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Competencias’ s

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 drea de estudio) para emitir juicios que incluyan una reflexion
sobre temas relevantes de indole social, cientifica o ética.

3.-CB4: Que los estudiantes puedan transmitir informacién, ideas, problemas y

soluciones a un publico tanto especializado como no especializado.

COMPETENCIAS GENERALES:
4.-CG2: La prevencién, diagnéstico y tratamiento individual o colectivo, asi como la
lucha contra las enfermedades de los animales, sean considerados estos
individualmente o en grupo, particularmente las Zoonosis.

5.-CG6: Desarrollo de la practica profesional con respeto a otros profesionales de la
salud, adquiriendo habilidades relacionadas con el trabajo en equipo, con el\uso
eficiente de los recursos y en gestion de calidad. S
6.-CG7: Identificacion de riesgos emergentes en todos los ambitos de | '
veterinaria.

COMPETENCIAS TRANSVERSALES: .
7.-CT1: Divulgar la informacién obtenida durante el ejercicio profesional-d&l velgypinario
de forma fluida a otros colegas, autoridades y sociedad en general y redactary \
presentar informes profesionales manteniendo la necesaria confidencialida,@‘.-
N~
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| 8.-CT2: Capacidad para usar herramientas informaticas y, especialmente, aquéllas

que permitan buscary gestionar la informacion.

9.-CT3. Capacidad para comprender y utilizar el idioma inglés

10.-CT4: Capacidad para trabajar en equipo, uni o multidisciplinar, y manifestar
respeto, valoracion y sensibilidad ante el trabajo de los demas.

11.-CT5: Capacidad para obtener asesoramiento y ayuda de profesionales.

12.-CT6: Capacidad para reconocer Yy mantener un comportamiento ético en el
ejercicio de sus responsabilidades, conservando siempre |a confidencialidad necesaria.
13.-CT8: Capacidad para analizar, sintetizar, resolver problemasy tomar decisiones.
14,-CT9: Capacidad para planificar y gestionar el tiempo.

15.-CT10: Capacidad para buscar y gestionar la informacion y ser consciente de
mantener actualizados los conocimientos, habilidades y actitudes referentes a las
competencias profesionales mediante un proceso de formacion continuada.

,

16.-CT11: Capacidad para aplicar el método cientifico en la practica profesional.
COMPETENCIAS ESPECIFICAS:

17.-CE1.2.3: Conocimiento de las principales técnicas experimentales y su aplicacion
en el &mbito Veterinario.

18.-CE1.3.4: Conocimiento de las bases cientificas del concepto y valoracién del
bienestar animal. Importancia de su aplicacion a las distintas areas de ejercicio
profesional.

19.-CE1.6.1: Conocer y comprender el desarrollo morfogenético normal de los
diferentes 6rganos, aparatos y sistemas. Saber interpretar las anomalias congénitas
mas frecuentes en las diferentes especies animales.

20.-CE1.6.2: Conocer la forma, la estructura y la disposicion de los diferentes
organos, aparatos Yy sistemas asi como su integracion en el conjunto del organismo
animal. Ademas, conocer y saber aplicar correctamente la nomenclatura anatémica,
Saber diferenciar los érganos de las diferentes especie animales domésticas.
21.-CE1.6.3: Saber aplicar el conocimiento anatémico a otras materias, tanto
preclinicas, clinicas, zootécnicas y en higiene y seguridad alimentaria.

22.-CE1.8.3: Conocimiento de las bases fisiolégicas, productivas y comportamentales
de los animales domésticos y sus repercusiones en el bienestar animal.

23.-CE1,13.4; Conocer y adquirir capacidad para completar y redactar
adecuadamente todos aquellos documentos de uso en la practica veterinaria.
24.-CE3.2.2: Conocer y saber aplicar las diferentes técnicas de diagnostico por imagen
en animales

25.-CE3.4.3: Conocimiento de los fundamentos de farmacocinética, farmacodinamia y
de los distintos mecanismos de accion, efectos farmacoldgicos, reacciones adversas e
indicaciones clinicas de los farmacos utilizados en la terapéutica veterinaria.
26.-CE3.6.1: Conocer las bases generales de los tratamientos médico-quirdrgicos y
saber aplicarlos.

27.-CE3.7.1: Conocer el correcto funcionamiento de la actividad reproductiva de los

procesos tecnolégicos para su control

animales, sus cuidados Yy enfermedades, los problemas obstétricos, asi como 0S|

Contenidos

Quirdrgica I en el curso académico anterior.
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Breve descripcion del contenido N \

La asignatura de Patologia Quirdrgica y Cirugia 1I, forma parte. dela B
materia CIRUGIA, que se inicia y complementa con el estudio de la Patologial

2



En esta asignatura se estudian los procesos morbosos mas frecuentes e
importantes, que son susceptibles de ser tratados quirdrgicamente asi como
las técnicas quirtrgicas a emplear en distintos aparatos y 6rganos como la piel,
aparato digestivo de pequeiios animales, urologia, oftalmologia, aparato
respiratorio y cardiovascular, asi como traumatologia.

Se estructura en dos tipos de ensefianza: tedrica y practica que deben
ser superados por separado para aprobar la asignatura.

Las actividades practicas de la asignatura se realizan en el area de
Cirugia del HCV mediante la atencion clinica a los pacientes de esta Unidad.

Temario de la asignatura

CIRUGIA DE LA PIELY GLANDULA MAMARIA

Tema 1: La piel: generalidades. Introduccién: recuerdo morfofuncional.-
Patologia quirurgica: traumatismos, cuerpos extrafios, necrosis, Glceras,
fistulas, inflamaciones, colecciones, tumores.

Tema 2: Cirugia de la piel. Principios generales en el tratamiento de las
heridas.- Eleccion del material de sutura.- Métodos de sutura.- Patrones de
sutura: intradérmica, de distension, etc.- cémo retirar una sutura.-
Tratamiento secuencial de las heridas.- Manejo de heridas infectadas.-
Drenajes.- Antibioterapia en el tratamiento de las heridas.- Bursitis, tipos Yy
tratamientos.

Tema 3: Cirugia plastica cutdnea. Sutura simple de la piel y movimiento de
tejidos locales para cerrar defectos.- Colgajos.- Plastias.- Injertos: clasificacion,
indicaciones, consideraciones, condiciones del lecho, tipos de injertos.-
Vendajes.

Tema 4: Patologia quirdrgica vy Cirugia mamaria. La glandula mamaria:
recuerdo anatomofuncional.- Patologia quirdrgica: anomalias congénitas,
anomalias adquiridas, lesiones traumaticas.- Mastitis séptica.- Tumores
mamarios en la perra: recuerdo anatomofuncional, epidemiologia, tratamiento
quirurgico.

APARATO DIGESTIVO DE PEQUENOS ANIMALES.

Tema 5: Eséfago. Introduccién, recuerdo anatémico vy fisioldgico.- Signos de la
enfermedad esofdgica.- Afecciones del esdfago: esofagitis, cuerpos extrafos,
diverticulos, estenosis, neoplasias.- Enfermedades neuromusculares
esofagicas: acalasia cricofaringea, megaeso6fago idiopatico, afecciones del
esfinter caudal (hernia hiatal, intususcepcién). Cirugia del eséfago: principios
generales, esofagotomia, esofagorrafia, esofagoplastia, esofagomiotomia,
miotomia cricofaringea.

Tema 6: Estémago. Estudio de las afecciones gastricas: vaciamiento gastrico
retardado.- Sindrome dilatacién-torsién gastrica.- Ulcera 'y perforacion gastrica.
Neolplasias. g

E'll

Tema 7: Intestino delgado. Recuerdo anatémico-fisioldgico.- Afeccifiﬁfj?es d
intestino delgado: traumatismos, obstruccion intestinal, cuerpos exlt_ra._ﬁos,'*_

intususcepcion, volvulo, adherencias, neoplasias. Técnicas quiriirgicas:
medidas previas, enterotomia, enterectomia, complicaciones de la cirugiay ¥,

Tema 8: Intestino Grueso, Recto y Ano. Recuerdo anatémico-funcioﬁ“aﬁa—

Intestino grueso: anomalias congénitas. Afecciones adquiridas: constipacion,
megacolon idiopatico, perforacion.- Afecciones del ciego.- Neoplasias. Cirugia

del intestino grueso: peculiaridades, colotomia, colectomia, colorrafia,
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tiflectomia. Afecciones de recto y ano: anomalias congénitas, afecciones
adquiridas (estenosis anorrectal, prolapso, enfermedad de los sacos anales,
fistulas), neoplasias. Cirugia anorrectal: reseccién y anastomosis, saculitis anal,
fistulas rectocutaneas.

Tema 9: Abdomen, peritoneo y otros 6rganos abdominales. El abdomen como
cavidad orgéanica: laparotomia o celiotomia.- Peritoneo y cavidad peritoneal:
cicatrizacion, adherencias y peritonitis.

Tema 10: Hernias. Generalidades. Definiciones y conceptos, Epidemiologia,
Fisiopatologia, signos clinicos, tratamientos y complicaciones.- Hernia
diafragmatica.- Hernia umbilical.- Hernia inguinal.- Hernia escrotal.

UROLOGIA

Tema 11: Generalidades. Recuerdo anatomofuncional del aparato excretor.-
Exploracién: sondaje, cistocentesis, observacion clinica, exploraciones
radiograficas, cistoscopia, biopsia renal (indicaciones, contraindicaciones,
técnicas, complicaciones). Cicatrizaciéon en el aparato urinario. Funcién renal y
cirugia. Material de sutura en cirugia renal.

Tema 12: Rifion y uréteres. Patologia quirurgica renal: anomalias congénitas,
lesiones adquiridas.- Cirugia renal: nefrectomia, nefrotomia, nefropielostomia,
trasplante renal.- Patologia quirurgica ureteral: anomalias congénitas, lesiones
adquiridas.- Cirugia ureteral: reparacién de defectos del uréter, calculos,
derivacién quirdrgica urinaria.

Tema 13: Vejiga y uretra. Patologia quirdrgica vesical: anomalias congénitas,
lesiones adquiridas.- Cirugia vesical: cistotomia, cistectomia, litotricia,
trasplante del cuello vesical, vejiga artificial, cirugia de la incontinencia.-
Patologia quirurgica uretral: anomalias congénitas, lesiones adquiridas,
obstrucciones uretrales por causa prostatica.- Operaciones sobre la uretra:
uretrotomia, uretrostomia, prostatectomia.

OFTALMOLOGIA

Tema 14: Orbita y globo ocular: Recuerdo anatomofuncional del ojo y anejos.-
Exploracion del ojo.- Neuroftalmologia.- Patologia de la orbita (absceso,
celulitis, neoplasias).- Cirugia de la 4rbita.- Alteraciones congénitas del globo.-
Traumatismos.- Cirugia del globo.

Tema 15: Parpados, conjuntiva y sistema nasolacrimal. Enfermedades
congénitas del parpado.- Enfermedades adquiridas: entropion, entropidn,
traumatismos, neoplasias.- Enfermedades congénitas de la conjuntiva.-
Enfermedades adquiridas de la conjuntiva. Neoplasias.- Hipertrofia de la
gldndula del tercer parpado.- Anomalias del cartilago.- Neoplasias.-
Enfermedades congénitas del aparato lacrimal.-Enfermedades adquiridas.
Cirugia de los parpados, conjuntiva y sistema nasolacrimal.

Tema 16: Cérnea y esclerdtica. Anomalias congénitas.- Enfermedades
adquiridas (Queratitis, edema, distrofias).- Traumatismos: descemetocele,

estafiloma.- Neoplasias.- Cirugia corneal.- Enfermedades congénitas de la
esclerdtica.- Enfermedades adquiridas.

Tema 17: Tracto uveal y Cristalino. Anomalias congénitas del iris, (MPP).~
Anomalias adquiridas: atrofia, uveitis, uveitis recurrente equina, neoplasias.-
Alteraciones de las cémaras anterior y posterior.- Glaucoma.- AItera_Cié@es
congénitas del cristalino.- Alteraciones en la transparencia del cristalino,

cataratas.- Alteraciones en la posicion, subluxacién y luxacion.- Cirugia. del
cristalino.
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APARATO RESPIRATORIO |

Tema 18: Traquea y bronquios. Recuerdo anatomofuncional.- Patologia
quirdrgica traqueal: exploracién de la traquea.- Estenosis.- Colapso traqueal.-
Traumatismos: lesiones internas y externas.- Neoplasias. Cirugia traqueal:
principios generales.- Técnicas quirurgicas: traqueostomia, reseccion traqueal,
protesis.

Tema 19: Patologia pleural, pulmonar y toracica. Recuerdo anatomofisiologico.-
Patologia quirturgica pulmonar: neumonia por aspiracion, quistes pulmonares y
broncogénicos, absceso pulmonar, torsion pulmonar, atelectasia.- Neoplasias.-
Técnicas quirurgicas: lobectomia, neumectomia, biopsia.- Postoperatorio y
drenajes toracicos.- Patologia quirdrgica pleural: efusiones pleurales,
neumotorax, pleuritis restrictivas, masas pleurales.- Manejo de los
traumatismos torécicos, reconstrucciéon de la pared toracica dafada.

SISTEMA CARDIOVASCULARY LINFATICO

Tema 20: Corazon y grandes vasos. Recuerdo anatomofuncional.- Exploracion
cardiaca.- Patologia quirlrgica cardiaca: afecciones congénitas (ductus
arteriosus persistens, estenosis de la arteria pulmonar, persistencia del arco
aértico derecho), afecciones adquiridas (dirofilariosis canina, miocarditis
traumatica de los bovidos, tumores).- Patologia quirtrgica del pericardio:
afecciones congénitas (hernia diafragmatica peritoneo-pericérdica), afecciones
adquiridas (efusiones pericardicas, pericarditis traumatica de los bovidos).-
Cirugia cardiaca y de |los grandes vasos: arteriotomia pulmonar,
ventriculotomia derecha, pericardiotomia.

TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA en PEQUENOS ANIMALES
A- PRINCIPIOS BASICOS EN TRAUMATOLOGIA

Tema 21: El Hueso. Recuerdo anatomofuncional.-Fracturas: Definicion,
Etiologia, Clasificacion, Diagnostico.- Cicatrizacién del hueso: mecanismos,
tipos, factores que la influyen. Complicaciones de la cicatrizacion o¢sea:

Osteomielitis y defectos en la consolidacion.- Injertos 6seos.- Neoplasias.

Tema 22: Principios bésicos en el tratamiento de fracturas v luxaciones.
Objetivos.- Tipos de reduccion de una fractura.- Luxaciones: Reduccién vy
principios.- Métodos de fijacidon externa: Observaciones.- Métodos de fijacién
interna: intramedular, tornillos y placas, cerclajes.- Fijacion esquelética
externa.

Tema 23: Articulaciones. Definicidon.- Clasificacion.- Componentes de las
articulaciones sinoviales.- Metabolismo articular: nutricidn, inervacion,
remodelado, regeneracion, envejecimiento.- Patologia articular: definiciones,
clasificacion de las enfermedades articulares.

Tema 24: Otras afecciones articulares. Osteoartrosis (enfermedad articular
degenerativa).- Artritis traumatica.- Artritis séptica.- Heridas articulares.-
Osteocondritis  disecante.- Cirugia articular: artrocentesis, artrotomia,
artrodesis, reemplazamiento articular total, artroplastias de excision.- Capsulas
sinoviales: recuerdo anatomofisioldgico.- Sinovitis aguda, sus clases.- Sinovitis

crénica. \ \
b N \
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(Tema 25: Tendones y ligamentos. Tendones.- Recuerdo morfofuncional.-
Regeneracion y cicatrizacion.- Patologia quirdrgica tendinosa: heridas, roturas,
inflamaciones. luxaciones.- Cirugia tendinosa: principios generales, tenorrafia,
alargamiento, acortamiento, trasplante, desplazamiento, postoperatorio en la
cirugia tendinosa.-Ligamentos: recuerdo morfofuncional.- Patologia quirurgica
ligamentosa. Esguinces.

Tema 26: Musculos y fascias. Recuerdo morfofuncional.- Regeneracion vy
cicatrizacién.- Diagnéstico de las afecciones musculares.- Patologia quirlrgica
muscular: Afecciones locales (traumatismos, roturas, alteraciones circulatorias,
contracturas), Afecciones generales (de la unidén neuromuscular, miopatia por
ejercicio, otras miopatias, miopatia generalizada por recumbencia).- Cirugia de
los musculos: recomendaciones, técnicas (biopsia, trasposicion)

B- TRAUMATOLOGIA REGIONAL

Tema 27: Maxilar y mandibula. Recuerdo anatdmico.- Malformaciones
congénitas.- Clasificaciéon de las fracturas craneales: fracturas premaxilares,
maxilares, del paladar duro, del arco cigomatico, craneales, De los condilos
occipitales.- Fracturas mandibulares.- Neoplasias.- Luxacién
temporomandibular.- Técnicas guirdrgicas.

Tema 28: Miembro toracico. Fracturas escapulares (del cuerpo, de la espina,
acromiales, del cuello, del tubérculo supraglenoideo, glenoideas).- Luxacion
escapular.- Dislocacion del  hombro: clasificacién, tipos (medial, lateral,
craneal, subluxacién, luxacién recurrente, crénica, fractura luxacién). Fracturas
del humero.- Fracturas y dislocaciones del codo.- Fracturas articulares: tipos.-
Proceso ancéneo no unido, Fragmentacion coronoides.- Fracturas del cubito y
Radio.- Fracturas y dislocaciones del carpo: tipos.- Fracturas y dislocaciones
del metacarpo: tipos.- Afecciones de las falanges.

Tema 29: Pelvis y miembro pelviano. Fracturas pelvianas: sintomatologia,
complicaciones, tipos (fracturas y luxaciones sacroiliacas, iliacas, isquiaticas,
pubianas, acetabulares, mixtas).- Fracturas y dislocaciones de la articulacién
coxofemoral: tipos (intraarticulares, de cabeza, cuello, mixtas).- Enfermedad
de Legg-Calvé-Perthes.- Displasia de cadera.- Fracturas femorales.- Fracturas
y dislocaciones de la rodilla: tipos. -Rotura de ligamentos cruzados y lesiones
asociadas.- Inestabilidad articular.- Fracturas Yy luxaciones rotulianas.-
Fracturas de tibia y peroné.- Fracturas y luxaciones de tarso y metatarso.-
Fracturas de sesamoideos.

TEMARIO PRACTICO

Practicas de Consulta y Quiréfano Clinico

Todos los alumnos son informados en clase y en la asignatura de PQ1 sobre el
comportamiento en el ambito quirdrgico y las medidas de bioseguridad a
respetar. Concretamente haciendo hincapié en las medidas de bioproteccion,
se requiere que los alumnos vistan con el pijama quirdrgico momentos antes
de la practica y que dicho pijama sea utilizado Unicamente y exclusivamente en
el drea quirlgica, volviendo a su ropa habitual al finalizar la practica y
abandonar el drea de Cirugia. Asi, estd prohibido explicitamente su empleo en
la calle, lugares publicos, transportes a la facultad, etc.

Las practicas de la asignatura se realizaran en la Consulta y Quiréfanos
dependientes de la Unidad de Cirugia, durante los dias que corresponda, y se|
realizaran en la franja horaria establecida por la Facultad de Veterinaria, que|,
aparece publicada en la pagina web del Centro en el siguiente enlace:
|'|l:tp:[/www._unex.es:,/«:::mr;ace—la—ue_x/('.c:ntros,fveterinariq/?nformacj_on—
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En la Consulta se desarrollaran las actividades propias, como son la
elaboracion de la anamnesis e historia clinica, exploracion de los pacientes,
obtencién de un diagnostico y pronostico, asi como la realizacion de curas y
revisiones que cada paciente requiera. Los alumnos deberan pasar
posteriormente por Quiréfano para ver, y participar en la medida de lo posible,
en las distintas intervenciones quirurgicas que estén programadas. Se
intentard que estas intervenciones correspondan a los pacientes previamente
vistos en Consulta, para asi ver el caso clinico completo.

El calendario y n° de grupos de practicas se colocaran previamente en el
tablén de anuncios. El contenido de las mismas dependerd de la naturaleza de
los casos clinicos que haya que resolver en Consulta y Quiréfano durante los
dias asignados.

La normativa a observar se encontrard publicada en el tablon de
anuncios de la Catedra de Cirugia, y en el campus virtual de la UEx en la
asignatura Patologia Quirdrgica y Cirugia II. Su lectura y comprension se
recomienda a todos los alumnos.

Actividades formativas

Horas de trabajo del alumno por tema Presencial 2:;':;:1?:::2 pre::ez cial
Tema Total GG PCH * TP EP
Piel (1-4) 23 5 4,5 1 11
Ap. Digestivo pequeiios 31,2 7 3 1 18,2
animales (5-10)
Urologia (11-13) 12,2 3 2 0,5 6,7
Oftalmologia (14-17) 23,4 7 4 1 13,4
Ap. Respiratorio (18-19) 7.8 2 1 0,25 4,55
Ap. Cardiovascular (RO) 4,4 2 1 0,25 2,15
Traumatologia (R1-29) 48 11,5 7 1 29
Evaluaciéon del conjunto 150 37,5 22,5 5 85
(GG+SL)= 60 (TP+EP=90)

" Dada la naturaleza de las practicas clinicas es imposible determinar exactamente el n® de horas a
cada apartado o tema, pudiendo variar. Lo que es inamovible es el nO total de horas por grupo.

** [l trabajo dirigido puede corresponder @ uno o varios temas.

GG: Grupo Grande (100 estudiantes).

PCH: practicas clinicas hospitalarias (7 estudiantes)

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

EP: Estudio personal, trabajos individuales 0 en grupo, y lectura de bibliografia.

Metodologias docentes*

1. Clases expositivas y participativas (GG). Actividades formativas
presenciales para grupo completo. En caso de nece sidad, las clases se
podrat lizar on-line El profesor presentara conceptos,
procedimientos y aplicaciones relativos a los distintos temas. Los
conceptos y procedimientos se introduciran empleando abundante
material audiovisual obtenido de la actividad clinica de los profesores y
de las principales y mas cualificadas fuentes de recursos internacionales
sobre el tema, utilizando presentaciones con video-proyector. E| profesor
podra poner a disposicion de los alumnos a través del campus virtual
material que complemente las explicaciones de la clase magistral y cuyo|
contenido también puede ser objeto de preguntas en el examen teérico.( '

2. Practicas de Consulta y Quiréfano (SL). El alumno debe atender vy ||
participar activamente en la actividad clinica realizada por el profesor,
asi como llevar a cabo la tarea que le sea encomendada bajo_la
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supervision del mismo. En la Consulta se desarrollaran las actividades
propias, como son la elaboracién de la anamnesis € historia clinica,
exploracién de los pacientes, obtencién de un diagnéstico y prondstico,
asi como la realizacién de curas y revisiones que cada paciente requiera.
Los alumnos deberan pasar posteriormente por Quir6fano para ver (y
participar en la medida de lo posible) en las distintas intervenciones
quirurgicas que estén programadas. Se intentard que correspondan a los
pacientes previamente vistos en Consulta, para asi ver el caso clinico
completo.

El alumno deberd siempre ir adecuadamente vestido a las practicas
(pijama y/o bata blanca)

3. Trabajo dirigido. EI profesor discrecionalmente podra realizar
actividades de direccion y orientacién de trabajos, individuales o en
grupo, que los estudiantes realizaréan en horario no presencial. Tendran
caracter voluntario, deberan ser solicitados por aquellos alumnos
interesados en ampliar conocimientos Yy serviran para fomentar las
habilidades de investigacién, trabajo en equipo 'y exposicion oral, que se
reflejarédn en el incremento de la nota final.

Trabajo no presencial. Son actividades realizadas por el estudiante de
manera no presencial para alcanzar las competencias previstas.

Resultados de aprendizaje*

1.- Profundizar los conceptos adquiridos en la asignatura de Patologia
Quirtrgica y Cirugia I para conocer y comprender el concepto de la Patologia
Quirtrgica y de la Cirugia de forma global.

2 - Relacionar las bases generales de los tratamientos médico-quirurgico con
su aplicacion a las patologias estudiadas.

3.- Comprender los conceptos de asepsia, antisepsia, esterilizacion,
desinfeccion y aplicarlos a la practica quirdrgica.

4.- Construir anamnesis, historia clinica y protocolos de exploracion de los
pacientes.

5.- Describir la etiopatogenia de las patologias quirtrgicas mas frecuentes y su
relacion con la sintomatologia del paciente.

6.- Emitir los juicios clinicos de las enfermedades mas frecuentes en las
distintas especialidades que conforman los contenidos de la materia de acuerdo
a criterios cientificos.

7.- 1dentificar las técnicas quirtrgicas tratadas en el contenido de la asignatura
y su indicacion de acuerdo a cada patologia estudiada.

8.- Saber realizar las técnicas de diéresis, exéresis, sintesis y hemostasia en
las técnicas quirdrgicas mas frecuentes.

9.- Explicar las patologias vy procedimientos quirdrgicos mediante la
terminologia cientifico-clinica especifica a nivel profesional.

Sistemas de evaluacion

Actividades e instrumentos de evaluacion:

Examen practico correspondiente a las practicas de Consulta .y
Quiréfano clinico {

La asistencia a todas las practicas de Cirugia es obligatoria. No se permite
ninguna falta de asistencia del total. En caso de una o mas inasistencias el
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alumno deberd superar el examen practico, oral, de la materia impartida en las
practicas. Cualquier alumno que a criterio del profesorado no muestre
atencién, no guarde la debida compostura, o su comportamiento sea
considerado incorrecto durante las practicas, puede ser sancionado desde la
falta de asistencia de dicha practica hasta la obligacién de pasar al examen oral
de practicas.

La ensefianza practica se supera bien por asistencia a las practicas, siendo
la calificacién de apto o no apto y aquellos que opten por la prueba final
alternativa, deberan superar el examen practico, demostrando que poseen las
competencias necesarias.

Objetivos:

Se pretende constatar el nivel de conocimientos clinicos y la capacidad de
llegar a un diagndstico, prondstico y tratamiento correctos.

Tipo de examen:

Se trata de un examen oral, practico, individual, publico, en el que se
reproducen las distintas actividades que se deben realizar sobre un paciente de
cualquier especie en la practica quirdrgica. En Consulta el alumno, sobre un
supuesto clinico que el profesor le expondrd, debera llegar un diagnostico,
pronostico y tratamiento correctos.

Se recuerda la necesidad de acudir con bata clinica, y debidamente
vestido, a los examenes practicos para poder ser admitidos a los mismos.

Criterios de valoracion:

A lo largo del proceso se valoraran los siguientes aspectos (todos en su
conjunto o algunos de ellos):

- conocimiento acerca de la anamnesis.

- realizacién de una historia clinica completa.

- valoracién de la capacidad de realizar una exploracion fisica adecuada al
paciente y tratamiento de los datos obtenidos por medio de los signos clinicos.
- peticién de pruebas complementarias, su interpretacién y valoracion para
llegar a un diagndstico.

- elaboraciéon de diagndsticos probables, de certeza y diagnoéstico diferencial,
asi como sus implicaciones.

- indicaciones terapéuticas (médicas y quirdrgicas), asi como su valoracioén e
implicaciones.

prondstico segun las distintas alternativas terapéuticas.

en caso de indicacién quirurgica:

establecimiento de condiciones preoperatorias.

determinaciéon de pautas anestésicas segun las caracteristicas del paciente.
conocimiento del instrumental quirdrgico general y especifico, asi como del
material a emplear.

- descripcion de las técnicas a emplear y puntos criticos.

- establecimiento de pautas postoperatorias, inmediatas y hasta la
recuperacion.

- observaciones especificas: calidad de vida, recurrencia, rendimiento
esperado, prestaciones, etc.

Una vez superadas las ensefianzas practicas, ya sea por asistencia o
como resultado del correspondiente examen, se€ consideraran aprobadas para
los siguientes examenes de junio y julio, pero no se guardan para cursog
sucesivos. {

L
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Examen escrito correspondiente a la ensefianza tedrica

Objetivos:

Se pretende constatar las capacidades del alumno en cuanto a la
evaluacion de sus conocimientos, comprension de la materia y especialmente
capacidad de analisis y sintesis ante el hecho concreto de la enfermedad
quirurgica en las  diferentes especies domésticas consideradas.
Fundamentalmente se trata de atestiguar una suficiente preparacion en cuanto
a la capacidad de reconocimiento de las distintas patologias, posibilidades de
actuacion terapéutica y prondstico esperable. En el examen se valoraran tanto
los conocimientos proporcionados en |a ensefianza tedrica como en la
ensefianza practica.

Tipo de examen:

Se trata de un examen escrito, individual, de tiempo limitado a tres
minutos por pregunta, y de veinte treinta a cuarenta preguntas. El modelo de
examen, constara de preguntas cortas, a veces alternadas con otras de tipo
test de opciones multiples, en numero y proporcién variable, donde primen la
capacidad de analisis-sintesis por encima del mero conocimiento. Una parte del
examen, o todo él, puede consistir en responder a cuestiones suscitadas por
imagenes proyectadas en la pantalla, que contengan procesos patologicos,
radiografias, instrumental, técnicas, etc. A peticion del alumno y solicitado con
tiempo suficiente o discrecionalmente, si el profesor lo considera oportuno, el
examen podré ser oral. Entraran los contenidos explicados por el profesor,
tanto teéricos como practicos. El profesor que impartid la clase teérica o
practica es quien plantea las preguntas referidas a sus temas Yy quien se
encarga de corregirlas asi como su posterior revision. De forma opcional o si
las circunstancias lo requieren se hara un examen escrito después de cada
grupo tematico o especialidad.

Criterios de valoracién:

La valoracidén del examen es global, mediante la suma de las
calificaciones obtenidas en cada pregunta.

La puntuaciéon de cada pregunta va de cero a un punto aumentando en
fracciones de 0,25 puntos, considerandose como un punto la respuesta
correcta, disminuyéndose paulatinamente en fracciones de 0,25 puntos a
medida que se encuentran errores o carencias, hasta llegar a cero puntos. En
caso de preguntas con respuestas del tipo verdadero-falso, los errores restan
puntuaciéon de los aciertos dentro de la misma pregunta. No se contemplan
puntuaciones negativas fuera de la propia pregunta (no afectan a la puntuacion
de otras) o preguntas eliminatorias. Para aprobar el examen teérico se precisa
obtener, al menos, dos tercios del total de puntos posibles.

Se hace constar al alumnado que en los examenes escritos los
profesores de la Unidad podran calificar discrecionalmente con cero puntos
aquellas preguntas que contengan una o més faltas de ortografia. Durante el
examen es preciso utilizar un nivel de redaccion y la terminologia cientifica
adecuada a la comunicacion entre especialistas y no explicaciones descriptivas
no técnicas y a nivel de publico general no especializado. Asi mismo, cada
respuesta y su razonamiento debe corresponder a hechos cientificos y no a
opiniones ni experiencias personales. En situaciones de caligrafia indescifrable,
el alumno sera llamado a leer su examen mediante convocatoria en el tablon

de anuncios. El hecho de ser sorprendido copiando, o parecerlo, en cualquiera )~

de sus modalidades, supone la expulsion automatica del examen, .y Su
calificacién con suspenso y cero puntos.
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Queda terminantemente prohibida la asistencia a los examenes con
teléfonos méviles, agendas electronicas (PDA), tablets o cualquier tipo de
aparato que permita la comunicacion inalambrica oral, escrita, mediante
cédigos o de imagenes (WI-FI, bluetooth, intercomunicadores, y sistemas
similares). La manipulacion en cualquiera de sus formas de dicho tipo de
aparatos por parte del alumnado, supone la expulsién del examen Yy el
correspondiente suspenso.

Actividades y criterios de evaluacion de la asignatura con su epercusion
en la nota final:

- Examen tedrico: supondra un 85% de la calificacion.

- Examen practico: debe ser aprobado por asistencia o mediante
examen. En el caso de aprobar por asistencia tendra una repercusion del 15%
en la calificacion final.

- Evaluacion continua:

Para aquellos que opten por realizar una prueba final alternativa o
global, se les realizard un examen tedrico practico con una repercusion del 50

,

9% para cada una de las partes (préactica y teoria).

- Asistencia, participacion en clases te6ricas e interés demostrado,
valoracion del trabajo realizado en equipo, disposicién al trabajo, participacion
en actividades clinicas, practicas y tutorias, preparacion vy exposicion de
seminarios voluntarios, recompensa por items diversos: 15%.

Ante cualquier duda, este plan docente sigue la “Normativa de evaluacion de
los resultados de aprendizaje y de las competencias adquiridas por el alumnado en las
titulaciones oficiales de la Universidad de Extremadura”
(http://doe.gobex.es/pdfs/doe/20 16/23600/16061909.pdf). Concretamente los

siguientes apartados:

Articulo 4. Sistemas y criterios de evaluacion,

Articulo 4.1.- Los sistemas de evaluacién desarrollaran una serie de mecanismos que
permitan comprobar de manera objetiva el proceso de aprendizaje de cada estudiante,
para lo cual es recomendable una evaluaciéon continua, tendente a facilitar la
progresiva adquisicion de competencias por parte de los estudiantes. Para ello, se
habilitardn una serie de pruebas, entre las que se pueden destacar la participacion con
aprovechamiento en las clases teéricas, practicas, seminarios, talleres y tutorias ECTS;
la realizacién de las practicas programadas, de laboratorio, de campo, informaticas; la
realizacion de trabajos; las pruebas orales y escritas, parciales o finales; y cualquier
otra prueba reflejada en la memoria veri- ficada y en el plan docente, En todos los
casos, se estableceran los correspondientes criterios de evaluacion y de puntuacion,
con indicacion del porcentaje de cada prueba en la calificacion final.

Articulo 4.6.- El plan docente de cada asignatura prevera para todas las convocatorias
una prueba final alternativa de caracter global, de manera que la superacion de ésta
suponga la superacion de la asignatura. La eleccion entre el sistema de evaluacién
continua o el sistema de evaluacién con una Gnica prueba final de caracter global
corresponde al estu- diante durante las tres primeras semanas de cada semestre. La
Comision de Calidad de la titulacion velard porque el derecho a la evaluacion global no
comporte discriminacién respecto a la evaluaciéon continua en relacion con la
calificacién maxima que se puede obtener. En los sistemas de evaluacién global,
también se podra exigir la asistencia del estudiante a aquellas actividades de
evaluacién que, estando distribuidas a lo largo del curso, estén relacionadas con la
evaluacion de resultados de aprendizaje de dificil calificaciéon en una prueba final.

Articulo 5. Convocatorias de las asignaturas.
Articulo 5.5.- Asimismo, en el plan docente se hardn constar las actividades evaluadas
a lo largo del curso que sean susceptibles de recuperacion en las pruebas finales

aquellas otras que no lo sean dentro del sistema de evaluacion continua. En cualquie
caso, el estudiante tendrd posibilidad de superar cualquier asignatura en cualquiera de




las pruebas finales establecidas para las convocatorias enumeradas en este articulo, si
demuestra haber adquirido las competencias exigidas para ello.

Articulo 7. Desarrollo de las pruebas de evaluacion.

Articulo 7.6.- Siempre que lo contemple el plan docente de la asignatura, validado por
la Comision de Calidad del titulo, para las actividades précticas de laboratorio, sean
internas o externas, se podrad exigir la obligatoriedad de la asistencia y calificarse
mediante evaluacion continua, a través de pruebas o trabajos.
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