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| ANATOMIA PATOLOGICA

ASIGNATURA: ANATOMIA PATOLOGICA

CLASES TEORICAS: 73

SEMINARIOS (1 hora): 21

SESIONES CLINICOPATOLOGICAS (2 horas): 8

PRACTICAS DE LABORATORIO MICROSCOPICO (2 horas): 10

PRACTICAS DE LABORATORIO DE MACROSCOPIA Y DE AUTOPSIAS (2 horas): 8

| OBJETIVOS (Conocimientos y habilidades para conseguir)

Generales

Proporcionar al estudiante un conocimiento global de las bases morfolégicas y moleculares de
la patologia de los 6rganos y sistemas, asi como proporcionar los conocimientos técnicos
bésicos de los laboratorios de Anatomia Patoldgica. El alumno debera poder reconocer las
alteraciones morfolégicas basicas en los diferentes tejidos del organismo y interpretarlos
adecuadamente. Asi mismo, el estudiante debera familiarizarse con la histopatologica de las
enfermedades mas frecuentes, su gradacién y su pronostico.

Objetivos de las clases tedricas

Las clases tedricas deberan proporcionar conocimientos de las bases morfolégicas y
moleculares de las enfermedades y ayudar al alumno a adquirir conocimientos especificos
sobre la etiologia, diagndstico histopatoldgico, gradacién y pronéstico de las enfermedades
mas frecuentes.

Objetivos de los seminarios

Los seminarios tendran como objetivo profundizar en los conocimientos adquiridos con las
clases tedricas, complementandolos con aspectos novedosos y/o con material iconografico o
herramientas audiovisuales.

Objetivos de las sesiones clinico patoldgicas

Las sesiones clinico patolégicas proporcionaran al estudiante las habilidades necesarias para
utilizar los conocimientos adquiridos en las clases tedricas y seminarios, asi como para el
andlisis y la resolucién de una serie de historias clinicas relacionadas, cada una de ellas, con
los diferentes bloques de la asignatura.

Objetivos de las préacticas del Laboratorio de Microscopio

Estas practicas han de capacitar a los estudiantes para familiarizarse con el microscopio y
conocer su funcionamiento y sus posibilidades. También deben conseguir que el estudiante
sea capaz de reconocer microscopicamente los diferentes tejidos, de evaluar las diferentes
alteraciones histopatoldgicas y de realizar una adecuada correlacion clinico patolégica.

Objetivos de las préacticas del Laboratorio de Macroscopica y Autopsias.

Mediante estas précticas los estudiantes debes conseguir el aprendizaje de la técnica
autdpsida, asi como la capacidad para valorar los descubrimientos macro y microscopicos
para establecer una adecuada correlacion clinico patolégica. Un objetivo adicional es la
adquisicion de habilidades para el estudio y manejo de las biopsias y de las piezas quirdrgicas.

| CONOCIMIENTOS PREVIOS NECESARIOS

Conaocimientos generales de biologia celular y molecular, anatomia humana, histologia,
genética, fisiologia y fisiopatologia de los diferentes érganos y sistemas.



| RECURSOS DOCENTES

Clases tedricas
Exposicion sistematizada de los diferentes temas, incluyendo material iconografico abundante.
Estimulacion de la discusion y comentarios de la materia impartida.

Seminarios
Aprovechamiento en los temas de las clases tedricas utilizando, primordialmente, abundante
material iconogréfico y audiovisual.

Sesiones clinico patolégicas
Preparacion y presentacion de historias clinicas de particular interés en el contexto de grupos
reducidos, con un alto grado de interaccion con los alumnos.

Practicas del Laboratorio de Macroscopia
Examen y diagnéstico al microscopio éptico de diferentes preparaciones histolégicas
correspondientes a las enfermedades mas frecuentes.

Practicas del Laboratorio de Microscopia- Autopsias
Examen y valoracion de los descubrimientos microscépicos de biopsias y piezas quirdrgicas y
de material procedente de autopsias clinicas.

| PRINCIPALES ASPECTOS DE EVALUACION

Se valoraran fundamentalmente los aspectos de capacitacion general, con la distincion entre la
normalidad y la patologia, y entre los procesos benignos y malignos. También se evaluaran de
forma especial los conocimientos mas relevantes de los aspectos histopatolégicos de las
enfermedades mas frecuentes. Los datos de etiopatogenia, los criterios morfolégicos
diagnésticos, de gradacién y de estadios, asi como los factores prondésticos, se consideraran
de mayor importancia que los conocimientos sobre aspectos del tratamiento.

| CARGA DE TRABAJO

Se considera que el estudiante necesitara 1.5 horas de estudio por clase teérica impartida.

PROGRAMA:

I. INTRODUCCION

Contenidos

1. Introduccion a la Anatomia Patoldgica

Antecedentes histéricos. Métodos de estudio en patologia humana. Papel de la Anatomia
Patoldgica en la medicina actual: patologia quirdrgica (biopsias, piezas quirtrgicas, biopsias
intraoperatorias), citopatologia (frotis, liquidos, puncién — aspiracion), patologia autopsida,
inmunohistoquimica, patologia molecular. Correlacién clinico patologica. Conferencias clinico
patolégicas. Importancia de la patologia experimental.

Objetivos educativos:
El estudiante debe terminar la clase conociendo las caracteristicas de la Anatomia Patolédgica
como asignatura y como especialidad.



ll. BLOQUE DE PATOLOGIA CELULAR

Contenidos

2. Adaptacion y diferenciacion celular.

Mecanismos de homeostasis celular. Adaptaciones celulares del crecimiento y diferenciacion.
Atrofia fisiol6gica y patoldgica. Metaplasia.

3. Lesion celular (1): Generalidades, isquemia y hipoxia

Causas y mecanismos de la lesion celular. Cambios reversibles i irreversibles. El punto de “no
retorno”. Lesion por isquemia y hipoxia. Lesion celular por reperfusion.

4. Lesion celular (I). Radicales libres, agentes quimicos y radiaciones.

Lesion celular por radicales libres. Mecanismos defensivos. Envejecimiento. Lesion quimica
(drogues, tabaco, agentes industriales). Lesion celular por radiacion (ionizante, ultravioleta y
campos electromagnéticos).

5. Lesién celular (lll): Necrosis y apoptosis.

Morfologia de la lesion celular irreversible. Tipos de necrosis. Causas, cambios morfologicos y
moleculares de la apoptosis (muerte celular programada).

6. Lesion celular (1V): Alteraciones subcelulares. Depdésitos intracelulares de lipidos.
Alteraciones subcelulares: lisosomas, reticulo endoplasmico, mitocondrias, citoesqueleto.
Depositos de lipidos: cambio graso (degeneracion o metamorfosis grasas). Lesion celular por
alcohol. Alteraciones de la nutricion.

7. Lesion celular (V): Depésitos intracelulares de proteinas y de hidratos de carbono.
Pigmentos. Tipos de calcificacion.

Depositos intracelulares de proteinas. Depdésitos de glucégeno (glucogenosi). Depdsitos de
carbohidratos y lipidos complejos. Pigmentos. Calcificacion.

Objetivos educativos:

El estudiante debe terminar el bloque conociendo las caracteristicas morfolégicas y las
alteraciones moleculares de las distintas formas de lesion celular, adaptacién , muerte celular y
depdsito intracelular de sustancias. El alumno debe conocer los mecanismos de lesién celular
por hipoxia y radicales libres y ser capaz de entender los ejemplos practicos. También debe
conocer las distintas formas de necrosis y diferenciar los conceptos de necrosis y apoptosis. Al
finalizar el bloque, el estudiante debe entender el papel de la apoptosis en distintas patologias
y conocer ejemplos practicos.

l1ll. BLOQUE DE INFLAMACION CRONICA Y AGUDA. REPARACION
Contenidos

8. Inflamacion (I): Concepto y caracteristicas generales. Cambios hemodinamicas y de la
permeabilidad vascular

Concepto de inflamacioén. Historia. Inflamacion y reparacion. Inflamacién aguda y crénica.
Exudado y trasudado. Cambios hemodinamicas (fase vascular de la inflamacién aguda).
Vasoconstriccion transitoria, vaso dilatacion arterioso-capilar-venular(hiperemia activa),
enlentecimiento de la circulacion sanguinea (estasi) y marginacion de leucocitos. Patrones de
aumento de la permeabilidad vascular: 1) Precoz o inmediata transitoria, 2) inmediata
prolongada y 3) tardana prolongada.

9. Inflamacién (ll): Exudado de linfocitos, quimiotaxis y fagocitosis

Marginacién, pavimentacion y adhesion de los leucocitos polimorfo nucleares en el endotelio
vascular. Citocinesis. Moléculas de adhesion celular. Quimiotaxis. Principales agentes
guimiotacticos. Fagocitosis: reconocimiento (opsoninas), atropamiento y degradacion
(produccién de H202). Mecanismos bactericidas dependientes e independientes del O2.

10. Inflamacién (lll): Mediadores quimicos

Aminas vaso activas: histamina y serotonina. Proteasas del plasma: cininas, complemento y
coagulacion-fibrinolisis. Derivados del acido araquidénico en la inflamacion (prostaglandinas y
tromboxano A2). Mediadores quimicos de la inflamacién producidos por neutrdfilos y
monolitos. Otros mediadores quimicos.

11. Inflamacion (IV): Tipos de inflamacion aguda. Evolucion. Inflamacién crénica.
Tipos de exudado: seroso, fibroso, supurativo o purulento y hemorragico. Absceso, flemén,
empieza, Ulcera, inflamaciéon pseudo membranosa y catarla. Evolucion de la inflamacién
aguda: resolucidn, supuracion y progresion a inflamacién crénica. Formas clinicas de la



inflamacién crénica. Rasgos histolégicos y mecanismos de produccion de la inflamacion
cronica. Consecuencias sistémicas de la inflamacion.

12. Inflamacién granulomatosa

Definicion de granuloma. Tipos de células que se encuentran en los granulomas. Mecanismos
inmunoldgicos que intervienen en la produccién de granulomas. Tipos de granulomas.
Tuberculosis. Mecanismos de produccion de las lesiones tuberculosas.

13. Reparacion tisular

Concepto de regeneracion y reparacion tisular. Reparacién por tejido colectivo. Tejido de
granulacion. Cicatrizacion. Aspectos moleculares de la reparacién. Reparacion de las
fracturas.

Objetivos educativos:

El estudiante debe acabar el bloque conociendo las caracteristicas morfoldgicas y las
alteraciones moleculares de las distintas formas de inflamacién aguda y crénica y de la
reparacion. El alumno ha de ser capaz de entender ejemplos practicos y diferenciar las
distintas formas de inflamacion.

IV. BLOQUE DE TRANSTORNOS HEM’ODINAMICAS.
ARTERIOESCLEROSI E HIPERTENSION ARTERIAL

Contenidos

14. Hiperemia, enemay hemorragia

Definicidn, tipos y morfologia de la hiperemia. Etiopatogénia, morfologia y nomenclatura del
enema y de los derramamientos intracavitarios. Definicion, causas y nomenclatura de la
hemorragia.

15. Trombosis, embolia y coagulacién intravascular diseminada

Factores etiolégicos, morfologia, evolucion y complicaciones de la trombosis. Definicién, tipos
y consecuencias de la embolia. Definicién y alteraciones morfolégicas de la coagulacién
intravascular diseminada.

16. Infarto y choque

Definicién, causas, tipos, morfologia y evolucién del infarto. Definicion, tipos, repercusiones
sobre 6rganos y tejidos y lesiones morfolégicas del choque.

17. Arteriosclerosis y hipertensién arterial

Epidemiologia, factores de riesgo, teorias patogénicas, morfologia y complicaciones de la
arteriosclerosis. Definicién y morfologia de la esclerosis calcificante y de la arteriosclerosis.
Definicién, morfologia vascular y alteraciones organicas en la hipertension arterial.

Objetivos educativos:

El estudiante debe conocer las leyes que regulan el contenido de los espacios intra 'y
extravascular y el concepto, las causas, los tipos y la morfologia de la hiperemia y del enema,
asi como las causas, los tipos y la nomenclatura de la hemorragia. El alumno debe conocer los
mecanismos de la homeostasis, las causas de la trombogénesis y la morfologia, el tipo y las
complicaciones de los trombos. También debera familiarizarse con el concepto, el tipo, los
factores de riesgo y las consecuencias de las embolias. Al acabar el bloque, el estudiante
debera saber que es la coagulacion intravascular diseminada y cuales son sus mecanismos de
produccion, asi como conocer los trastornos locales y difusos de la perfusion y la morfologia, la
evolucion de los infartos y del choque, la incidencia, la epidemiologia, los factores de riesgo, la
morfologia y las complicaciones de los diferentes tipos de arteriosclerosis y el concepto de
hipertensién arterial y su morfologia a nivel vascular y organica.



IV. BLOQUE DE ENFERMEDADES INFECCIOSAS

Contenidos

18. Enfermedades por micobacterios, actinomicetales y espiroquetas

Manifestaciones morfolégicas de la tuberculosis. Lepra: lesiones elementales y formas clinico
patolégicas. Lesiones producidas por micobacterios atipicos. Enfermedades producidas por
actinomicetales: nocardosis y actinomicosis. Enfermedades producidas por espiroquetas: sifilis
y enfermedad de Lyme.

19. Enfermedades de micoplasmas, clamidias y rickettsias. Micosis profundas
Manifestaciones anatomopatoldgicas de las enfermedades por micoplasmas, clamidias y
rickettsias. Fiebre Q, tracoma y linfogranuloma venéreo: Micosis profundas: candidiasus,
hiptoplasmosis, criptococosis y aspergilosis.

20. Enfermedades viricas. Protozoos y helmintos

Lesiones elementales producidas por las infecciones viricas. Manifestaciones morfologicas de
las enfermedades producidas por protozoos y helmintos.

Objetivos educativos:

Al finalizar el bloque el alumno debe conocer las manifestaciones morfologicas de las
principales enfermedades infecciosas y debe estar familiarizado con el papel del pat6logo en el
diagndstico de estos procesos.

V. BLOQUE DE TRANSTORNOS GENETICOS

Contenidos

21. Alteraciones genéticas

Tipos de alteraciones genéticas, alteraciones por defecto y por exceso de material genético.
Alteraciones del orden de la secuencia del DNA. Patogénia de las alteraciones genéticas.
Enfermedades de herencia multifactorial.

Objetivos educativos:

El alumno debe finalizar el bloque conociendo los principales tipos de alteraciones genéticas.
Debe entender que muchas enfermedades se desarrollan como consecuencia de la interaccion
entre un sustrato genético y la exposicion a factores ambientales. El estudiante debe saber las
bases de las principales enfermedades genéticas monogénicas y diferenciarlas de las
enfermedades poligénicas.

VI. BLOQUE DE INMUNOPATOLOGIA

Contenidos

22. Patologia de los trastornos inmunitarios

Caracteristicas morfologicas de las lesiones secundarias a las reacciones de hipersensibilidad.
Expresién morfolégica de los distintos tipos de vasculitis. Tipos clinocopatolégicos. Patologia
de lupus eritematoso diseminado, esclerodermia, artritis reumatoide y otros procesos afines.
23. Rechazo de los transplantes

Bases morfoldgicas del rechazo de los transplantes. Reaccién del “empelte” contra el
huésped.

24. Sindrome de inmunodeficiencia adquirida

Lesiones morfolégicas asociadas al SIDA

25. Amiloidosis

Definicion de amiloidosis. Caracteristicas fisicoquimicas y ultra estructurales de la sustancia
amiloidea. Componente principal y secundario. Clasificacién. Rasgos macro y microscopicos
de los depositos de amiloideo en el rifion, bazo, higado, corazén y otros 6rganos. Correlacion
clinico patoldgica.

Objetivos educativos:

El alumno debe finalizar el bloque conociendo las bases morfoldgicas de las reacciones de
estas patologias. El estudiante debe conocer la morfologia y la patogenia de las principales
formas de vasculitis y debe entender la patogenia y lesiones asociadas a la sindrome de
inmunodeficiencia adquirida. El alumno debe conocer la morfologia, bioquimica y patogenia de
las distintas formas de amiloidosis.



VIl. BLOQUE DE NEOPLASIAS

Contenido

26. Neoplasias: definiciones y terminologia

Conceptos de neoplasma, hiperplasia, metaplasma y displasia. Terminologia de los tumores.
Terminologia de los tumores. Tumores mesenquimales y epiteliales benignos. Tumores
mesenquimales y epiteliales malignos. Tumor mixto, teratoma, coristoma, hamartoma. Otros
tumores. Tumores indiferenciados.

27. Epidemiologia del cancer

Incidencia. Factores geogréaficos y ambientales. Edad. Herencia: sindromes de cancer
hereditario, canceres familiares, defectos de la reparacion del DNA. Enfermedades
preneoplasicas adquiridas.

28. Benignidad y malignidad

Diferenciacion y anaplésia. Ritmo de crecimiento. Invasion local. Metéstasis. Vias de
diseminacion.

29. Bases moleculares del cancer ()

Los multiples pasos de la Carcinogénesis. Oncogenes. Genes supresores de tumores.

30. Bases moleculares del cancer (ll)

Apoptosis y cancer. Teldmeros y cancer. Reparacion del DNA. Cambios cariotipicos de los
tumores.

31. Biologia del crecimiento tumoral

Cinética de la célula tumoral. Angiogenesis tumoral. Progresion y heterogeneidad.
Mecanismos de la invasion y las metastasis: invasion de la matriz extracelular, diseminacion
vascular y genética molecular.

32. Carcinogenesis quimica, fisicay virica

Carcinogénesis quimica: iniciacién y promocion; productos carcindégenos. Carcinogenesis por
radiacion: rayos ultravioletas y radiacion ionizante. Carcinogénesis virica: virus oncogeénicos
DNA vy virus oncogénicos RNA. Helicobacter pylori.

33. Interacciones tumor — huésped

Defensa del huésped contra el tumor. Anfigenos tumorales. Mecanismos efectores
antitumorales. Efectos del tumor sobre el huésped: efectos locales y hormonales, caquexia,
sindromes paraneoplésicos.

34. Diaghostico y prondstico de las neoplasias

Diagndstico de laboratorio del cancer: histologia, citologia, inmunohistoquimica, microscopio
electrdnica, biologia molecular, citometria de flujo, marcadores tumorales. Grado y estadio de
los tumores.

Objetivos educativos:

Al finalizar el blogue el alumno debe estar familiarizado con la terminologia de las neoplasias,
sus aspectos microscoépicos y sus bases moleculares. Debe conocer las diferencias entre
benignidad y malignidad, las caracteristicas bioldgicas de la célula tumoral y el proceso de la
Carcinogenesis. Asi mismo, debe comprender las interacciones tumor-huésped y las
contribuciones de la Anatomia Patoldgica al diagnéstico y el pronostico de neoplasias.

IX. ENFERMEDADES Y TUMORES DE LA INFANCIA

Contenidos

35. Enfermedades y tumores de la infancia

Enfermedades de la infancia: infecciones peri natales, sindrome de distress respiratorio del
recién nacido, eritroblastosi fetal, errores innatos del metabolismo, sindrome de la muerte
subita del lactante.

Tumores infantiles: linfomas y leucemias, tumores del sistema nervioso (meduloblastoma,
neuroblastoma), tumores suprarrenales (neuroblastoma, ganglioneuroblastoma y
ganglioneuroma), tumores de la retina (retinoblastoma), tumores de las plantes blandas
8concepto de tumor de células redondas pequefias), tumores renales (nefroma mesoblastico,
nefroblastoma, nefroblastomatosi), tumores 6seos (sarcoma de Ewing)y tumores hepaticos
(hepatoblastoma).



Objetivos educativos:
Al final del bloque (12 leccidn), el alumno debera conocer los problemas de la patologia
neonatal y las lesiones tumorales pediatricas.

PATOLOGIA ESPECIAL
X. BLOQUE DE CARDIOLOGIA

Contenidos

36. Cardiopatia isquémica

Definicidn, clinica, causas y morfologia del angor pectoris. Definicion, clinica, etiopatogenia,
morfologia evolutiva y complicaciones del infarto de miocardio. Definicion, cusas y morfologia
de la lesiéon isquemia crénica. Definicion de muerte subita cardiaca.

37. Trastornos endocardicos y valvulares

Alteraciones degenerativas: definicion, causas y morfologia de las alteraciones degenerativas
endocardicas. Causas, tipos y morfologia de las valvulopatias. Etiologia, lesiones organicas y
morfologia de la fiebre reumatica. Etiologia, morfologia, evolucion y complicaciones de la
endocarditis no infecciosa e infecciosa.

38. Miocardiopatias, trastornos del pericardio y tumores cardiacos

Definicion, etiologia, tipos y morfologia de las miocardiopatias y de las miocarditis. Definicion,
etiologia, tipos y morfologia de los derramamientos pericardicos y de las pericarditis.
Incidencia, clasificacion y morfologia de los tumores cardiacos.

Objetivos educativos:

El estudiante debe conocer la incidencia, epidemiologia y morfologia de los distintos tipos de
cardiopatia isquémica, familiarizarse con las causas, morfologia y evolucion de las lesiones
endocardicas y valvulares de caracter degenerativo, inflamatorio y infeccioso, y saber las
causas, morfologia y evolucién de las miocardiopatias no isquémicas y de las lesiones
inflamatorias e infecciones miocéardicas. Asi mismo, debe conocer la patologia mas frecuente
del pericardio y saber la incidencia y clasificacién de los tumores cardiacos.

X. BLOQUE DE PATOLOGIA LINFOIDE

Contenidos

39. Patologia linfoide (1)

Linfadenitis agudas no necronizantes y necronizantes. Linfadenitis crénicas granulomatosas
(necronizantes y no necronizantes) y no granulomatosas (hiperplasias con patrones folicular,
difuso y sinusal).

40. Patologia linfoide (ll)

Bases morfoldgicas, inmunolédgicas, moleculares y clinicas para la clasificacion de los linfomas.
Relacion entre linfomas y leucemias linfoides. Linfomas no Hodgkin tipo B, T y NK. Sarcomas
de células reticulares.

41. Patologia linfoide (ll1)

Linfoma de Hodgkin tipo predominio linfocitico y variante clasica. Patologia del timo: aplasia,
hipoplasia, hiperplasia, timomas benignos y malignos (concepto de carcinoma timico).
Objetivos educativos:

Al finalizar el blogue el estudiante deberan conocer las diferencias conceptuales, histologicas y
clinicas entre las linfadenopatias reactivas y los linfomas. Deberan conocer también las bases
morfoldgicas, inmunoldgicas, moleculares y clinicas de las clasificacion de los linfomas, los
tipos mas frecuentes y su prondstico clinico. Finalmente, los alumnos deberan conocer la
relacion entre la patologia timica benigna y algunas inmunodeficiencias o con la miestemia
gravis. También deberan conocer los criterios que se utilizan para diferenciar los timomas
benignos de los malignos y el comportamiento clinico de estos tumores.



Xll. BLOQUE DE RESPIRATORIO, CABEZA Y CUELLOS

Contenidos

42. Enfermedad pulmonar obstructiva crénica

Definicion, factores etiol6gicos, tipos y morfologia de la bronquitis crénica, enfermedad de la
via aérea periférica, enfisema, asma y bronquiectasias.

43. Enfermedad pulmonar restrictiva

Definicion, factores etioldgicos, tipos y morfologia de la atelectasia y de las enfermedades
infecciosas pulmonares (neumonia, bronconeumonia, absceso, tuberculosis y neumonia
intersticial). Concepto, clasificacién y morfologia de la neumoconiosis y de la patologia
intersticial pulmonar. Pulmén de bresca.

44. Neoplasias bronco pulmonares y pleurales

Incidencia, clasificacion, factores de riesgo, morfologia y prondstico de las neoplasias bronco
pulmonares y pleurales.

45. Patologia de la cabezay el cuello

Patologia inflamatoria, pretumoral y tumoral de la nasofaringe, traquea y laringe. Incidencia,
clasificacion y morfologia de los tumores de la glandula salival.

Objetivos educativos:

El estudiante deber& conocer las causas, tipos y morfologia de las enfermedades pulmonares
de caracter obstructivo y restrictivo, asi como la incidencia, clasificacion y morfologia de los
principales tumores bronco-pulmonares y pleurales. El alumno debe saber la principal
patologia inflamatoria y tumoral de la cabeza y cuello.

XlIl. BLOQUE DE PATOLOGIA GASTROINTESTINAL

Contenidos

46. Patologia no tumoral del es6fago y el estomago

Eso6fago: malformaciones congénitas y disfunciones motrices, acalasia, hernia de hiato,
diverticulos, esofagitis por reflujo, eséfago de Barreto, esofagitis infecciosas y quimicas.
Estomago: alteraciones congénitas (estenosis pildrica), gastritis aguda y cronica (clasificacion
y patogenia), formas especiales de gastritis, gastropatia hipertréfica, Glceras gastricas agudas,
Ulcera péptica gastroduodenal (patogenia, morfologia y complicaciones).

47. Patologia tumoral del es6fago y el estomago

Tumores benignos esofagicos. Tumores malignos del es6fago: carcinoma escamoso y
adenocarcinoma. Tumores benignos gastricos. Tumores malignos del estomago: carcinoma.
Patogenia, tipo y morfologia del carcinoma gastrico. Carcinoma precoz (“early-cancer”) y
carcinoma avanzado. Correlacion clinico patolégica. Linfomas gastricos: linfoma MALT.

48. Anomalias intestinales congénitas

Diverticulo de Meckel. Enfermedad de Hirschprung. Enfermedad diverticular. Trastornos
vasculares: isquemia intestinal y angiodisplasia. Enterocolitis: infecciosa, narcotizante, pseudo
membranosa e iatrogénica (pastrodioterapia, para farmacos). Colitis colagenas y linfocitica.
Sindromes de mal absorcién: enfermedad celiaca, esprue tropical, enfermedad de Whipple,
déficit de disacaridasas, abetalipoproteinemia.

49. Enfermedad inflamatoria intestinal: Enfermedad de Crohn y colitis ulcerosa.
Tumores intestinales.

Patogenia, morfologia y complicaciones de la enfermedad inflamatoria intestinal. Tumores
intestinales benignos: pdlipos hiperplasticos, pdélipos de retencion juvenil, pélipo de Peutz-
Jeghers. Pdlipos adenomatosos y displasia. Sindromes de poliposis familiar. Tumores
malignos. Carcinoma colon rectal.: Carcinogenesis, epidemiologia y patogenia. Morfologia y
estadio del cancer colon rectal. Otros tumores: tumor carcinoide, sarcoma del estroma
gastrointestinal (GIST) y linfomas intestinales (linfoma T asociado a celiaquia y linfoma
mediterraneo).

Objetivos educativos:

Al finalizar este bloque el estudiante debera haber adquirido los conocimientos esenciales de
la morfopatologia de las enfermedades esofagigastricas inflamatoria mas frecuentes, asi como
de la enfermedad inflamatoria crénica intestinal y sus complicaciones. Ademas, debera
conocer el sustrato morfolégico de los sindromes de mal absorcion intestinal, la patologia
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vascular intestinal mas frecuente y los tipos clinico patoldgicos del cancer en el tracto
digestivo.

XIIl. BLOQUE DE HIGADO, VIAS BILIARES Y PANCREAS

Contenidos

50. Anatomia Patoldgica del higado (1). Higado funcional. Patologia infecciosay
toxica

Patrones morfoldgicos de lesion hepatica: degeneracidn, necrosis y apoptosis, inflamacion,
regeneracion y fibrosis.

Hepatitis virica aguda: etiologia y estudio de marcadores virales en tejido. Hepatitis crénica:
concepto y clasificacion. Hepatitis auto inmune. Hepatitis toxicas y medicamentosas. Hepatitis
alcohdlica. Hepatitis infecciosas no virales. Hepatitis neonatal.

51. Anatomia Patolégica del higado (ll). Cirrosis y tumores

Concepto de cirrosis. Etiopatogenia y clasificacion: cirrosis post-hepatica, post-necrotica,
alcohdlica, pigmentaria, biliar primaria y secundaria; déficit de alfa 1- antitripsina, enfermedad
de Wilson. Manifestaciones morfol6gicas de la hipertension portal. Pseudo tumores y tumores
benignos: hiperplasia nodular focal, adenoma, angioma. Tumores malignos: hepatocarcinoma,
colangiocarcinoma.

52. Anatomia Patolégica de las vias biliares y pancreas

Anatomia Patolégica de la bufeta biliar: colelitiasis, colecistitis y tumores. Patologia de las vias
biliares extrahepaticas: anomalias, cuadros obstructivos y tumores. Patologia del pancreas:
anomalias congénitas, pancreatitis aguda y crénica, carcinoma de pancreas.

Objetivos educativos:

Al acabar este bloque el alumno debera conocer:

- Las bases morfologicas de la respuesta del higado en los distintos noxes, los
sindromes colestasicos mas importantes y las causas y consecuencias de la
perfusion hepatica.

- El concepto de hepatitis, papel de los distintos virus, significado evolutivo y
clasificacion morfoldgica de las hepatitis cronicas. Los criterios morfolégicos,
estadios y evolucion de la hepatitis alcohélica. Los agentes toxico-medicamentosos
inductores de lesion hepética. La hepatitis neonatal y hepatitis infecciosas no
virales.

- Las alteraciones arquitecturales y vasculares de la cirrosis y los aspectos
morfoldgicos y diagndstico diferencial de los principales tipos etiologicos. El
substrato morfolégico de la hipertension portal. Las malformaciones. Los pseudo
tumores y los tumores benignos y malignos primitivos hepéticos.

- Laanatomia de las vias biliares extrahepaticas y los cuadros clinico patolégicos
mas importantes colelitiasis, colecistitis y tumores de la bufeta biliar, vias biliares y
ampula de Vater). Las anomalias congénitas del pancreas, los tipos clinico
patolégicos de pancreatitis y los tumores primarios mas frecuentes del pancreas
exocrino y insular.

XV. BLOQUE DE NEFRO-UROLOGIA

Contenidos

53. Alteraciones congénitas

Enfermedades quisticas renales. Enfermedades glomerulares: manifestaciones clinicas y
alteraciones histoldgicas. Patogenia de la lesién glomerular. Mecanismos inmunitarios y
mediadores de la lesion glomerular. Clasificacion de las glomérulo nefritis. Morfologia y
correlacion clinico patolégica en cada tipo: glomérulo nefritis proliferativa aguda
postestreptococcica, glomérulo nefritis rapidamente progresiva, sindrome nefrético y glomérulo
nefritis membranosa, enfermedad de cambios minimos, glomérulo esclerosis focal y
segmentaria, glomérulo nefritis membranoproliferativa, nefropatia Ig A. Nefritis hereditarias:
sindrome de Alpont y hematuria benigna familiar. Glomérulo nefritis crénica: concepto y
morfologia.
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54. Anatomia Patolégica de la lesion glomerular en las enfermedades sistémicas
Lupus eritematoso sistémico (LES), purpura de Schdnlein-Henoch, endocarditis bacteriana,
diabetes, amiloidosis, vasculitis 8sindrome de Goodpasture, enfermedad de Wegener, PAN
microscépica). Nefropatias tubulointesticiales. Necrosis tubular aguda. Nefritis
tubulointersticial: pielo nefritis aguda y crénica, nefritis tubulointersticial inducida por farmacos.
Otras nefropatias: nefropatia gotosa, nefrocalcinosis y mieloma multiple. Uropatia obstructiva y
urolitiasis.

55. Enfermedad vascular renal

Nefroesclerosis benigna y nefroesclerosis acelerada (hipertension maligna). Estenosis de la
arteria renal. Microangiopatias trombdéticas: sindrome hemolitica-urémica infantil y del adulto,
purpura trombocitopénica ideopética. Enfermedad ateroembolica renal. Nefropatia de la
enfermedad de células falciformes. Infarto renal. Malformaciones congénitas de la bufeta
urinaria: diverticulos y estrofia vesical. Cistitis aguda y crénica. Cistitis glandular y cistitis
quistica.

56. Tumores renales y de las vias urinarias

Tumores benignos del rifién: adenoma papilar renal, angiomiolipoma, oncocitoma. Carcinoma
renal: clasificacion (carcinoma de células renales, carcinoma de células croméfobas,
carcinoma de células cromdfilas y carcinoma de tabulos colectores), citogenética, morfologia y
prondstico. Carcinoma transicional (urotelial) de la pelvis y el uréter. Carcinoma transicional
vesical: morfologia y estadio, concepto de CIS vesical, evolucion clinica. Otros tumores:
carcinoma vesical y adenocarcinoma vesical, sarcomas.

Objetivos educativos:

El estudiante debera conocer la expresion morfoldgica de los distintos tipos de glomerulopatias
y su correlacion clinica, asi como las nefropatias intersticiales mas frecuentes, las entidades
clinico patolégicas con sustrato morfologico vascular renal, los tumores malignos renales en
sus distintos tipos histoldgicos con traduccién pronostica y tumores uroteliales vesicales.

XVI. BLOQUE DE PROSTATA Y TESTICULO

Contenidos

57. Anomalias congénitas de testiculo

Criptorquidia. Orquitas y epididimitos: inespecifica, granulomatosa, infecciosa. Trastornos
vasculares: torsién testicular. Tumores testiculares: clasificacion, clinica y morfologia. Tumores
germinales: seminoma, carcinoma embrionario, tumor del seno endodérmico, coriocarcinoma y
teratoma. Tumores germinales combinados. Tumores de los cordones sexuales: tumor de
células de Leydig, tumor de células de Sertoli. Otros tumores: linfoma testicular. Aplicacion de
técnicas de inmunohistoquimica en los tumores testiculares.

Prostatitis aguda y crénica. Hiperplasia nodular benigna: etiologia y patogenia; morfologia y
evolucion clinica. Neoplasma prostatica intraepitelial (PIN). Carcinoma de prostata: importancia
de la biopsia prostéatica para sextantes en su diagndstico precoz; morfologia y clasificacion de
Gleason de los grados de malignidad y el estadio con correlacion clinica evolutiva.

Objetivos educativos:

En esta leccion el estudiante debera adquirir los conocimientos basicos de la patologia no
tumoral testicular mas frecuente y de la compleja patologia tumoral con distinta expresién
morfoldgica e inmunohistoquimica de los distintos tipos histolégicos. Cuanto a la patologia
prostatica sera objeto de interés la relevancia de la biopsia prostatica en el diagndstico precoz
del cancer de prostata, estudiando asi mismo la expresién morfolégica de la lesién
preneoplastica (PIN) y los distintos grados histoldgicos del cancer de préstata.

XVIl. BLOQUE DE PATOLOGIA GINECOLOGICA Y MAMARIA

Contenidos

58. Vulva, vagina y cuello uterino

Vulva: distrofias vulgares, cancer de vulva. Vagina: patologia infecciosa. Cuello uterino:
lesiones preneoplasticas, infeccién por VPH, cancer de cerviz. Papel de la citologia exfoliativa.
59. Cuerpo uterino

Hiperplasia y cancer de endometrio. Patologia del miometrio: leiomiomas. Enfermedad
trofoblastica.
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60. Trompa de Falopio y ovario

Patologia infecciosa de la trompa de Falopio. Tumores del ovario.

61. Mama

Tumores benignos: fibroadenoma. Enfermedad fibroquistica. Cancer de mama: clasificacion y
tipos histoldgicos; carcinoma ductal; carcinoma lobelar.

Objetivos educativos:

Al finalizar este bloque, el alumno debe conocer las principales enfermedades del aparato
genital femenino y de la mama y los rasgos morfologicos que las caracterizan.

XVIIl. BLOQUE DE PATOLOGIA ENDOCRINA

Contenidos

62. Patologia de la hip6fisis y las glandulas paratiroides

Morfologia y correlacion clinico patoldgica de los adenomas hipofisarios. Clasificacion.
Anatomia Patoldgica del hiperparatiroidismo primario: hiperplasia, adenoma, carcinoma.
Hiperparatiroidismo secundario. Neoplasma endocrina mdaltiple tipo |.

63. Patologia de la glandula tiroides

Tiroiditis especificas ( de Quervain, Riedel, Hashimoto). Hiperplasia nodular y difusa. Bases
morfoldgicas del hipertiroidismo. Tumores. Adenoma folicular, carcinoma folicular, carcinoma
papilar, carcinoma anaplastico, carcinoma medular. Otras lesiones. Papel de la citologia por
puncion —aspiracion. Neoplasma endocrina mdltiple tipo II.

64. Patologia de las glandulas suprarrenales, pancreas endocrino u sistema
endocrino difuso.

Patologia de la corteza suprarrenal: hiperplasia, adenoma, carcinoma. Correlacién clinico
patolégica. Patologia de la insuficiencia suprarrenal. Patologia de la medula suprarrenal:
feocromocitoma, neuroblastoma. Metastasis y patologia “incidental” de las glandulas
suprarrenales. Patologia del pancreas endocrino. Tumores carcinoides.

Objetivos educativos:

El alumno debe finalizar el bloque conociendo las bases morfolégicas de las principales
lesiones del sistema endocrino, con la correspondiente correlacion clinico patoldgica. El
alumno debe entender el papel del patdlogo en el estudio de estas lesiones.

XIX. BLOQUE DE PATOLOGIA CUTANEA

Contenidos

65. Lesiones cutaneas: Patologia no tumoral

Lesiones elementales de la piel: tipos y morfologia. Correlacion clinico patolégica. Patrones
béasicos de inflamacion: tipos, morfologia y correlacion clinica. Patologia inflamatoria cutanea:
definiciébn y morfologia de las enfermedades mas frecuentes.

66. Lesiones cutaneas: Patologia tumoral

Carcinoma baso celular y carcinoma escamoso. Tumores anexiales: definicion, nomenclatura y
tipos mas frecuente. Tumores mesenquimales: definicion y nomenclatura. Tumores mecanicos
benignos: efelidas, melasma, cloasma, lentigen, nevus. Tumores mecanicos malignos:
melanoma.

Objetivos educativos:

Conocer el espectro de patologia cutanea, tanto inflamatoria como tumoral, y su correlacién
con otras enfermedades sistémicas. Familiarizarse con los distintos patrones de respuesta
inflamatoria de la piel y su correlacidn clinico patolégica. Saber los distintos tipos de neoplasias
cutaneas, su nomenclatura y su morfologia. Conocer la patologia de las lesiones melanicas
benignas (nomenclatura, morfologia y pronéstico), asi como el melanoma maligno
(epidemiologia, tipos, morfologia, gradacion y pronostico).

XX. BLOQUE DE PATOLOGIA OSEA Y DE LAS PARTES BLANDAS
Contenidos

67. Tumores 6seos

Introduccién. Enfoque multidisciplinario del proceso diagndstico (valor de las técnicas de
imagen). Gradacion y estadio. Clasificaciéon: tumores primarios (formadores de hueso,
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formadores de cartilago, derivados de la notocorda, medulares y otros) y tumores
metastaticos. Lesiones 6seas no tumorales que simulan tumores primarios.

68. Tumores de las partes blandas

Introduccién, gradacion y estadio. Clasificacion: tumores de tejido fibroso, de los
fibrohistiocitos, del tejido adiposo, del musculo liso, del musculo estriado, vasculares,
sinoviales y otros.

Objetivos educativos:

Al finalizar el bloque el alumno debera haber entendido la importancia de la edad de aparicion,
localizacion y aspecto radiolégico para el diagnéstico de estos tumores. También debera
conocer las bases para su clasificacion y gradacion histolégica. Asi mismo, debe estar
familiarizado con los tumores primarios benignos y malignos mas frecuentes y conocer la
frecuencia relativa de las diversas metastasis Gseas. Finalmente, debera conocer aquellas
entidades no tumorales que con frecuencia se confunden con tumores 6seos primarios. El
estudiante debera conocer el significado del concepto “partes blandas” y el origen embrioldgico
de los tejidos que las integran, asi como los criterios para la clasificacion histologica
(morfologia, inmunohistoquimica, ultra estructura y biologia molecular) y la gradacién de estos
tumores. También debera familiarizarse con las caracteristicas peculiares de los tipos mas
frecuentes y las entidades benignas pseudo tumorales que pueden dar lugar a problemas de
diagnostico diferencial.

XX. BLOQUE DE NEUROPATOLOGIA

Contenidos

69. Malformaciones del sistema nervioso y enfermedades cerebro vasculares
Enema, herniaciones y hidrocefalia. Malformaciones del sistema nervioso: defectos del tubo
neural, anomalias del telencéfalo y de la fosa posterior, siringomielia y hidromielia.
Enfermedades cerebro vasculares: hipoxia, isquemia e infarto; hemorragia intracerebral,
hemorragia subaracnoidal y malformaciones vasculares; hematoma epidural y hematoma
subdural.

70. Infecciones del sistema nervioso

Meningitis aguda. Absceso cerebral y empieza subdural. Meningoencefalitis bacteriana
cronica: tuberculosis y neurosifilis. Meningoencefalitis viricas. Meningoencefalitis fingicas.
Encefalopatias espongiformes transmisibles (enfermedades de priones).

71. Enfermedades neurodegenerativas y desmielinizantes

Enfermedad de Alzheimer, enfermedad de cuerpos de Lewy, enfermedad de dic y otras
demencias. Enfermedad de parkinson. Enfermedad de Hungtinton. Esclerosis lateral
amiotréfica y atrofia muscular espinal. Enfermedades desmielinizantes: esclerosis multiple.
72. Tumores del sistema nervioso central y periférico. Facomatosis

Clasificacion de tumores del sistema nervioso central. Gliomas: astrocitoma,
oligodendroglioma, ependimoma. Papiloma de los plexos coroidales y quiste coloidal del tercer
ventriculo. Tumores neuronales. Meduloblastoma. Linfoma. Tumores de células germinales.
Tumores de la glandula lineal. Meningiomas. Tumores del sistema nervioso periférico:
neurofibroma, schwannoma, tumor maligno de la vaina del nervio.

Facomatosisi: neurofibromatosis 1y 2, esclerosis tuberosa, enfermedad de von Piel-Lindau,
enfermedad de Sturge-Weber.

73. Patologia del nervio periférico y del musculo esquelético.

Desmielinizacion segmentaria, degeneracion axonal y reinervacion. Reacciones de la fibra
muscular. Enfermedades del nervio periférico: neuropatias inflamatorias, infecciosas,
hereditarias, toxico metabdlicas y traumaticas. Enfermedades del musculo esquelético: atrofia
de denervacion, distrofias musculares, miopatias congénitas, miopatias asociadas a errores
innatos del metabolismo (lipidicas, mitocondriales), miopatias inflamatorias y miopatias téxicas.
Objetivos educativos:

El estudiante, al finalizar el bloque, debe conocer las bases morfoldgicas de las principales
enfermedades del sistema nervioso central y periférico y debe poder identificar las
manifestaciones neuropatolégicas méas caracteristicas de los procesos vasculares, infecciosos,
degenerativos, desmielinizantes y neoplasicos.
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SEMINARIOS (1 hora): 21

l.
Il
M.
V.

V.
VI.
VII.
VIII.
IX.
X.
XI.
XII.
XIII.
XIV.
XV.
XVI.
XVII.
XVIII.
XIX.
XX.
XXI.

ASPECTOS TECNICOS DE LA ANATOMIA PATOLOGICA
PATOLOGIA CELULAR

INFLAMACION CRONICA Y AGUDA. REPARACION
TRANSTORNOS HEMODINAMICAS. ARTERIOESCLEROSISI Y HIPERTENSION
ARTERIAL.

ENFERMEDADES INFECCIOSAS.
TRANSTORNOS GENETICOS
INMUNOPATOLOGIA

NEOPLASIAS

ENFERMEDADES Y TUMORES DE LA INFANCIA
CARDIOLOGIA

PATOLOGIA LINFOIDE

RESPIRATORIO, CABEZA Y CUELLO
GASTROINTESTINAL

HIGADO, VIAS BILIARES Y PANCREAS
NEGRO-UROLOGIA

PROSTATA Y TESTE

PATOLOGIA GINECOLOGICA Y MAMARIA
PATOLOGIA ENDOCRINA

PATOLOGIA CUTANEA

PATOLOGIA OSEA Y DE LAS PARTES BLANDAS
NEUROPATOLOGIA

SESIONES CLINICO PATOLOGICAS (2 horas): 8 sesiones

V.
V.
VI.
VII.
VIII.

PATOLOGIA CELULAR

INFLAMACION CRONICA Y AGUDA. REPARACION

TRANSTORNOS HEMODINAMICAS. ARTERIOSCLEROSIS Y HIPERTENSION
ARTERIAL

ENFERMEDADES INFECCIOSAS

TRANSTORNOS GENETICOS

INMUNOPATOLOGIA

NEOPLASIAS

ENFERMEDADES Y TUMORES DE LA INFANCIA

PRACTICAS DE LABORATORIO DE MICROSCOPIO (2 horas): 10 Préacticas

PRACTICAS GENERALES (5 horas)
II. PRACTICAS ESPECIALES (5 horas)

PRACTICAS DE LABORATORIO DE MACROSCOPIA Y DE AUTOPSIAS (2 horas): 8

Practicas
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DIRECCIONES ELECTRONICAS DE INTERES

http:/ www.acmcb.es/societats/anatomia

Esta direccién permite entrar en contacto con numerosas www relacionadas con la Anatomia
Patol6gica
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