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La Asignatura Patologia Podologica 2, se enmarca dentro del mddulo 4 del Plan de estudios de Grado en Podologia. Se
trata de una asignatura del 1° cuatrimestre del 3° curso y en ella se desarrollaran conocimientos relacionados con los
procesos patologicos sistémicos y especificos del pie con relevancia podolégica. Se revisaran las principales
caracteristicas fisiolégicas y patolégicas en la edad infantil asi como en la edad geriatrica.

El abordaje del estudio las diferentes patologias y afecciones se realizara desde el punto de vista clinico y funcional,
integrandose de este modo el estudio de la semiologia de las patologias podoldgicas y las maniobras de exploracion fisica
asi como el uso e interpretacion de pruebas complementarias en los diferentes procesos patolégicos del pie de la tercera

edad y del infante.

Los contenidos que se imaprtirdn en esta materia son: Procesos patoldgicos del pie y sistémicos con repercusion
podoldgica. Cambios fisiol6gicos de la extremidad inferior y caracteristicas de la marcha en las diferentes etapas de
crecimiento. Patologia podoldgica infantil. Deformidades congénitas. Asimetrias. Enfermedades raras y su repercusion en
el pie. Fisiopatologia del envejecimiento misculo-esquelético. Caracteristicas de la marcha del anciano. Patologia
podoldgica en el anciano

Conocer e identificar los procesos patoldgicos del pie y sistémicos con repercusion podologica, pie de riesgo y los parametros clinicos
patoldgicos de las afecciones estructurales y funcionales del aparato locomotor en decubito, bipedestacion estatica y dinamica. Identificar

las lesiones dermatoldgicas y su tratamiento. Conocer y aplicar la Farmacologia especifica de uso podolégico.

Aprender a aprender.

Aplicar un pensamiento critico, l6gico y creativo.

Trabajar de forma colaborativa.

Comunicarse de manera efectiva en un entorno de trabajo.

Fomento de una segunda lengua de interés para la profesion.

Capacidad para comunicarse con personas no expertas en la materia.

Expresarse correctamente, tanto de forma oral como escrita, en las lenguas oficiales de la comunidad auténoma.

Dominar la expresion y la comprensién de forma oral y escrita de un idioma extranjero.

Utilizar las herramientas basicas de las tecnologias de la informacién y las comunicaciones (TIC) necesarias para el ejercicio de su
profesion y para el aprendizaje a lo largo de su vida.

Desarrollarse para el ejercicio de una ciudadania abierta, culta, critica, comprometida, democratica y solidaria, capaz de analizar la
realidad, diagnosticar problemas, formular e implantar soluciones basadas en el conocimiento y orientadas al bien comun.

Asumir como profesional y ciudadano la importancia del aprendizaje a lo largo de la vida.
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El estudiante conoce e identifica los procesos patolégicos del pie y sistémicos con repercusion podolégica, pie de riesgoy los | A19 B1
parametros clinicos patolégicos de las afecciones estructurales y funcionales del aparato locomotor en decubito, B3
bipedestacién estéatica y dindmica. B5
El estudiante conoce la fisiopatologia del envejecimiento muisculo-esquelético y las principales patologias podoldgicas en el A19 B1
adulto mayor asi como las caracteristicas propias de la marcha en este grupo. B9

B18
El estudiante conoce el desarrollo y los cambios fisioldgicos de la extremidad inferior asi como las caracteristicas de la A19 B1
marcha en las diferentes etapas del crecimiento. B9

B18
El estudiante conoce e identifica las patologias del miembro inferior caracteristicas de la etapa infantil que influyen en el piey = A19 B1
la marcha y las pautas generales de tratamiento, asi como conoce e identifica las principales enfermedades congénitas que B3
pueden afectar al pie y el concepto de enfermedad rara y la actuacién ante las mismas. B5

B7
Fisiopatologia del envejecimiento mdsculo-esquelético. Tema 1: Epidemiologia de las lesiones en los pies en la poblacién Geriatrica.

Caracteristicas de la marcha del anciano
en la poblacién Geriatrica.
Tema 3: Caracteristicas de la marcha geriétrica.

Patologia Podoldgica en el anciano.

Tema 5: Patologia digital y radios menores.Alteraciones del 5° Radio.

Tema 4: Alteraciones del 1° Radio y 12 articulacion metatarsofaléangica.

Tema 6: Metatarsalgia en el adulto mayor. Tipos. Causas. Patologia de los

sesamoideos

c1
c2
Cc3
ca
c7
c2
Cc3

Cc2
C3

C1
C3

Tema 2: Fisiopatologia del envejecimiento. Alteraciones mas frecuentes en los pies

Tema 7: Patologia de retropie:Disfuncion del Tibial Posterior.Talalgias en el adulto

mayor.Sindrome doloroso en el talén.Pie cavo doloroso, sindrome del tinel del tarso

y sindrome del seno del tarso.
Procesos patologicos del pie y sistémicos con repercusion Tema 8: La Gota. Artritis Gotosa
podoldgica. Tema 9: Artrosis generalizada.

Tema 10: Artritis Reumatoide. Otros tipos de Artritis.

Tema 11: Alteraciones vasculares y neuroldgicas: centrales (ACV, Parkinson) y

periféricas

Cambios fisioldgicos de la extremidad inferior y caracteristicas | Tema 12: Caracteristicas especiales de la atencién al paciente pediatrico.

de la marcha en las diferentes etapas de crecimiento Tema 13: Embriologia y desarrollo de la extremidad inferior.

Tema 14Caracteristicas de la marcha en las diferente etapas del crecimiento.

Deformidades congénitas. Asimetrias. Enfermedades rarasy | Tema 15: Malformaciones por defecto y exceso.
su repercusion en el pie Tema 16: Malformaciones estructurales

Tema 17: Enfermedades Raras
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Patologia podoldgica infantil.

Tema 18: alteraciones del crecimiento y la postura

Tema 19: alteraciones de cadera y rodilla

Tema 20: alteraciones del pié

Tema 21: alteraciones neuroldgicas centrales y periféricas

Tema 22: Alteraciones reumatolégicas

Tema 21: Alteraciones podologicas en las enfermedades reumatologicas de la
infancia.

Tema 22: Tumores del pie infantil

Planificacion

Metodologias / pruebas Competéncias Horas presenciales Horas no Horas totales
presenciales /
trabajo autbnomo
Estudio de casos Al19 B1 B3 B5C3 10 20 30
Seminario A19B7 B18 C1 C4 10 15 25
C7
Prueba mixta A19 B3 C3 2 29 31
Sesién magistral A19 B1 B3 B9 C2 21 42 63
Atencién personalizada 1 0 1

(*)Los datos que aparecen en la tabla de planificacion sén de caracter orientativo, considerando la heterogeneidad de los alumnos

Metodologias

Metodologias

Descripcion

Estudio de casos

Se describiran diferentes situaciones clinicas, facilitandole a los estudiantes datos de la anamnesis, motivos de consulta,datos
de la exploracién fisica imagenes y pruebas complementarias. Ante estos datos cada grupo de estudiantes debe realizar un

diagnéstico justificado y razonado de la patologia del paciente y proponer un plan integral de tratamiento.

Seminario

Mediante el desarrollo de diferentes actividades en grupo se desarrollaran y se profundizara en diferentes contenidos de la

materia.

Prueba mixta

Se realizar4 un examen de prueba objetiva con 70 preguntas, para superar la materia debe alcanzarse en esta prueba una

calificacion de 35 puntos.

Sesion magistral

Las sesiones magistrales se desarrollaran como clases expositivas-participativas durante las cuales se expondran los
contenidos bésicos de la materia, con apoyo de imagenes, video, etc. Las sesiones magistrales se centraran en los
contenidos principales del temario. A través de la plataforma MOODLE (https://campusvirtual.udc.es/moodle/)se ofreceran

materiales escritos con los contenidos BASICOS del temario.

Atencion personalizada

Metodologias

Descripcion

Estudio de casos

La atencién personalizada se desarrollara de forma programada en los horarios del profes@r de atencion al estudiante. Esta

atencion podra desarrollarse de forma virtual o presencial.

Evaluacion

Metodologias

Competéncias Descripcion Calificacion
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Estudio de casos A19 B1 B3 B5C3 Cada grupo de trabajo entregara un dosier sobre los casos trabajados, la 20
argumentacion del diagnoéstico y el plan de tratamiento. Se establecera durante la
planificacion del curso la fecha de entrega de dichos dosieres.(valor 5). Solo se
puntuard el trabajo de los casos trabajados cuando el estudiante asista al 80% de las
sesiones presenciales, con excepcion de los alumnos de matricula parcial a los que
se les indicara los casos que deben trabajar y la fecha de entrega.

El dia del examen final oficial de la materia se incluira dos casos clinicos en los que
cada estudiante debe resolver de forma individual un caso .(valor 15).

El estudiante debe alcanzar al menos la mitad de la puntuacién en cada una de las
partes.

En la convocatoria de Julio si el estudiante no ha alcanzado la puntuacién debera

obtener en la prueba de casos clinicos el 90% de la puntuacion (13,5 puntos sobre

15)
Seminario A19 B7 B18 C1 C4 | Las actividades relacionadas con los seminarios es obligatorio asistir al 80% de las 10
Cc7 sesiones presencialesy no se pueden recuperar o sustituir por otras actividades de la

asignatura; con execepcion de los estudiantes de matricula parcial para los que se
programaran actividades especificas cuando se presente la situacion.

Se realizaran 4 actividades (en grupo o individuales)con calificaciones de 2.5 puntos
cada actividad.

Para aprobar la asignatura es necesario sumar al menos 5 puntos de los seminarios.
En la convocatoria de Julio en caso de que el estudiante no haya asistido a los
seminarios debera responder a 2 preguntas que tendran un valor de 10 puntos y

alcanzar en las mismas al menos un 80% de la puntuacién otorgada a las mismas.

Prueba mixta A19 B3 C3 Se realizara un examen de prueba objetiva con 70 preguntas, para superar la materia 70

debe alcanzarse en esta prueba una calificacion de 35 puntos.

Las calificaciones de los estudios de casos y los seminarios solo computaran en la calificacion final si se supera el 50% de la calificacion de la
prueba mixta. En el caso de no presentarse o no superar la prueba mixta en la primera oportunidad, las calificaciones delos estudios de casos y los
seminarios computaran en la segunda oportunidad si se supera el 50% de la calificacién de la prueba mixta.Las calificaciones de los estudios de
casos y seminarios una vez superadas podran conservarse, previa solicitud del estudiante, durante 1 curso académico. En las siguientes matriculas
el estudiante debera cursar obligatoriamente todas a las actividadesLa calificacion de No Presentado se otorgara en el caso de que no se presente a
la prueba mixtala calificacion de matricula de honor, dado su caracter graciable, se concedera automéaticamente al estudiante/s que obtenga/n un 10
en la calificacién media de la materia. De darse el caso de que haya mas estudiantes con esa calificacion que matriculas se puedan otorgar por el
cupo oficial establecido, se convocara a todos los estudiantes para la realizacién de una prueba especifica de desempate, prueba que consistira en
nuevo examen de caracteristicas similares a las de la prueba mixta, examen que se fijara en fecha y hora de acuerdo con los interesados/as. En caso
de no existir ningan estudiante con calificaciéon de 10, todos los estudiantes que obtengan una calificacion media superior a 9.0, requisito basico para
optar a la matricula de honor, podran optar a la matricula de honor previa solicitud al profes@r y mediante la superacion de la prueba anteriormente
descrita. En el caso de gue no existan solicitudes expresas de opcién a matricula, el profesor se reserva la potestad de otorgarlas en aquellos casos
que, cumpliendo el requisito minimo, pudiesen ser merecedores de matricula por la aptitud y la actitud mostradas durante el desarrollo de la
materiaEstudiantes en matricula parcial: Los estudiantes en matricula parcial debe de comunicarlo obligatoriamente al profes@r responsable de la
materia al inicio del curso. Para estos estudiantes la calificacion de los seminarios y los estudios de casos puede obtenerse mediante la realizacién de
trabajos dirigidos que el alumno/a realizara de forma autonoma.Oportunidad adelantada de evaluacion: Los estudiantes que se encuentren en los
supuestos recogidos en la normativa de gestion académica de la UDC dispondran de esta opcion para superar la materia mediante una prueba
escrita de caracteristicas similares a a la recogida en el proceso de evaluacion que tendra un peso del 100% de la calificacion final
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- A. DIMEGLIO (1999). ORTOPEDIA INFANTIL COTIDIANA. Barcelona: Masson

- Tachdjian (1999). Ortopedia Clinica Pediatrica. Madrid: Panamericana

- Drenann (2010). The child’s Foot &amp; Ankle. Philadelphia: Wolters Kluwer

- Minguella (2003). Malformaciones del Pie. Barcelona: Masson

- Thomson &amp; Volpe (2001). Introduction to podopediatrics. London: Churchill livingstone

- Angela M Evans (2010). The Pocket Podiatry Guide. Paediatrics. London: Churchill Livingstone

- Menz Hylton. "Foot Problems in older people". 12 Edicion. 2008. Churchill Livingston. Elsevier.- Herbaux Isabelle et
al. "Podologia Geriatrica". 12 Edicion. 2007. Ed. Paidotribo.- Banks Alan, et al. "McGlamry's comprehensive textbook
of foot and ankle surgery". Philadelphia: Lippincott Williams &amp; Wilkins 2001.- Munuera Martinez P. "El primer
radio: biomecénica y ortopodologia”. Santander. Ed Exa. 2009.- Harrison. "Principios de Medicina Interna". 172
Edicién. 2009. Ed. Mc Graw-Hill Interamericana Editores.

- Revista Internacional de Ciencias Podolégicas - Journal of the American Podiatric Association (JAPMA).

Anatomia humana general/750G02001

Anatomia especifica del miembro inferior/750G02002
Fisiologia general/750G02003

Fisiologia de sistemas/750G02004

Patologia General/750G02008

Biomecanica del miembro inferior/750G02013
Ortopodologia 1/750G02017

Ortopodologia 2/750G02018

Patologia Podoldgica 1/750G02021

Podologia Preventiva/750G02015
Dermatologia/750G02026

Préacticum 2/750G02034
Practicum 3/750G02035

En la primera clase del curso se estableceran los grupos de trabajos de seminarios y casos clinicos para configurar el cronograma por lo cual es
bésico asistir a esta primera clase, aquellos alumnos/as que no asistan seran incluidos en los grupos de forma arbitraria para conseguir el equilibrio
ndmerico de los grupos.Para ayudar a conseguir un entorno inmediato sostenible y cumplir con el objetivo de la accién nimero 5: ?Docencia e
investigacion saludable y sostenible ambiental y social? del "Plan de Accién Green Campus Ferrol":La entrega de los trabajos documentales que se
realicen se entregaran en formado digital y en papel sin emplear plasticos, a doble cara, utilizando papel reciclado y evitando la impresion de
borradores.Se debe hacer un uso sostenible de los recursos y la prevencion de impactos negativos sobre el medio natural habida cuenta la
importancia de los principios éticos relacionados con los valores de la sostenibilidade en los comportamientos personales y profesionalesSe facilitara
la plena integracién del alumnado que por razon fisicas, sensoriales, psiquicas o socioculturales, experimenten dificultades a un acceso idéneo,
igualitario y provechoso a la vida universitariaSe trabajara para identificar y modificar perjuicios y actitudes sexistas, y se influira en el entorno para
modificarlos y fomentar valores de respeto e igualdad, en el caso de detectar situaciones de discriminacion por razén de género se tomaran medidas
para corregirlas.En la realizacién de los trabajos de la materia, el plagio y la utilizacién de material no original, incluido aquel obtenido a través de la
internet, sin indicacion expresa de su origen y, si es el caso, el permiso de su autor/a, sera calificado con suspenso (0,0) en la actividad. Todo eso sin
perjuicio de las responsabilidades disciplinarias a las que pudiera haber lugar tras el correspondiente procedimiento
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(*) La Guia Docente es el documento donde se visualiza la propuesta académica de la UDC. Este documento es publico y no se puede
modificar, salvo cosas excepcionales bajo larevision del 6rgano competente de acuerdo a la normativa vigente que establece el proceso

de elaboracion de guias
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