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DESCRIPCION DE LA ASIGNATURA

los estrictamente inevitables.

La geriatria se ocupa del estudio de las enfermedades en las personas mayores y su tratamiento especifico, ya
que las dolencias en los ancianos se presentan de forma diferente a los adultos mas jovenes y su enfoque y
tratamiento ha de adaptarse a sus necesidades. Podria compararse a lo que realiza la pediatria en los nifios.
Yendo punto por punto, los objetivos de la geriatria son:

Prevenir la enfermedad y los trastornos de salud de una forma activa.

Evitar la dependencia. La enfermedad puede dejar como secuelas la invalidez y la dependencia, por lo que hay
gue evitar que evolucione hacia la cronicidad; los ancianos que lleguen a la dependencia absoluta deberian ser
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Asistencia integral. Debe ocuparse de toda la problemética médica, funcional, mental, y social del anciano
mediante una valoracion geriatrica global, programada y exhaustiva con la colaboracion multidisciplinar de otros
profesionales integrados en equipo con el médico geriatra.

Rehabilitar. Debe intentar recuperar a los pacientes que ya han perdido su independencia fisica o social y tratar
de mantener y devolver al anciano a su comunidad.

Proporcionar un cuidado progresivo del anciano. Desde el inicio de su enfermedad hasta completar la
rehabilitacion de este proceso y volver a su situacion basal previa, el anciano puede tener diferentes necesidades
de asistencia segun el momento. Se debe responder a estas necesidades contando con diferentes niveles
asistenciales: hospital, asistencia en el domicilio, unidades de rehabilitacion o convalecencia, unidades de larga
estancia o centros residenciales.

La asignatura tiene el proposito de contribuir a la formacion en el rea del envejecimiento con particular hincapié
en la diferenciacién de los aspectos normales y patolégicos de la vejez. También tiene la atencion de capacitar el
estudiante en observar la aplicabilidad de la geriatria en todas las areas del aprendizaje.

La iniciativa es alejar al estudiante del viejo aforismo senequiano de «la vejez es en si misma enfermedad» no
obstante reconociendo la vulnerabilidad del anciano y teniendo nociones basicas sobre la prevencion de
complicaciones.

Nuestro programa basa su disefio en la revision del plan de estudios universitarios en medicina geriatrica
desarrollada por la Union Europea de Médicos Especialistas- Seccién de Medicina Geriatrica. (UEMS-GMS).

OBJETIVO

Definir las caracteristicas del paciente geriatrico.Comprender las caracteristicas de la valoracion geriatrica
integral. Entender las caracteristicas del envejecimiento saludable. Familiarizarse con las caracteristicas del
paciente mayor.

CONOCIMIENTOS PREVIOS

Conocimientos previos de patologia médica general, Fisiopatologia.
Conocimientos del examen fisico normal.
Interpretacion de pruebas complementarias (valores normales).

CONTENIDOS

TEMARIO

1) Valoracién geriatrica integral: énfasis en uso de escalas para valoracion metal, funcional asi como riesgos
inherentes al entorno social.2) Aparato cardiovascular: Arteriosclerosis, enfermedad coronaria.3) Fragilidad,
osteopenia, osteoporosis, sarcopenia.

4) Sistema Nervioso Central.5) Fragilidad.6) Sistema Nervioso Central, cambios estructurales, bioquimicos y
funcionales. Relacion entre dichos cambios y patologias neurolégicas como la demencia. Valoracion de deterioro
cognitivo (herramientas diagnosticas). Estudio de delirium.7) Endocrinologia, tiroides, paratiroides y pancreas
endocrino con énfasis en la valoracion de la diabetes.8) Aparato digestivo con énfasis en cambios en la deglucion
asi como alteraciones en ritmo intestinal.9) Sincope, fisiopatologia, diagnéstico y repercusiones10) Dolor en el
anciano. Cuidados paliativos y su relacion con la geriatria. 11) Sensorio, insomnio, depresién.12) Infecciones en
el ancianol3) Caidas y fractura de caderal4) La piel, cambios asociados a envejecimiento y riesgo de Ulceras de
presion.15) Conceptos de nutricidon y farmacologia del envejecimiento, polifarmacia. 16) Oncogeriatrial?)
Entrevista / Taller en geriatrial8) Conceptos basicos de bioética aplicada.

ACTIVIDADES FORMATIVAS

METODOLOGIA/ACTIVIDADES DE ENSENANZA-APRENDIZAJE
Resolucion de casos practicos en clase mediante la participacion del estudiante. Realizacion de un informe de
integracién de conocimientos geriatricos en el contexto de una experiencia cinematografica.
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DISTRIBUCION DE LOS TIEMPOS DE TRABAJO

ACTIVIDAD PRESENCIAL TRABAJO AUTONOMO/ACTIVIDAD NO
PRESENCIAL
45 horas 30 horas
COMPETENCIAS

Competencias béasicas / generales / transversales

Que los estudiantes hayan demostrado poseer y comprender conocimientos en un area de estudio que parte de la
base de la educacion secundaria general, y se suele encontrar a un nivel que, si bien se apoya en libros de texto
avanzados, incluye también algunos aspectos que implican conocimientos procedentes de la vanguardia de su
campo de estudio

Que los estudiantes sepan aplicar sus conocimientos a su trabajo o vocacién 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

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

Que los estudiantes puedan transmitir informacion, ideas, problemas y soluciones a un publico tanto
especializado como no especializado

Que los estudiantes hayan desarrollado aquellas habilidades de aprendizaje necesarias para emprender estudios
posteriores con un alto grado de autonomia

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

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

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

Obtener y elaborar una historia clinica que contenga toda la informacion relevante.
Realizar un examen fisico y una valoraciéon mental.
Tener capacidad para elaborar un juicio diagndstico inicial y establecer una estrategia diagnéstica razonada.

Reconocer y tratar las situaciones que ponen la vida en peligro inmediato y aquellas otras que exigen atencién
inmediata.

Establecer el diagndstico, prondstico y tratamiento, aplicando los principios basados en la mejor informacion
posible y en condiciones de seguridad clinica.

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

Plantear y proponer las medidas preventivas adecuadas a cada situacion clinica.

Comprender la importancia de tales principios para el beneficio del paciente, de la sociedad y la profesién, con
especial atencion al secreto profesional.

Adquirir experiencia clinica adecuada en instituciones hospitalarias, centros de salud u otras instituciones
sanitarias, bajo supervision, asi como conocimientos basicos de gestion clinica centrada en el paciente y
utilizacion adecuada de pruebas, medicamentos y demas recursos del sistema sanitario.

Escuchar con atencion, obtener y sintetizar informacion pertinente acerca de los problemas que aquejan al
enfermo y comprender el contenido de esta informacion.
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Redactar historias clinicas y otros registros médicos de forma comprensible a terceros.

Comunicarse de modo efectivo y claro, tanto de forma oral como escrita, con los pacientes, los familiares, los
medios de comunicacion y otros profesionales.

Establecer una buena comunicacién interpersonal que capacite para dirigirse con eficiencia y empatia a los
pacientes, a los familiares, medios de comunicacion y otros profesionales.

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

Asumir su papel en las acciones de prevencion y proteccién ante enfermedades, lesiones o0 accidentes y
mantenimiento y promocién de la salud, tanto a nivel individual como comunitario.

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

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

Conocer las organizaciones nacionales e internacionales de salud y los entornos y condicionantes de los
diferentes sistemas de salud.

Saber aplicar el principio de justicia social a la practica profesional y comprender las implicaciones éticas de la
salud en un contexto mundial de transformacion.

Conocimientos basicos del Sistema Nacional de Salud y la legislacion sanitaria.

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

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

Mantener y utilizar los registros con informacion del paciente para su posterior analisis, preservando la
confidencialidad de los datos.

Tener, en la actividad profesional, un punto de vista critico, creativo, con escepticismo constructivo y orientado a
la investigacion.

Comprender la importancia y las limitaciones del pensamiento cientifico en el estudio, la prevencién y el manejo
de las enfermedades.

Ser capaz de formular hipdtesis, recolectar y valorar de forma critica la informacion para la resolucion de
problemas, siguiendo el método cientifico.

Desarrollar la practica profesional con respeto a la autonomia del paciente, a sus creencias y cultura.
Reconocer las propias limitaciones y la necesidad de mantener y actualizar su competencia profesional,
prestando especial importancia al aprendizaje de manera autonoma de nuevos conocimientos y técnicas y a la
motivacion por la calidad.

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

Reconocer las bases de la conducta humana normal y sus alteraciones.

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

Competencias especificas

Reconocer las caracteristicas de la patologia prevalente en el anciano.

Saber hacer una exploracion fisica por aparatos y sistemas, asi como una exploracion psicopatologica,
interpretando su significado.

Saber valorar las modificaciones de los parametros clinicos en las diferentes edades.
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RESULTADOS DE APRENDIZAJE

Identificar las caracteristicas del envejecimiento normal y patoldgico

Identificar los sindromes geriatricos (dolor crénico, demencia y delirio, malos tratos, caidas, trastornos auditivos y
visuales, desnutricién y sarcopenia, ulceras de presion e incontinencia urinaria y fecal.

Identificar los distintos factores sociales relacionados al envejecimiento

SISTEMA DE EVALUACION DEL APRENDIZAJE

Evaluacion tedrica 65%

Evaluacion practica en Centro sanitario 20%
Evaluacion de tarea (analisis cinematografica) 10%
Evaluacion de actitudes hacia asignatura 5%

BIBLIOGRAFIA Y OTROS RECURSOS

Basica

Tratado de Geriatria para residentes. SEGG

Medicina Geriatrica. P.Abizanda. Elservier

Brocklehurst s Textbook of Geriatric Medicine and Gerontology

Geriatric Medicine. M.S. Johm Pathy

Hazzard s Geriatric Medicine and Gerontology

Diagnostico. Tratamiento Médico. J.L. Rodriguez.

Marban

Revistas:

JAGS, Age and Aging, Clinics in Geriatric Medicine, Archives of
Gerontology and Geriatrics, Geriatrics, European Geriatrics Medicine
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