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. Identificaci6 de I'activitat

- Patologia Médico-quirargica lll: neurologia i hematologia
- Grau en Medicina

- 7 crédits

- 4t curs

- 3r. trimestre

. Coordinacié i professors

2.1. Encarregats d’assignatura/coordinadors

- Dr. Ana RODRIGUEZ CAMPELLO (neurologia)
- Dr. Joaquim COLL DAROCA (hematologia)

2.2. Professors
2.2.1. Neurologia

- Professor associat médic: Dr. Angel OIS SANTIAGO

- Professor associat medic:
Professor associat medic:
Professor associat medic:
Professor associat medic:
Professor associat medic:
Professor associat medic:

Catedratic de Medicina:

Professor associat medic:
Professor associat medic:
Professor associat medic:

Professor associat clinic:

Dr. José Enriqgue MARTINEZ RODRIGUEZ
Dra. Ana RODRIGUEZ CAMPELLO

Dr. Jaume ROQUER GONZALEZ

Dr. Emili GALITO VINYALS

Dr. Gerard CONESA BERTRAN

Dr. Josep Maria ESPADALER GAMISANS

2.2.2. Hematologia i hemoterapia

Dr. Joaquim COLL DAROCA (coordinador)
Dra. Eugénia ABELLA MONREAL

Dr. Alberto ALVAREZ-LARRAN

Dr. Antonio SALAR SILVESTRE

Dra. Eva GIMENO VAZQUEZ

Dra. Carmen JIMENEZ MARTINEZ

Dra. Carmen PEDRO OLIVE

Dra. Blanca SANCHEZ GONZALEZ

Dr. Carles BESSES RAEBEL

. Competencies que s’han d’assolir

- Reconeixer, diagnosticar i orientar les principals patologies del sistema
nervios i de la sang.

. Objectius generals d’aprenentatge

4.1. Objectius educatius



- Aprendre els principals quadres clinics en hematologia.

- Aprendre els principals quadres clinics en neurologia.

- Adquirir els coneixements suficients per fer el diagnostic diferencial en
malalties hematologiques.

- Adquirir els coneixements suficients per fer el diagnostic diferencial en
malalties neurologiques.

- Aprendre a fer una exploracié completa del sistema nervios.

- Aprendre a fer una exploracié completa del sistema hematopoétic.

- Coneixer les principals exploracions complementaries en hematologia.

- Coneixer les principals exploracions complementaries en neurologia.

- Conéixer les bases de la medicina transfusional.

4.2. Objectius especifics
4.2.1. Neurologia
Adquirir els coneixements sobre les diverses patologies del sistema nervids:

- Demeéncies primaries

- Cefalees

- Epilépsia

- Infeccions del sistema nerviés (meningitis i encefalitis)

- Patologia vascular cerebral

- Sindrome d’hipertensio intracranial

- Tumors del sistema nervids central

- Traumatismes craniencefalics

- Malformacions congenites del sistema nervios central i hidrocefalies

- Malaltia de Parkinson

- Heredoataxies

- Patologia de la medul-la espinal (mielopaties)

- Malalties desmielinitzants del sistema nerviés central (esclerosi
multiple)

- Malalties de les motoneurones

- Neuropaties

- Miopaties

- Malalties de la unié neuromuscular (miasténia gravis)

4.2.2. Hematologia

Al final del procés de formacio, I'alumne ha de ser capa¢ d’identificar els
principals simptomes i sindromes de la patologia hematologica,
concretats en:

- Eritropatologia: anemies, insuficiencia medul-lar, poliglobulies

- Patologia no neoplastica de la serie blanca

- Oncohematologia: leucemies agudes, sindromes mieloproliferatives
croniques, limfomes

- Sindromes limfoproliferatives croniques

- Gammapaties monoclonals

- Hemoterapia i trasplantament

- Hemostasia i trombosi



L'alumne ha de coneixer les bases teoriques dels metodes diagnostics
en la patologia hematologica, concretats en:

- Exploracio fisica: sistema ganglionar i visceromegalies

- Hemogrames

- Morfologia de sang periferica

- Mielograma: morfologia, recompte, citoquimica, immunofenotip,
citogenetica i molecular

- Biopsia de moll d'os

- Hemostasia basica i principals alteracions

- Proves creuades, compatibilitat ABO

L'alumne ha de coneixer el diagnostic i la terapéutica médica de les
principals malalties de la sang, concretades en:

- Sindrome anémica, poliglobulia

- Leucaocitosi, leucopénia

- Trombocitosi, plaquetopénia

- Aplasies/displasies medul-lars

- Leucemies agudes

- Sindromes limfoproliferatives croniques
- Sindromes mieloproliferatives croniques
- Limfomes

- Coagulopaties congeénites i adquirides

5. Avaluacio dels aprenentatges
5.1. Métodes d’avaluacio
- Prova escrita multiresposta (PEM)
- Plantejaments clinics
- Assisténcia a activitats teoriques
- Comportament i actituds durant I'estada clinica
- Resum de la historia clinica i discussio del cas
5.2. Tipus i nombre d’avaluacions

- Una al final del trimestre (prova teodrica i practica)
- Avaluaci6 continua durant el trimestre

6. Meétodes d’avaluaci6

6.1. Neurologia

Proves parcials i finals escrites tipus preguntes curtes i test (70% de la
nota)

Exposicié de treballs (10% de la nota)




Practiques (20% de la nota)

- Prova final (teorica): examen tipus preguntes test (40) de resposta
Unica; penalitzacié (-0,25) per resposta incorrecta

- Resolucié de problemes clinics: examen final amb dues histories
cliniques (una de neurologia i una de neurocirurgia), que I'alumne ha
de resoldre fent un comentari raonat sobre el diagnostic diferencial,
diagnostic, exploracions i mides terapéutiques

- Exposicio de treballs: cada subgrup d’alumnes (5) fara una exposicio
al final de les practiques d’'un cas clinic amb PowerPoint

- Practiques (vegeu I'apartat 9: programacio d’activitats)

6.2. Hematologia
Prova final (80%)
- Examen_teoric _escrit: consistira en una unica prova a base de
preguntes tipus test (PEM), representatives de tot el contingut del

programa:
PEM (ponderacio 70%). 1 punt per encertada; -0,25 punts per erronia.

- Examen practic: consistira en dos casos clinics, dels quals es lliurara
un resum escrit. De cadascun es faran 3-5 preguntes, referents a:
signes-guia i elements per al diagnostic sindromic, diagnostic
etiologic, diagnostic diferencial, tractament proposat i pronostic i
informacio que es facilitaria al pacient i la seva familia.

Plantejaments clinics (ponderacio 20%), 2 puntuats sobre 5 cadascun
d’ells.

Avaluacié continua (10%)

- Assisténcia a les activitats teoriques. Signatura i comprovacions
aleatories (classes magistrals, seminaris teorics, seminaris, practica
clinica) (ponderacio 5%)

- Comportament i actituds durant I'estada clinica (estimacié del tutor:
maxim 10 punts) (ponderacié 2,5%)

- Resum de la historia clinica i discussio del cas (maxim 5 punts)
(ponderaci6 2,5%)

Durant el curs es fara una avaluacio continua de les activitats docents:
sessions de practiques, seminaris i activitats d'autoaprenentatge, etc.
Cada alumne haura de portar la fitxa amb foto de I'assignatura.

7. Criteris de superacio de I'assignatura i notes qualitatives
Notes qualitatives:

De 0a4,9: suspens



De 5a6,9: aprovat
De 7 a8,9: notable
91 10: excel-lent

Per superar l'activitat de MIC IllI, I'estudiant ha de participar en totes les
activitats programades. La nota final de MIC és la mitjana ponderada de
neurologia (4 crédits) i d’hematologia (3 crédits), sempre que la nota per
separat de neurologia i d’hematologia sigui igual o superior a 5 en cada
una de les materies. En cas de no superar el 5 en una d'aquestes en la
convocatoria de juny, es guardara la nota de la matéria aprovada
Unicament per a la convocatoria de recuperacio (juliol) del mateix any.

No superar MIC Il en la convocatoria de juliol requereix examinar-se de
nou de tota I'assignatura en la convocatoria seguent.

La superacio del 70% dels objectius de MIC Il implicara la qualificacié
de notable i la superacio del 90% dels objectius, la d'excel-lent.

En la convocatoria de juliol, previ anunci de l'examen, es fara un
examen que pot constar de casos clinics amb 3-5 preguntes i/o
preguntes de resposta raonada.

8. Practiques

8.1. Neurologia

- Les practiques tenen una durada de dues setmanes
- Horari: de 9.00 a 12.30 hores de dilluns a divendres

- Cada grup de practiques es distribuira en dos subgrups (3-5
alumnes)

- Cada subgrup fara una rotacio d’'una setmana per:

Consultes externes de neurologia (lletra ¢ de consultes externes de
I'hospital): consultes 16, 17 i 18.

Sala de neurologia (planta 5a UH50)

- El primer dia de les practiques cada subgrup es posara en contacte
amb un dels tutors seguents (els alumnes de cada subgrup es
dirigiran a cadascun dels tres llocs):

Consultes externes: Dr. J. E. Martinez, Dr. J. Roquer

Sala de neurologia: UH 5 (5a. planta de I'hospital): Dr. A. Ois i Dra. A.
Rodriguez

Cada tutor sera el responsable d'organitzar les activitats dels alumnes
durant aquella setmana: a més de la visita als malalts de la sala i assistir
com oient a les consultes externes, durant el temps de practiques els
alumnes podran assistir a quirofans (neurocirurgia) i a neurofisiologia els
dies indicats pels seus tutors.



El darrer divendres de practiques, es presentara una historia clinica (feta
per cada subgrup d’alumnes i/o amb apartats elaborats pels tutors
assignats a cada alumne) a l'aula de la facultat (pendent d’assignacio),
que s'utilitzara com a avaluacio de les habilitats que I'alumne ha adquirit
durant les practiques.

Al final de les practiques cada alumne ha d’entregar la seva fitxa (amb
una fotografia), signada pels metges tutors responsables de cada rotacio
setmanal (consultes externes, sala i neurocirurgia).

A I'examen final de febrer, el 30% de la nota sera de les practiques
(presentacid de casos clinics, assisténcia) i de I'examen practic (dues
histories cliniques).

RECOMANACIONS

Apuntar-se al grup de practiques al més aviat possible, a fi d’evitar que
es doni el cas que I'alumne no pogués fer-les per haver-se omplert tots
el grups que queden.

Es recomana portar un material minim d’exploracié: martell de reflexos,
amb agulla inclosa i diapas6 (256/128 vibracions musicals/fisiques).

8.2. Hematologia
Les practiques s’avaluaran segons els apartats seguents:

1. Habilitats: a) nivell d’habilitats adquirides, b) habilitat en I'enfocament
diagnostic, ¢) capacitat per prendre decisions cliniques, d) Us racional
de recursos.

2. Actituds: a) motivacié, b) dedicacidé, c) iniciativa, d) puntualitat i
assisténcia, e) nivell de responsabilitat, f) relaci6 amb els pacients i
familiars, g) relacié amb I'equip de treball.

Les practiques tindran incidéncia en la nota final de Il'assignatura.
L'assistencia, les habilitats i les actituds de l'alumne durant les
practiques contribuiran a augmentar o a disminuir la nota obtinguda en
I'examen teoric, fins a un 10%.

9. Continguts de I'assignhatura

9.1. Temari de neurologia

1. Demencies primaries (Dr. A. Rodriguez). Malaltia d’Alzheimer.
Demeéncia fronto-temporal. Malaltia dels cossos de Levy. Altres
demeéncies primaries. Demencia vascular. Demeéncies simptomatiques.
Demeéncies tractables. Tractament de les demencies. (2 classes)



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Cefalees (Dra. E. Cuadrado). Concepte. Classificacio. Epidemiologia.
Migranya. Cefalees trigémino-autonomiques. Cefalea tensional.
Neuralgies cranials. Cefalees secundaries. (2 classes)

Epilepsia (Dr. A. Ois). Concepte. Epidemiologia. Fisiopatologia.
Genética. Crisis parcials i crisis generalitzades. Classificacio
internacional de les crisis epileptigues. Sindromes epileptiques.
Tractament de l'epilepsia. Farmacs i tipus de crisis. Tractament general.
Tractament quirdrgic. Pronostic. (2 classes)

Meningitis (Dr. J. Martinez). Classificaci6. Meningitis supurades.
Etiologia. Clinica. Tractament. Abscessos cerebrals. Meningitis amb
liquid clar. Etiologia. Clinica. Tractament. Meningitis tuberculosa.
Meningitis recurrents. Meningitis croniques. Neurolues. Brucel-losi.
Borreliosi. (2 classes)

Encefalitis (Dr. J. Martinez). Concepte. Etiologia i classificacio.
Tractament. Complicacions neurologiques de la sida. Malalties
causades per virus lents i prions.

Accidents vasculars cerebrals isquemics (Dr. J. Roquer). Accidents
isquemics transitoris. Infart cerebral. Infarts llacunars.

Patologia venosa cerebral (Dr. J. Roquer). Sindrome pseudo-bulbar.
Encefalopatia hipertensiva. Patologia vascular medul:lar.

Accidents vasculars cerebrals hemorragics (Dr. J. Roquer).
Hemorragies intraparenquimatoses.

Sindrome d’hipertensié cranial (Dr. Galitd). Etiologia i tractament.

Tumors intracranials (Dr. Galito). Classificacio, clinica i tractament. (2
classes)

Patologia vascular cerebral neuroquirtrgica (Dr. Galitd). Etiologia i
tractament.

Traumatismes cranio-encefalics (Dr. Galitd). Clinica, diagnostic i
tractament.

Patologia raquimedul-lar i radicular (Dr. Galitd). Clinica i tractament

Malformacions congénites cranio-espinals i hidrocefalies (Dr. Galitd).
Diagnostic i tractament.

Tractament neuroquirargic del dolor cronic i neurocirurgia funcional (Dr.
Galitd).

Malaltia de Parkinson (Dr. A. QOis). Etiologia. Clinica. Parkinsonismes.
Tractament. Trastorns del moviment. Tremolor, corea, atetosi, tics,



17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

balismes, distonies, discinésia tardana, mioclonies. Etiologia i
tractament. (2 classes)

Ataxies hereditaries (Dr. J. Martinez). Degeneracions espino-
cerebeloses. Atrofies multisistemiques. Paraparesies familiars.

Mielopaties (Dr. A. Rodriguez). Patologia del conus medul-lar i de les
arrels lumbo-sacres. Siringomielia.

Malalties desmielinitzants (Dr. J. Martinez). Classificacio. Esclerosi
multiple. Etiopatogénia. Epidemiologia. Clinica. Criteris diagnostics.
Examens complementaris. Tractament.

Patologia toxica del sistema nervidés (Dr. A. Rodriguez). Alcohol i
sistema nervios. Patologia carencial del sistema nervios. Avitaminosi.
Trastorns hidroelectrolitics. Trastorns endocrinologics. latrogénia
farmacologica. latrogenia per radiacions.

Malalties de les neurones motores (Dr. J. Roquer). Atrofies espinals.
Degeneracio cortico-espinal primaria. Esclerosi lateral amiotrofica.

Neuropaties periferiques | (Dra. A. Rodriguez). Mononeuropaties: per
atrapament i per compressio dels nervis cranials. Mononeuropatia
multiple. Malalties dels plexes i de les arrels espinals. Polineuropaties:
infeccioses, inflamatories, metaboligues adquirides, neuropatia
multifocal amb bloquejos de la conduccid, toxiques, hereditaries. (2
classes)

Miopaties | (Dr. A. Qis). Distrofies musculars. Sindromes miotoniques.
Miopaties congenites amb anomalies estructurals carateristiques.
Miopaties metaboliques. Miopaties inflamatories. Miopaties endocrines,
toxigues i metaboliques adquirides. (2 classes)

Malalties de la unié6 neuromuscular (Dr. J. Martinez). Miasténia greu.
Sindromes miasténiques congenites. Sindrome d’Eaton-Lambert.
Botulisme. Paralisi per picadura de paparra. Neuromiotonia adquirida.

BIBLIOGRAFIA RECOMANADA

Llibres de text:

1. JJ Zarranz. Neurologia. Ed. Elsevier, 42 edicién 2008
2. Farreras-Rozman. Medicina Interna (vol 2). Ed. Elsevier

3. Bradley, Daroff, Fenichel, Jankovik. Neurologia Clinica (2 vol).
Ed. Elsevier



4. Adams y Victor. Principios de Neurologia. Ed. McGrawHill/
Interamericana de Espafa, S.A.U.

5. Rohkamm. Neurologia, Texto y Atlas. Editorial Medica
Panamericana. ISBN 978-84-9835-279-5

Webs:

http://clinicalcases.org/2005/07/neurology-cases.html
http://www.neuroguide.com/

9.2. Temari d’hematologia

Patologia de la serie vermella (Dr. Coll)

1. Anémies. Concepte i sindrome general. Classificacio. Anemia
ferropénica i altres anémies microcitiques. Etiologia. Diagnostic.
Tractament. Anemia de les malalties croniques. Etiopatogenia. Quadre
clinic. Diagnostic. Diagnostic diferencial. Tractament.

2. Anémies megaloblastiques per deficit de vitamina B, i acid folic.
Etiologia, patogenia. Quadre clinic. Manifestacions hematologiques.
Altres manifestacions. Diagnostic. Diagnostic diferencial. Tractament.

3. Sindrome hemolitica. Anémies hemolitiques congenites.
Membranopaties hereditaries (esferocitosi hereditaria, eliptocitosi,
ovalocitosi, estomatocitosi, piropoiquilocitosi).

4. Eritroenzimopaties (deficit de piruvat-quinasa, glucosa-6-fosfat
deshidrogenasa, altres enzimopaties). Hemoglobinopaties (estructurals
i talassémies).

5. Anémies hemolitiques adquirides. Anemies hemolitigues immunes
(aloimmmunes, autoimmunes i per farmacs). Anemies hemolitiques per
altres causes (alteracio de la membrana, hepatopaties, mecaniques,
per toxics).

Insuficiéncies medul-lars (Dra. Abella)

6. Classificaci6. Aplasia medul-lar. Etiologia, patogénia, clinica,
diagnostic, tractament i pronostic. Insuficiencies medul-lars selectives.
Hemoglobindria paroxistica nocturna. Sindromes mielodisplastiques.
Etiologia. Classificacio. Clinica. Diagnostic i diagnostic diferencial.
Tractament i pronostic. Anemies diseritropoétiques congenites.



Oncohematologia (Dra. Abella, Dr. Alvarez-Larran, Dr. Salar)

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Leucémies agudes. Etiologia. Patogenia. Classificacié. Diagnostic
diferencial. Leucemia aguda limfoblastica. Clinica. Diagnostic.
Tractament. Pronostic. (Dra. Abella)

Leucémia aguda mieloblastica. Classificacié. Clinica. Diagnostic.
Tractament. Pronostic. Leucémies agudes secundaries. (Dra. Abella)

Sindromes mieloproliferatives croniques (1). Concepte i classificacio.
Leucémia mieloide cronica. Etiologia. Patogenia. Clinica. Diagnostic.
Tractament. Pronostic. Trombocitémia essencial. Etiologia. Patogenia.
Clinica. Diagnostic. Tractament. Pronostic. (Dr. Alvarez-Larran)

Sindromes mieloproliferatives croniques (2). Policitemia vera. Etiologia.
Patogénia. Clinica. Diagnostic. Tractament. Pronostic. Diagnostic
diferencial de les poliglobulies. Mielofibrosi idiopatica. Etiologia.
Patogénia. Clinica. Diagnostic. Tractament. Pronostic. (Dr. Alvarez-
Larran)

Limfomes no hodgkinians (1). Definicid, epidemiologia i etiologia.
Classificacié. Manifestacions cliniques. Diagnostic i estudi d’extensio.
(Dr. Salar)

Limfomes no hodgkinians (2). Pronostic i tractament. Quimioterapia.
Radioterapia. Immunoterapia i altres tractaments biologics. (Dr. Salar)

Malaltia de Hodgkin. Etiologia. Patogénia. Classificaci6. Clinica.
Diagnostic. Tractament. Pronostic. (Dr. Salar)

Sindromes limfoproliferatives croniques d’expressié leucémica.
Leucémia limfatica cronica. Leucémia prolimfocitica. Tricoleucemia.
Limfomes B leucemitzats. Limfomes T periferics leucemitzats. (Dra.
Abella)

Gammapaties monoclonals. Concepte i classificacié. Mieloma multiple.
Etiologia. Patogenia. Clinica. Diagnostic. Tractament. Pronostic. Altres
gammapaties monoclonals. Macroglobulinemia de Waldenstrom.
Malalties de les cadenes pesades. Amiloidosi primaria. Gammapatia
monoclonal de significat incert. (Dra. Abella)

Hemostasia i trombosi (Dr. Alvarez-Larran)

16. Trombocitopénies. Classificacié. Trombocitopénies de causa central.

Trombocitopénies  perifériques.  Trombocitopenies de  causa



17.

immunologica. Sindromes trombotiques microangiopatiques.
Trombocitopaties congenites i adquirides. Coagulopaties congenites.
Hemofilies. Malaltia de von Willebrand. Altres deficits congenits de
factors de la coagulacio. Trastorns adquirits de la coagulacio. Deficit de
sintesi de factors depenents de la vitamina K. Anticoagulants circulants.
Coagulacié intravascular disseminada. Hiperfibrinolisi.

Estats d’hipercoagulabilitat. Deficiencia de proteina C, de proteina S i
antitrombina 1ll. Anticoagulant [lUpic. Terapéutica anticoagulant i
trombolitica.

Transfusions i terapia cel-lular (Dr. Alvarez-Larran)

18.

19.

Terapeéutica transfusional. Grups sanguinis i proves pretransfusionals.
Cronologia de I'hemoterapia. Grups sanguinis: sistema ABO, RH,
altres. Proves pretransfusionals: tipificacié de globuls vermells humans,
identificacié d'aloanticossos i autoanticossos, proves creuades.

Practica transfusional. Tipus d’hemoderivats a partir de globuls
vermells. Transfusi6 de concentrats d’hematies, transfusio de
plaquetes, refractarietat a la transfusi6 de plaquetes, transfusié de
plasma. Reaccions adverses a la transfusio d’hemoderivats.

Seminaris

Trasplantament de progenitors hematopoiétics i altres formes de terapia
cel-lular. Tipus. Indicacions. Técnica. Complicacions. Resultats. Noves
formes de trasplantament i de terapia cel-lular. (Dr. Salar)

Leucemies agudes. (Dra. Abella)

BIBLIOGRAFIA RECOMANADA

Llibres de text:

1. Medicina Interna Farreras Rozman. Seccién 14 Hematologia.
162 ed. Madrid Elsevier Espafia S.A. 2008

2. Harrisson. Principios de Medicina Interna.162 edicién, vol 1,
McGraw-Hill Interamericana S.A. 2006

3. Sans Sabrafén J, Besses C, Vives Corrons JL, Castillo R.
Woessner S. Hematologia Clinica. 52 ed. Madrid, Elsevier
Espafia S.A. 2006



Webs

www.sehh.es
www.academia.cat/hematologia/
www.mcgraw-hill-educacion.com




