACIONES GENERALES
El alumno debera asistir al 80% de clases tedricas y a la totalidad de clases précticas

CRITERIOS DE EVALUACION
Participacion y aprovechamiento en las clases tedricas y practicas

INSTRUMENTOS DE EVALUACION
Evaluacion continua valorando la actitud y adquisiciones diarias del alumno
Desarrollo de respuestas a las preguntas dirigidas de un supuesto clinico sobre patologia perinatal

RECOMENDACIONES PARALAEVALUACION.
Participacion activa del alumno en las clases tedricas y practicas

RECOMENDACIONES PARALARECUPERACION.
Para larecuperacion se realizara examen sobre un supuesto clinico de medicina perinata
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