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COORDINACIO

SANCHIS SALES ENRIQUE

L'assignatura de Patologia Podologica (34342) realitza un recorregut conceptual sobre el que es denomina
la gran patologia del peu. Esta assignatura de caracter obligatori, pertany al Modul 1ll, el qual es denomina
de Patologia Podolégica, Tractaments Ortopodoldgicos, Fisics i Farmacologics, té una grandaria de 46,5
credits ECTS, i inclou les materies d'Ortopodologia, Patologia Podoldgica i Tractaments Fisics i
Farmacologics.

L'assignatura Patologia Podoldgica comprén temes centrals de la patologia del peu, per mitja d'una
seqliencia d'estudi fonamentada en la parcel-lacié de peu, ja que, esta distribucié afavorix en gran manera
la comprensié dels conceptes que configuraran el cos teoric de continguts. D'esta manera les distintes
patologies queden agrupades en unitats tematiques que comprenen les alteracions estructurals del pey, la
patologia de l'antepié, les metatarsalgias i les talalgias.

Cal apuntar que a més de l'estudi de la patologia podoldgica, dins d'esta assignatura també s'aborden
aspectes com les alteracions axials del membre inferior, les dismetrias i les diferents patologies
sistemiques amb repercussio podoldgica.
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CONEIXEMENTS PREVIS

RELACIO AMB ALTRES ASSIGNATURES DE LA MATEIXA TITULACIO

No s'ha especificat restriccions de matricula amb altres assignatures del pla d'estudis.

ALTRES TIPUS DE REQUISITS

Tenint en compte el marc teoricopractic on se situa esta assignatura, és necessari que l'alumnat haja
adquirit previament els coneixements d'anatomia humana i podologia general, a causa de la interrelacio
existent entre els conceptes que es desenrotllen en estes tres assignatures. Aixi mateix, una altra
assignatura que també juga un paper important per a la comprensié de la patologia podologica és la
biomecanica.

COMPETENCIES / RESULTATS D' APRENENTATGE

Coneixer i desenvolupar les técniques d'exploracié per emetre un diagnostic i pronostic i dissenyar el pla de
tractament ortopodologic de la patologia de l'extremitat inferior. Traumatismes ossis i muscul
lligamentosos. Patologia de l'avantpeu i del retropeu. Deformitats congénites. Lesions neurologiques.
Amputacions. Asimetries.

Coneixer i identificar els processos patologics del peu i sistémics amb repercussié podologica, peu de risc
i els parametres clinics patologics de les afeccions estructurals i funcionals de I'aparell locomotor en
decubit, bipedestacié estatica i dinamica. Identificar les lesions dermatoldgiques i el seu tractament.
Coneixer i aplicar la farmacologia especifica d'us podologic.

DESCRIPCIO DE CONTINGUTS

1. ALTERACIONS ESTRUCTURALS DEL PEU.

Tema 1. Peu pla. Peu pla valgo laxe.
Tema 2. Peu cave.
Tema 3. Peu equi, peu tallus. Peu adductus (metatarsus varus), peu abductu.

2. ALTERACIONS DE L'ANTEPIE. PATOLOGIA DEL PRIMER RADIO

Tema 4. Hallux abductus valgus. Hallux varus.

Tema 5. Hallux primus elevatus. Hallux extensus. Hallux flexus. Sesamoiditis. Hallux valgus interfalangic.
Tema 6. Sindrome d'insuficiéncia del primer radi.

Tema 7. Sindrome de sobrecarrega del primer radi. Hallux limitus. Hallux rigidus.
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3. PATOLOGIA DE L' AVANTPEU. PATOLOGIA DIGITAL.

Tema 8. Tipos d;alteracions digitals des d;un punt de vista anatomopatologic.
Tema 9. Models patomecanics de deformitat digital.
Tema 10. Sindrome de predislocacio del plat flexor.

4. PATOLOGIA DEL L;AVANTPEU. METATARSALGIAS

Tema 11. Metarsalgies origen biomecanic. sindrome d;insuficiencia de primer radi, sindrome de
sobrecarrega de primer radi, sindrome de insuficiencia de radis centrals. Fractura per fatiga dels
metarsians.

Tema 12. Metarsalgies origen biomecanic per alteraciones del quinto radi.

Tema 13. Metatarsagies per malalties localitzades en I;avantpeu: malaltia de Freiberg-Kohler II.

Tema 14. Metarsalgies por malalties localizadas en |;avantpeu: neuroma de Morton.

5. TALALGIAS.AFECCIONS DE PARTS BLANES

Tema 15.Bursitis, tenosinovitis de los tendons del peu y ruptura del tendé dAquiles.

Tema 16. Luxacio recidivant dels ms. peroneos.

Tema 17. Inestabilitat de turmell.

Tema 18. Sindrome del seno del tarso.

Tema 19. Sindromes compresiuss de los nervis periférics en peu y turmell. Sindrome del tunel tarsia

6. TALAGIES AFECCIONES OSSIES DEL CALCANI

Tema 20. Fasciitis plantar. Espolons plantars i posteriors.
Tema 21. Malaltia de Haglund.
Tema 22. Malaltia de Sever.

7. ALTERACIONS AXIALS DEL MEMBRE INFERIOR. DISMETRIA

Tema 23: Estudi del raquis. Escoliosi. Actitud escoliotica.

Tema 24: Estudi de les torsions i rotacions femorals. Exploracio clinica de l'anteversio i retroversié de
maluc.

Tema 25: Estudi del genoll. Genu valc, genu varo, genu flexus o genu recurvatum.

Tema 26: Estudi de les torsions tibials: valoracié de la tébia valga i la tebia vara. Estudi de la torsi6 tibial
interna i externa.

Tema 27: Estudi de les dismetrias en membres inferiors. Tipus de dismetrias. Exploracié clinica

Tema 28: El peu en l'artritis reumatica.
Tema 29: El peu diabétic. Alteracions vasculars del peu. Peu neurologic.
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8. PATOLOGIA SISTEMICA
Tema 28: El peu en l'artritis reumatica.

Tema 30: El peu en la gota.
Tema 31: Artritis psoriasica

9. Practica 1. Analisi de la marxa i de la petjada (3h)

L'alumne realitzara una practica d'analisi de la marxa i de la petjada plantar.

10. Practica 2. Exploracio del membre inferior (3 hores)
- Breu exposicio del professor introduint el tema i relacionant-ho amb continguts desenrotllats en la teoria.

- Demostracio practica per part del professor de la técnica d'exploracié de maluc, genoll i peu.
- Identificacio de troballes patologiques tant osteoarticulares com musculoligamentosos

VOLUM DE TREBALL (HORES)

ACTIVITATS PRESENCIALS
Activitat Hores
Tutories 2,00
Teoria 74,00
Practiques a l'aula 8,00
Laboratori 6,00
Total hores 90,00
ACTIVITATS NO PRESENCIALS
Activitat Hores
Assisténcia a altres activitats 0,00
Elaboracio de treballs individuals o en grup 25,00
Estudi i treball autonom 35,00
Preparacio de classes 0,00
Preparacioé d'activitats d'avaluacié 0,00
Resolucié de casos practics 0,00
Total hores 60,00

METODOLOGIA DOCENT

Clases teoriques (74 hores)

Els continguts de les classes tedriques es faran tant de classes magistrals participatives, expositives o
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demostratives, fent Us de mitjans audiovisuals (diapositives), per part del professor.

Practiques a l"aula (P)

-Resolucié de casos clinics per mitja de I"aportacié per part del professor d’aquelles dades claus de
I"'anamnesi del pacient per a desenrotllar un protocol d’exploracié i aixi poder establir un diagnostic
patologic (4 hores)

-Realitzacié d'un poster comunicatiu en grups reduits. El professorat assignara a cada grup una patologia
per qué l'alumnat desenvolupe les seues principals manifestacions cliniques. S'utilitzara suport informatic
per I'exposicié del mateix (4 hores).

Practiques de laboratori- L
Practica 1. Analisi de la marxa i de la petjada plantar (3h).

-Breu exposicié del professor introduint el tema i relacionant-ho amb continguts desenrotllats en la teoria.
-Analisi detallat de les tres unitats funcionals del peu: avantpeuntepie, migpediopieu i retropeuie.

-ldentificacio dels signes clinics patologics. Visualitzacio de la marxa amb eines biomecaniques.

-Posada en comu i resolucié de dubtes.

Practica 2. Exploracié del membre inferior (3 h).

-Breu exposicié del professor introduint el tema i relacionant-ho amb continguts desenrotllats en la teoria.
-Demostracié practica per part del professorprofessor de la técnicatécnica d"exploracié de maluc, genoll i
peu.

-ldentificacio de troballes patologiques tant osteoarticulares com musculoligamentosos.

-Posada en comu i resolucidéresolucio de dubtes.

Tutoritzacio
- Supervisio del treball en grup (1 hora).
- Resolucié de dubtes tant de la carrega docent tedrica com a practica (1 hora) .
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AVALUACIO

Examen teoric.

L'examen final constara d'un total de 50 preguntes de resposta multiple la puntuacié maxima de la qual
sera de 10 punts (descomptant les preguntes erronies).

L'alumne haura d'obtindre una puntuacié minima de 5 punts en aquest examen per a poder sumar amb la
resta d'activitats avaluades.

Avaluaci6 practica.

Tant les practiques de laboratori com les practiques a l'aula seran d'obligat compliment.

L'alumnat haura d'aprovar un examen practic amb una puntuacié minima de 5 per a poder ponderar amb la
resta d'activitats avaluades.

AVALUACIO FINAL

La nota de l'examen teodric suposara un 70% de la nota final.

L'examen practic suposara un 20% del valor total.

La nota de l'elaboracié del poster per cada grup suposara un 10% de la nota final.

En el cas de tindre una de les dues parts suspesa, a segona convocatoria només es recuperara la part
suspesa i es mantindra la nota de la part aprovada. En l'acta oficial es posara la nota de menor valor
numeric de les dues parts, és a dir la de la part suspesa. Si se suspenen les dues parts es reflectira el major
valor numeric. L'examen practic en segona convocatoria és igual que en primera convocatoria, per tant I
alumnat que haja suspés I'examen practic en primera convocatoria haura d'examinar-se d'aquesta part en
segona convocatoria. En el cas que, I'alumne suspenga en segona convocatoria es donara l'assignatura per
suspesa.

na convocatoria es donara l'assignatura per suspesa.div>
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