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UN VERSIDAD DE EXTREMADURA

PLAN DOCENTE DE LA ASIGNATURA'

Curso académico: 2025/2026

Identificacion y caracteristicas de la asignatura

Cddigo? 501757

Denominacién (espanol) |Patologia del Aparato Locomotor

Denominacion (inglés) | Locomotor system pathology

Titulaciones® Grado em Medicina
Centro* Facultad de medicina y Ciencias de la Salud
Modulo Formacion Clinica Humana
Materia Patologia Médico-Quirurgica
Caracter Obligatorio ‘ ECTS | 6 Semestre 6
Profesorado
Nombre Despacho Correo-e

Traumatologia (4,5 créditos)

Rt B2 EEEe Tl Medicina (1,5 créditos)

Terapéutica Médico Quirtrgica (Area de
Departamento Conocimiento/AC de Traumatologia) Ciencias
Biomédicas (AC de Medicina)

Profesor/a coordinador/a ®

. i Juan Antonio Constantino Cabrera
(si hay mas de uno)

Competencias / Resultados de aprendizaje °

"En los casos de planes conjuntos, coordinados, intercentros, PCEOs, etc., debe recogerse la
informacion de todos los titulos y todos los centros en una Unica ficha.

2 Si hay mas de un cédigo para la misma asignatura, ponerlos todos.

3 Si la asignatura se imparte en mas de una titulacién, consignarlas todas, incluidos los PCEOs.

4 Si la asignatura se imparte en mas de un centro, incluirlos todos.

° En el caso de asignaturas intercentro, debe rellenarse el nombre del responsable intercentro de
cada asignatura.

¢ Deben ajustarse a lo recogido en la memoria verificada del titulo, especificando su cédigoy la
descripcion:

— Silamemoria del titulo NO HA SIDO ADAPTADA al RD 822, deberéan especificarse las
competencias que cubre la asignatura, clasificadas en basicas y generales, transversales,
y especificas. Se describiran los resultados de aprendizaje que se adquieren al completar
la asignatura como es habitual (después de las metodologias docentes)

— Silamemoria del titulo YA HA SIDO ADAPTADA al RD 822, solo deberan especificarse los
resultados de aprendizaje (después del apartado “identificaciény caracteristicas
generales de la asignatura), clasificados en conocimientos o contenidos, competencias, y
habilidades o destrezas. Para evitar duplicidades se eliminaran los mismos de la parte final
de laficha.
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Competencias Basicas:

1. 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 resolucion de problemas dentro
de su area de estudio.

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

Competencias generales:
3. C.05. - Reconocer las propias limitaciones y la necesidad de mantener y actualizar

su competencia profesional, prestando especial importancia al aprendizaje de manera
auténoma de nuevos conocimientos y técnicas y a la motivacion por la calidad.

4. C.06. - Desarrollar la practica profesional con respeto a otros profesionales de la
salud, adquiriendo habilidades de trabajo en equipo.

5. C.09. - Comprender y reconocer los efectos, mecanismos y manifestaciones de la
enfermedad sobre la estructura y funcion del cuerpo humano.

6. C.10. - Comprender y reconocer los agentes causantes y factores de riesgo que
determinan los estados de salud y el desarrollo de la enfermedad.

7. C.11. - Comprender y reconocer los efectos del crecimiento, el desarrollo y el
envejecimiento sobre el individuo y su entorno social.

8. C.12. - Comprender los fundamentos de accion, indicaciones y eficacia de las
intervenciones terapéuticas, basandose en la evidencia cientifica disponible.

9. C.13. - Obtener y elaborar una historia clinica que contenga toda la informacion
relevante.

10. C.15. - Tener capacidad para elaborar un juicio diagndstico inicial y establecer
una estrategia diagnéstica razonada.

11. C.16. - Reconocer y tratar las situaciones que ponen la vida en peligro inmediato
y aquellas otras que exigen atencion inmediata.

12. C.18. - Indicar la terapéutica mas adecuada de los procesos agudos y cronicos
mas prevalentes, asi como de los enfermos en fase terminal.

13. C.19. - Plantear y proponer las medidas preventivas adecuadas a cada situacion
clinica.

14. C.28. - Obtener y utilizar datos epidemioldgicos y valorar tendencias y riesgos
para la toma de decisiones sobre salud.

Competencias transversales:

15. CT1. - Que los estudiantes hayan demostrado poseer un dominio de las
Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones (TIC) mediante la utilizacion de
herramientas y procesos que supongan su aplicacion a la metodologia cientifica o a
la aplicacion practica de la Medicina.

16. CT2. - Que los estudiantes hayan podido desarrollar el perfil para el ejercicio
profesional en Medicina mediante actividades disefiadas en todas las materias del
plan de estudios.

Competencias especificas:

17. CEM3.01.1. - Reconocer, diagnosticar y orientar el manejo de las principales
patologias del aparato locomotor.
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18. CEM3.02. - Saber hacer una anamnesis completa, centrada en el paciente y
orientada a las diversas patologias, interpretando su significado. Saber hacer una
exploracion fisica por aparatos y sistemas, asi como una exploracién psicopatoldgica,
interpretando su significado.

19. CEM4.12. - Conocer otras técnicas de obtencion de imagen diagnéstica.

20. CEM4.13. - Valorar las indicaciones y contraindicaciones de los estudios
radiolégicos.

21. CEM4.24. - Conocer las indicaciones quirurgicas generales, el riesgo
preoperatorio y las complicaciones postoperatorias
22. CEM4.31. - Saber interpretar mediante lectura sistematica una imagen
radiolégica.

Contenidos

Descripcion general del contenido ’:

Estudio de las patologias que afectan al aparato locomotor de caracter Agudo vy
Cronico mas prevalente: Fisiopatologia, Diagndstico y Tratamientos Médico-
Quirurgicos. Cuidados del Paciente Geriatrico y del Enfermo Terminal. Educacion
para la salud.

Temario

AREA TRAUMATOLOGIA

Denominacion del tema 1: HISTORIA CLINICA, EXPLORACION Y TRATAMIENTO DE
LA PATOLOGIA DEL APARATO LOCOMOTOR.

Contenidos del tema 1: Anamnesis, exploracion clinica, exploracion radioldgica,
tratamientos no cruentos, tratamientos quirurgicos.

Descripcion de las actividades practicas del tema 1: No hay.

Denominacion del tema 2: ETIOLOGIA Y MECANISMO DE PRODUCCION DE LAS
FRACTURAS. CLINICA. DESPRENDIMIENTOS EPIFISARIOS. PROCESO DE
REPARACION DE LAS FRACTURAS.

Contenidos del tema 2: Etiologia, mecanismo general, clinica general, diagnéstico,
proceso de consolidacion, fracturas en el nifo.

Desprendimientos fisarios.
Descripcidn de las actividades practicas del tema 2: No hay

”Debe ajustarse a lo recogido en la memoria verificada del titulo.
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Denominacion del tema 3: TRATAMIENTO GENERAL DE LAS FRACTURAS.
CONSERVADOR. QUIRURGICO. PATOLOGIA DEL CALLO DE LA FRACTURA.
FRACTURAS PATOLOGICAS.

Contenidos del tema 3: Tratamiento conservador, tratamiento quirurgico, fracturas
abiertas, fracturas patologicas, complicaciones del callo de fractura.

Descripcidn de las actividades practicas del tema 3: No hay.

Denominacién del tema 4: INFECCIONES OSTEOARTICULARES.

Contenidos del tema 4: Osteomielitis, artritis sépticas. espondilitis. infecciones de
implantes.

Descripcion de las actividades practicas del tema 4: No hay.

Denominacion del tema 5: TUMORES MUSCULOESQUELETICOS.

Contenidos del tema 5: Aproximaciéon diagnéstica, tumores &seos primarios,
metastasicos y de partes blandas.

Descripcion de las actividades practicas del tema 5: No hay.

Denominacion del tema 6: OSTEONECROSIS. OSTEOCONDROSIS.
OSTEOCONDRITIS DISECANTE.

Contenidos del tema 6: Osteonecrosis etiologia, clasificacién y tratamiento;
Enfermedades de Frieberg, Koéhler, Sever y Osgood-Schlatter; osteocondritis
disecante.

Descripcidn de las actividades practicas del tema 6: No hay.

Denominacion del tema 7: PATOLOGIA QUIRURGICAS DE LOS MUSCULOS Y
TENDONES.

Contenidos del tema 7: Fisiopatologia musculotendinosa. Traumatismos musculares
y tendinosos. enfermedades musculares, lesiones inflamatorias de tendones, vainas
tendinosas y bolsas serosas.

Descripcion de las actividades practicas del tema 7: No hay.

Denominacion del tema 8: TRAUMATISMOS DE LOS NERVIOS PERIFERICOS.
DISTROFIAS SIMPATICO-REFLEJA.

Contenidos del tema 8: Mecanismos lesionales, fisiopatologia, clasificacion,
sintomatologia y exploracion y manejo; distrofia simpatica refleja.

Descripcidn de las actividades practicas del tema 7: No hay.

Denominacion del tema 9: FRACTURAS Y LUXACIONES DE LA COLUMNA
VERTEBRAL. SINDROMES TRAUMATICOS MEDULARES.

Contenidos del tema 9: Mecanismos de lesion, clasificacion, diagnéstico y tratamiento
Descripcion de las actividades practicas del tema 9: No hay.
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Denominacion del tema 10: DEFORMIDADES DE LA COLUMNA VERTEBRAL.
ESPONDILOLISTESIS

Contenidos del tema 10: Escoliosis idiopatica, degenerativa, cifosis, Espondilolistesis
Descripcion de las actividades practicas del tema 10: No hay.

Denominacion del tema 11: PATOLOGIA DEL DISCO INTERVERTEBRAL.

Contenidos del tema 11: Anatomia y biomecanica del disco, radiculopatia cervical y
mielopatia, hernia discal y estenosis de canal.

Descripcion de las actividades practicas del tema 11: No hay.

Denominacion del tema 12: TRAUMATISMOS MIEMBRO SUPERIOR |

Contenidos del tema 12: Traumatismos de la cintura escapular, el extremo proximal
del humero y la diafisis humeral. Inestabilidad glenohumeral.

Descripcion de las actividades practicas del tema 12: No hay.

Denominacion del tema 13: PATOLOGIA NO TRAUMATICA DEL HOMBRO.

Contenidos del tema 13: Lesiones del manguito rotador y sindrome doloroso
subacromial, hombro congelado, tendinitis calcificante.

Descripcién de las actividades practicas del tema 13: No hay.

Denominacion del tema 14: TRAUMATISMOS MIEMBRO SUPERIOR i

Contenidos del tema 14: Traumatismos de la region del codo, antebrazo, mufieca y
mano.

Descripcidn de las actividades practicas del tema 14: No hay.

Denominacién del tema 15: ENFERMEDAD DE KIEMBOCK Y OTRAS PATOLOGIAS
DEL MIEMBRO SUPERIOR

Contenidos del tema 15: Enfermedad de Kienbdck. tendinitis de quervain.
epicondilitis .tenosinovitis estenosante. enfermedad de Dupuytren.

Descripcion de las actividades practicas del tema 15: No hay.

Denominacion del tema 16: TRAUMATISMOS MIEMBRO INFERIOR |

Contenidos del tema 16: Lesiones traumatica de la pelvis, luxaciéon traumatica de
cadera, fracturas de extremidad proximal y diafisarias de femur.

Descripcion de las actividades practicas del tema 16: No hay.

Denominacién del tema 17: CADERA DOLOROSA DEL ADULTO

Contenidos del tema 17: Anamnesis y exploracion. coxartrosis, osteonecrosis y
sindrome femoroacetabular

Descripcién de las actividades practicas del tema 17: No hay.
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Denominacién del tema 18: LUXACION CONGENITA DE CADERA Contenidos del
tema 18: Etiopatogenia, clinica, exploracion y tratamiento

Descripcion de las actividades practicas del tema 18: No hay.

Denominacion del tema 19: PATOLOGIA DE LA CADERA EN EL NINO Y EL
ADOLESCENTE

Contenidos del tema 19: Enfermedad de Perthes. epifisiolisis de cadera. sinovitis
transitoria de cadera.

Descripcién de las actividades practicas del tema 19: No hay.

Denominacion del tema 20: TRAUMATISMOS MIEMBRO INFERIOR I

Contenidos del tema 20: Fracturas de la region de la rodilla y de la diafisis tibial.
lesiones traumaticas del tobillo y pie.

Descripcion de las actividades practicas del tema 20: No hay.

Denominacion del tema 21: RODILLA DOLOROSA

Contenidos del tema 21: Anamnesis y exploracién. gonartrosis, osteonecrosis,
osteocondritis disecante. lesiones del aparato extensor de la rodilla.

Descripcion de las actividades practicas del tema 21: No hay.

Denominacion del tema 22: LESIONES DE LOS LIGAMENTOS Y MENISCOS DE LA
RODILLA.

Contenidos del tema 22: Etiologia, clasificacion, diagnodstico y tratamiento.
Descripcion de las actividades practicas del tema 22: No hay.

Denominacion del tema 23: DEFORMIDADES ANGULARES Y TORSIONALES DE
LOS MIEMBROS INFERIORES.

Contenidos del tema 23: Genu varo, enfermedad de Blount, genu valgo, marcha
convergente y divergente y sus causas.

Descripcién de las actividades practicas del tema 23: No hay.

Denominacion del tema 24: DEFORMIDADES DEL PIE Contenidos del tema 24: Pie
zambo, pie plano, pie cavo.

Descripcion de las actividades practicas del tema 24: No hay.

Denominacioén del tema 25: PIE DOLOROSO

Contenidos del tema 25: Metatarsalgia. talalgia.hallux valgus. deformidades de los
dedos. uia incarnata. pie diabético.

Descripcion de las actividades practicas del tema 25: No hay.




me=i]

UN/VERSIDAD DE EXTREMADURA

Seminarios:

1.Raquis, Vendajes y yesos

2.Miembro inferior

3.Traumatologia Infantil y Miembro superior
4 .| esiones oseas

5.Seminario Global

AREA DE MEDICINA

Denominacion del tema 1: CARACTERISTICAS GENERALES Y CLASIFICACION DE
LAS ENFERMEDADES REUMATICAS

Denominacién del tema 2: OSTEOPOROSIS

Denominacion del tema 3: ESPONDILOARTRITIS SERONEGATIVA. ESPONDILITIS
ANQUILOSANTE. ARTRITIS PSORIASICA

Denominacion del tema 4: ARTRITIS REUMATOIDE. ENFERMEDAD DE STILL DEL
ADULTO

Denominacién del tema 5: LUPUS ERITEMATOSO DISEMINADO

Denominacion del tema 6: POLIMIOSITIS, DERMATOMISOSITIS Y SINDROME DE
SJOGREN

Denominacion del tema 7: ESCLEROSIS SISTEMICA Y SINDROME CREST
Denominacion del tema 8: VASCULITIS Y SINDROME ANTIFOSFOLIPIDO
Denominacion del tema 9: ARTROSIS, ENFERMEDAD DE PAGET, FIBROMIALGIA

Denominacion del tema 10;: GOTA Y ENFERMEDAD POR DEPOSITO DE
CRISTALES PIROFOSFATO-CALCICO-DESHIDRATADO)

Denominacion del tema 11: INFECCIONES OSTEOARTICULARES

PRACTICAS CLINICAS Y SEMINARIOS:

1.

CASOS CLINICOS EN REUMATOLOGIA.

2.

TERAPIAS EN PATOLOGIA REUMATOLOGICA.
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Actividades formativas &

AREA DE TRAUMATOLOGIA

Horas
Gran Actividades practicas

grupo

Actividad de No
seguimiento | presencial

Horas de trabajo del
alumno/a por tema

Tema Total GG CH L o S TP
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Seminario 4

AIWWWWRAR|ADPDRWSAPRPWW|IAWW|A[ARWUHNIOOWWIWO W WA

Seminario 5

N
(O3]
—
I~
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Evaluacion®

N
(03]
N
=
(65 ]

Subtotal 112,5 34 11 67,5

AREA DE MEDICINA

=

1,5 0,5 1

N
w
N

3 3 1 2

8 Actividades formativas con contenido en ECTS y tiempo de dedicacion del estudiante. Debe
coincidir con lo establecido en la ficha 12c de la asignatura.
9 Indicar el nimero total de horas de evaluacion de esta asignatura.
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4 3 1 2
5 3 1 2
6 3 1 2
7 3 1 2
8 3 1 2
9 3 1 2
10 3 1 2
11 2 1 1
Pract 1 3 1,5 1,5
Seminario 2 3 2 1
Evaluacion’ 1 0,5 0,5
Subtotal 37,5 11 2 2 22,5
TOTAL 150 45 2 13 90

GG: Grupo Grande (85 estudiantes).

CH: Actividades de practicas clinicas hospitalarias (7 estudiantes)

L: Actividades de laboratorio o practicas de campo (15 estudiantes)

O: Actividades en sala de ordenadores o laboratorio de idiomas (20 estudiantes)
S: Actividades de seminario o de problemas en clase (40 estudiantes).

TP: Tutorias Programadas (seguimiento docente, tipo tutorias ECTS).

EP: Estudio personal, trabajos individuales o en grupo, y lectura de bibliografia.

Metodologias docentes®

. Clases magistrales participativas con ayuda de pizarra y medios audiovisuales
(ordenador, candn-proyector, En ella se fomentara la participacion del alumno a través
de preguntas, valorando las repuestas por ellos dadas.

. Seminarios/talleres.

. Aula virtual.

. Evaluacion: los diferentes tipos de evaluacion se describen en el apartado de Sistemas
de Evaluacion.

Siguiendo las directrices del programa PALEX_Interemedio los siguientes temas se
impartiran en Espafiol e Inglés:

Seminario Global Seminario lesiones dseas

Tema 10: DEFORMIDADES DE LA COLUMNA VERTEBRAL. ESPONDILOLISTESIS
Tema 19: PATOLOGIA DE LA CADERA EN EL NINO Y EL ADOLESCENTE

Tema 24: DEFORMIDADES DEL PIE

Resultados de aprendizaje®

Saber los contenidos tedricos de la materia.

Saber hacer una Historia Clinica detallada, orientada a aparatos y sistemas.
Saber hacer una exploracion fisica detallada, orientada al aparato y sistema
correspondiente, reconociendo las anomalias obtenidas.
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Sistemas de evaluacion®

El alumno podra elegir entre el sistema de evaluacién continua o el sistema de
evaluacién con una prueba Unica final global. Dicha eleccion debe manifestarla por
escrito de forma explicita, el estudiante en las tres primeras semanas del semestre.
Cuando el estudiante no realice esta comunicacion, se entendera que opta por la
evaluacion continua.

AREA DE TRAUMATOLOGIA

El sistema de evaluacion sera continuo, teniendo en cuenta la asistencia y participacion
activa en las clases tedricas, presentacion de casos clinicos, discusién de casos problema
y seminarios, las exposiciones en clase y el examen final. La asistencia a los seminarios
es obligatoria.

Se realizara un examen final practico eliminatorio con 10 preguntas y sera necesario
contestar a 6 correctamente (no existen puntos negativos). El examen final tedrico sera
de 30 preguntas tipo test, en el que se descontara un punto por cada 3 preguntas
falladas, las preguntas en blanco no suman ni restan.

Para los estudiantes que se acojan al sistema de evaluacion continua, serd necesario
asistir a los seminarios, aprobar tanto el examen practico como el tedrico para eliminar
la asignatura.

La nota final consistira en la suma del examen practico (20%), tedrico (80%). Siempre
y cuando se haya alcanzado una nota minima de 4,5 en el examen tedrico.

Existe una prueba Unica final global para los estudiantes que no se acojan al sistema de
evaluacion continua. El examen comprendera la parte tedrica y practica del examen
comun para todos mas 10 preguntas para evaluar las competencias exigidas en la
evaluacion continua con la asistencias a los seminarios.

La nota final de esta prueba Unica final consistird, en la suma del examen practico
(20%), tedrico (70%), 10 preguntas seminarios (10%).

AREA DE MEDICINA

1.Seminarios (S) y/o clases practicas (CP)

* Para los estudiantes que se acojan al sistema de evaluacion continua la asistencia sera
obligatoria (el programa consta de 2 sesiones de 2 horas cada una). Alumnos que falten
al 50% (1 de 2 horas) sin debida justificacién ya no podran acogerse al sistema de
avaluacién continua. Para asistir a CP sera imprescindible que el alumno lleve bata
clinica y fonendoscopio.

2.Examen

xExamen escrito tipo test de 20 preguntas, cada una con 5 posibles respuestas y solo
una de ellas correcta. Para evitar aleatoriedad en las respuestas se califica teniendo en
cuenta que 4 preguntas mal contestadas descuentan 1 punto (equivale a la valoracion
de

1 pregunta). El examen se aprueba con la calificacion de 5 o mas

*Se realizara un examen final practico eliminatorio con 5 preguntas y sera necesario
contestar a 3 correctamente (no existen puntos negativos).

La nota final consistira en la suma del examen practico (20%), tedrico (80%).

Existe una prueba Unica final global para los estudiantes que no se acojan al sistema de
evaluacién continua. EI examen comprendera la parte tedrica del examen comun para
todos, el examen practico mas 2 preguntas para evaluar las competencias exigidas en
la evaluacion continua con las asistencias a los seminarios y practicas clinicas.

La nota final de esta prueba Unica final consistira, en la suma del examen tedrico (70%),
examen practico (20%). 2 preguntas seminarios (10%).

10
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Evaluacion Global de la asignatura

La asignatura se aprueba o suspende en su totalidad.

Si una de las 2 partes de la asignatura (Traumatologia - AC de Traumatologia - o
Reumatologia - AC de Medicina -) esta suspendida la calificacion global final sera la de
la asignatura suspendida.

*El alumno que apruebe una de las partes de la asignatura y suspenda la otra, la
calificaciéon de la parte aprobada se guardara en los dos examenes extraordinarios del
mismo curso académico.

* Si las 2 partes de la asignatura estan suspendidas la calificacion final resultara de la
nota media ponderada de las calificaciones de ambas partes de la asignatura (teniendo
en cuenta la equivalencia 75% AC de Traumatologia y 25% AC de Medicina)

Si las 2 partes de la asignatura estan aprobadas la calificacion final resultara de la nota
media ponderada de las calificaciones de ambas partes de la asignatura (teniendo en
cuenta la equivalencia 75% AC de Traumatologia y 25% AC de Medicina)

Bibliografia (basica y complementaria)

AREA DE TRAUMATOLOGIA
BIBLIOGRAFIA BASICA:

1.Traumatologia y ortopedia para el grado en Medicina, Fernando marco Martinez. 2°
edicion 2022, Elsevier.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTARIA:

2.Essential Orthopaedics, Mark D. Miller,2020 Elsevier Saunders.

3.0rtopedia y Traumatologia. M.D. Miller. 5a Edicion . Elsevier Saunders.

4.Manual SECOT de Cirugia Ortopédica y Traumatologia. Panamericana.

5.0rtopedia y Fracturas. McRae. 2017 .Marban.

6.0rtopedia, Traumatologia y Reumatologia, Duckworth, A. - Porter, D. - Ralston,
2017 S.Elsevier

AREA DE MEDICINA

1.Cecil .Tratado de Medicina Intema. 23a edicidn, 2009. Editorial Elsevier.
2.Farreras.Medicina Intema. 16a edicion, 2008. Editorial Elsevier.

3.Harrison .Tratado de Medicina Interna. 18a edicion, 2011. Editorial McGraw-Hill.
4.Raftery y Cols.Diagnostico Diferencial. 3a edicion, 2011. Editorial Elsevier.
5.Laso, FJ. Diagnéstico Diferencial en Medicina Interna. 2a edicién, 2004. Editorial
Elsevier .

Otros recursos y materiales docentes complementarios

Paginas webs:
https://www.orthobullets.com/

podcast:
https://www.buzzsprout.com/325448

Canales YouTube:
https://www.youtube.com/c/OrthopaedicPrinciple/videos
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