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PRESENTACION

Debido a la implantacién del nuevo plan de estudios Medicina 2020 (UNIC! 2020) que se
inici6 el curso 2020-21 con 1° curso de Medicina, la asignatura de oftalmologia pasaré a
impartirse en 5° de Medicina, lo que implica que este préximo curso 23-24 no se dara esta
materia.

El temario sera publicado en ADI en en el préximo curso 24-25.

No obstante los alumnos no presentados y/o suspendidos en la convocatoria extraordinaria
de evaluacién del 13 de junio de 2023, deberan matricularse y aprobar la asignatura para
continuar con el Grado.

Por lo tanto, los alumnos que tengan esta asignatura pendiente seran examinados por
convocatoria extraordinaria de manera oral. Se informara de la fecha del examen.

Los alumnos que si o requieran se pueden poner en contacto con el Departamento de
Oftalmologia (con cualquiera de sus profesores) para cualquier aclaraciéon que necesiten y
para la realizacién del examen oral.

e Dr. Javier Moreno Montafiés Catedratico de Oftalmologia en la Facultad de
Medicina de la Universidad de Navarra. Responsable de la asignatura.

e Dr. Alfredo Garcia Layana. Catedratico de Oftalmologia en la Facultad de
Medicina de la Universidad de Navarra.

® Dr. Angel Salinas Alaman. Profesor Contratado Doctor. Profesor de Universidad
Privada de Oftalmologia en la Facultad de Medicina de la Universidad de Navarra.

e Dr. Jesus Barrio Barrio (CV). Profesor Contratado Doctor. Profesor de
Universidad Privada de Oftalmologfa en la Facultad de Medicina de la
Universidad de Navarra.

e Dr. Manuel Saenz de Viteri: (CV). Profesor Asociado de Oftalmologia en la
Facultad de Medicina de la Universidad de Navarra.

Gracias a todos.

RESULTADOS DE APRENDIZAJE (Competencias)

ESTE CURSO 23-24 NO SE IMPARTE LA ASIGNATURA DE OFTALMOLOGIA.

No obstante las competencias de esta asignatura son:

COMPETENCIAS DE LA MEMORIA DEL TITULO DE GRADO EN MEDICINA QUE SE DEBEN
ADQUIRIR EN ESTA ASIGNATURA

COMPETENCIAS BASICAS


http://www.cun.es/nuestros-profesionales/profesionales/javier-moreno-montanes
http://www.cun.es/nuestros-profesionales/profesionales/alfredo-garcia-layana
http://www.cun.es/nuestros-profesionales/profesionales/angel-salinas-alaman
http://www.cun.es/nuestros-profesionales/profesionales/jesus-barrio-barrio
http://www.cun.es/nuestros-profesionales/profesionales/jesus-barrio-barrio
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CB1 - Que los estudiantes hayan demostrado poseer y comprender conocimientos en un
area de estudio que parte de la base de la educacidén 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.

CB2 - 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 resolucién de problemas dentro de su area de
estudio.

CB3 - 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.

COMPETENCIAS GENERALES

CGO5 - Reconocer las propias limitaciones y la necesidad de mantener y actualizar su
competencia profesional, prestando especial importancia al aprendizaje de manera
auténoma de nuevos conocimientos y técnicas ya la motivacién por la calidad.

CG12 - Comprender los fundamentos de accién, indicaciones y eficacia de las
intervenciones terapéuticas, basandose en la evidencia cientifica disponible.

CG13 - Obtener y elaborar una historia clinica que contenga toda la informacién relevante.
CG14 - Realizar un examen fisico y una valoracién mental.

CG15 - Tener capacidad para elaborar un juicio diagnéstico inicial y establecer una estrategia
diagnostica razonada.

CG16 - Reconocer y tratar las situaciones que ponen la vida en peligro inmediato y aquellas
otras que exigen atencion inmediata.

CG17 - Establecer el diagnostico, prondstico y tratamiento, aplicando los principios basados
en la mejor informacién posible y en condiciones de seguridad clinica.

CG18 - Indicar la terapéutica mas adecuada de los procesos agudos y crénicos mas
prevalentes, asi como de los enfermos en fase terminal.

CG19 - Plantear y proponer las medidas preventivas adecuadas a cada situacion clinica.

COMPETENCIAS ESPECIFICAS

CE20 - Realizar pruebas funcionales, determinar parametros vitales e interpretarlos.
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CE74 - Reconocer, diagnosticar y orientar el manejo de las principales patologias
oftalmoldgicas.

CE75 - Conocer la enfermedad tumoral, su diagndstico y manejo.

CE86 - Reconocer, diagnosticar y orientar el manejo de las principales patologias infecciosas
en los distintos 6rganos.

CE103 - Saber hacer una anamnesis completa, centrada en el paciente y orientada a las
diversas patologias, interpretando su significado.

CE104 - Saber hacer una exploracion fisica por aparatos y sistemas, asi como una
exploracién psicopatoldgica, interpretando su significado.

CE105 - Saber valorar las modificaciones de los parametros clinicos en las diferentes edades.

CE107 - Establecer un plan de actuacién, enfocado a las necesidades del paciente y el
entorno familiar y social, coherente con los sintomas y signos del paciente.

CE109 - Valorar la relacién riesgo/beneficio de los procedimientos diagndsticos y
terapéuticos.

CE110 - Conocer las indicaciones de las pruebas bioquimicas, hematoldgicas, inmunolégicas,
microbioldgicas, anatomopatologica.

CE134 - Hemorragia quirurgica y profilaxis tromboembdlica.

CE135 - Conocer las indicaciones quirurgicas generales, el riesgo preoperatorio y las
complicaciones postoperatorias.

CE136 - Transfusiones y trasplantes.

PROGRAMA

ESTE CURSO 23-24 NO SE IMPARTE LA ASIGNATURA DE OFTALMOLOGIA. En el proximo cursi
24-25 se elaborard nuevo programa.

No obstante si alguno de los alumnos suspendido quiere consultar, este es el programa:

Tema 1. Exénen del ojo.

Fundanment os de | a visién. Desarrollo y maduraci 6n del sistema visual. Hi st
Funci 6n de cada una de | as capas de globo. Estructuras de la o6rbita.

Funci onanmi ento de | os anejos oculares y su relacién con la vision. Los sic
Diferencia entre vision central y periférica y formas de explorar cada tif
Distintos tipos de signos y alteraciones de |la vision central: metanorfops
Distintos tipos de signos y alteraciones de |la vision periférica: escotone

Causas de |l os signos y sintomas de la vision
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segln |l a capa del ojo afectada. Técnicas y instrumentos necesarios para |

Tema 2. Anetropias, Crugia Refractiva

Concepto del ojo comp nedio 6ptico. Tipos de |lentes, neniscos y prisnas.
Definicidé e dioptria. Hi permetropia: signos y sintomas. Correccié6n de la F
Causas de la niopia. Correccién de la mopia. Astigmatisno: tipos, signos
Tema 3. Patologia del Cristalino y Catarata.

El cristalino y | a aconodaci 6n

La preshicia y otras formas de alteraci 6n de | a aconodaci 6n.

La | uxaci 6n y subl uxaci 6n del cristalino: causas y tratam ento.

Las cataratas: sintomas y signos. Casificacion de |as cataratas dependier
Las cataratas en | os nifos.

Tema 4. Degeneraciones y distrofias retinianas.

Enf er redades her edo- degenerativas; retinosis pignmentaria y enfernedad de ¢
Degeneraci 6n nmacul ar asoci ada a |a edad. Tipos de DMAE. Causas.

Di agnostico y tratam ento.

Temas 5 y 27. Otalnopatia tiroidea y mopia patol dgica

Pat ol ogi a ocul ar asociada a |a nm opia patol 6gi ca.

Afectacién de la o6rbita y de | os anejos ocul ares secundarios a | a patol ogi
Caracteristicas de la 6rbita.

Caracteristicas clinicas del sindrome orbitario. Causas del sindronme orbit
Tema 6. G aucoma croéni co sinple.

Ti pos de gl auconma de &ngulo abierto: primario y secundario a otras patol oc
Signos y sintonmas en el glaucona de angul o abierto. Tratam ento neédico. Tr
Tema 7. Desprendimento de vitreo y de retina.

Desprendi m ento posterior del vitreo. Sintomas y fisiopatol ogi a.

Ti pos de desprendi mento de retina. Regmatogeno, exudativo y traccional

Fi si opat ol ogi a del desprendimento de retina. Tratam ento quirurgico. Prof

Tema 8. Henorragias vitreas. Cclusiones vascul ares retini anas.

Ccl usiones de arteria retiniana. Cclusion de rama y de arteria central. Ce
Ccl usi ones de vena retiniana. Cclusién de rama y de vena central. Causas s

Causas de henorragia vitrea. Diagnostico y tratam ento. La vitrectom a.
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Tenma 9. Seniologia del ojo rojo. Lesiones conjuntivales.

Lesi ones degenerativas de |la conjuntiva: pinguécula, pterigium |infangiec
Tratam ento de | as | esiones degenerativas.

Cirugia de la conjuntiva.

Tema 10. Conjuntivitis.

Partes de la conjuntiva y funci 6n de cada parte. La exploracion de las alt
La conjuntivitis infecciosa aguda y la crénica. La conjuntivitis al érgica.
Conjuntivitis cicatriciales. Diagnostico diferencial: céno sospechar la ce
Di agnoéstico diferencial con escleritis y escleritis.

Tema 11. Patol ogia corneal

El ederma de cOrnea. Queratopatias no infecciosas y alteraciones innunitari
Di strofias y degeneraci ones de | a cornea.

Canbios en la forma de |l a cornea: el queratocono.

Mani f est aci ones corneal es de | as enfernedades sistémcas. Trataniento de |
Tenma 12. Patol ogia de anejos 1.

Funci 6n de | os parpados en ayuda de la vision. Alteraciones de | as pestafic
Al ergias e infecciones pal pebrales. |nflanaci 6n del borde Iibre pal pebral
Princi pal es causas de blefaritis. La via lagrinal secretora y excretora. N
Princi pal es alteraciones de |a posicién de | os parpados (ectropion, entrof
I ndi caci ones de trataniento de | as anomalias de | a posicion pal pebral. Pri
G ras alteraci ones pal pebral es (bl efarocal asia, hiperlaxitud pal pebral, re
Tema 13. Queratitis y o0jo seco.

Enf ermedades de la cornea y de la superficie ocular en relacié6n con el ojc
I nfecci ones corneal es: conplicaciones y efectos secundarios. Tratam ento c
Transpl ante de cérnea: técnica e indicaciones.

Tema 14. Wveitis anterior y escleritis.

La epiescleritis y la escleritis. Tipos y diagnostico diferencial. La esc
Tratamiento de la escleritis y epiescleritis: nodular y difusa. Papel de

Uveitis anterior: definicidén y causas. Signos y sintomas de |la uveitis ant
Di agnostico diferencial con otras enfernedades que cursan con inflanmaci 6n

Tena 15. d auconm agudo.
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El hunmor acuoso: funcién y novinmento dentro del globo. Concepto de presic
El gl aucoma de angul o cerrado: formas de aparici 6n. Causas primarias y sec
El gl aucoma agudo conmb urgencia. Sintomas y signos de este tipo de glaucor
Ti pos de tratanmiento nédico y con |laser. La inportancia del tratamento pr
Tena 16. Traunmati smos ocul ares posteri ores.

Edema de Berlin. Henorragias y desgarros. Rupturas coroi deas

Neuropatias traunaticas.

Cuerpo extrafio intraocul ar. Sindrome de Purstcher. Otalmia sinpatica.
Temas 17 A Patol ogia de Anejos 2

Contusiones y fracturas orbitarias (fracturas del suelo y de |la pared ned
Medi os di agnosticos de | a exploraci 6n de los traumati snos de |la orbita.
Traumat i snos pal pebral es cerrados y abiertos. Medi os di agndsticos de |la ex
Nodul os y qui stes pal pebral es beni gnos (orzuel os, chal acion, quistes de Ze
Tratam ento médi co de | as inflamaci ones e infecciones parpebrales.

Terma 17 B. Traumati snps anteriores y quemadur as.

El sindrome traumatico del segnento anterior. Traumati snbs contusos: lesic
Dificultades en | a exploraci 6n de estos pacientes.

Traumati snos perforantes: sefial es de entrada de cuerpos extrafios. Diversos
Quenaduras fisicas y quimicas. Tratam ento nédico y evol uci é6n.

Tena 18. Anbliopia y estrabisno.

Definicion y prevenci 6on de | a anbliopia. Concepto de estrabisnp. Principa
Tratam ento del estrabisno (correccion Optica y principios de cirugia). Tr

Tena 19. Patol ogia oftal nol 6gi ca del neonato y | actante.

Causas del hiperlagrineo en |os nifios: obstrucci 6n congénita de la via |ac
Di agnostico diferencial y tratam ento.

Tema 20. Leucocori a.

Concept o de | eucocori a.

Di agnoéstico diferencial: Catarata congénita; tratam ento, retinopatia de
Fi si opatol ogia, clasificacion y tratam ento.

Reti nobl ast oma: di agnéstico y trataniento

Temas 21 y 24. Enfernmedades ocul onptoras y pupil a.

Motilidad ocular intrinseca. Reflejo fotonmptor directo y consensuado. Alte

Si nci nesi a ni osi s-aconodaci 6n-conver genci a.



Universidad
de Navarra

Pupil a de Marcus-@unn, pupila de Adie, pupila de Argill-Robertson.

Si ndrone de Horner. Motilidad ocul ar extrinseca. Parédlisis de |os pares cr
Motilidad ocul ar externa (ducciones y versiones).

Tena 22. Via 6ptica y defectos del canpo visual

Concepto y anplitud del canpo visual normal. Alteraciones canpi métricas (€
Anatonia de la via 6ptica y su relacion con |as alteraciones del canmpo vis
Decusaci 6n de las fibras nerviosas en el quiasnma 6ptico.

Correlaci6n clinica entre las alteraciones en |los distintos niveles de |la
Princi pal es patologias de la via 6ptica.

Tema 23. Neuropatias opticas.

Causas de la neuritis oOptica en nifios, jévenes y ancianos. Neuropatia o6pti
Di agnoéstico diferencial de |a borrosidad de |a papila.

Temas 25 y 26. Diabetes ocular y retinopatia hipertensiva.

Reti nopatia escl erohi pertensiva. Retinopatia diabética. Fisiopatologia, ti

Terma 28. Wveitis internedias y posteriores.

Corioretinitis infecciosas por virus, bacterias y parésitos. Corioretiniti
Pat ol ogi a asoci ada al SIDA. Weitis internedias o pars planitis.

Tema 29. Tunores ocul ares.

Tunores intraocul ares benignos y nalignos. Ml anoma de uvea. Diagnéstico y
Di agnostico diferencial. Hemangi ona de coroi des.

Tunor es beni gnos, prenalignos y nmalignos de conjuntiva, parpados y Orbita.

ACTIVIDADES FORMATIVAS

ESTE CURSO 23-24 NO SE IMPARTE LA ASIGNATURA DE OFTALMOLOGIA.

EVALUACION

ESTE CURSO 23-24 NO SE IMPARTE LA ASIGNATURA DE OFTALMOLOGIA.

Hasta ahora la forma de evaluar esta asignatura era:

Se valoraba el rendimiento y los aprendizajes adquiridos a través de una combinacién de activi
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EXAMEN FINAL (80% de la nota de la asignatura)
Modo:

+ Parte tedrica: 50 preguntas tipo test con respuestas multiples (4 opciones. Solo una
respuesta verdadera.) Cada pregunta tedrica valdra un punto. Por cada 3 puestas falladas se
restara un punto.

+ Parte practica: 25 preguntas tipo test sobre imagenes de casos reales mostrados en
dispositivas cada uno durante dos minutos (4 opciones. Solo una respuesta verdadera.) Cada
pregunta de la parte practica valdra dos puntos. Por cada 3 respuestas falladas se restaran
dos puntos.

TOTAL: 100 puntos.
Duracién del examen: 90 minutos (parte tedrica) y 50 minutos (parte practica).
Contenidos: Temas teoricos y practicos de la asignatura de Oftalmologia.

En caso de no poder hacer el examen de forma presencial por un motivo justificado se hara
un examen similar con preguntas de conocimiento y con imagenes, pero adaptado a las
circunstancias, siempre en las fecha previstas para examenes de esa convocatoria.

ASISTENCIA y EXAMENES EN TALLERES (20% de la nota final):

Se evaluara la asistencia y la participacion en los talleres. También el examen del contenido
de los talleres. En caso de que no se puedan hacer por motivos de salud seminarios y
talleres de forma presencial, sélo se valorara el examen de talleres como el 20% de la nota
final.

Repetidores: Los alumnos que en anteriores convocatorias hayan acudido a los seminarios y
talleres, no serd necesario que acudan. Se presentaran a un examen de las mismas
caracteristicas que para los alumnos no repetidores

NOTA FINAL DE LA ASIGNATURA DE OFTALMOLOGIA:

Serd la suma del examen final (80%), mas los talleres (20%). Para obtener esta suma como
nota final, el alumno al menos habra tenido una nota de 45 puntos (contando negativos) en
el examen final. Si un alumno en dicho examen obtuviera una nota inferior a 45 puntos, esa
nota seria la nota final de la asignatura. No se realizan curvas de Gauss.

HORARIOS DE ATENCION

Una vez realizado el contacto via correo electrénico se pondra concertar una entrevista con
el Profesor en su despacho de la Clinica Universidad de Navarra.

e Dr. Javier Moreno Montafiés (jmoreno@unav.es): Catedratico de Oftalmologia en
la Facultad de Medicina de la Universidad de Navarra.

e Dr. Alfredo Garcia Layana (aglayana@unav.es): Catedratico de Oftalmologia en la
Facultad de Medicina de la Universidad de Navarra.
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e Dr. Angel Salinas (asalinas@unav.es): Profesor Contratado Doctor. Profesor de
Universidad Privada de Oftalmologia en la Facultad de Medicina de la
Universidad de Navarra.

® Dr. Jesus Barrio (jbarrio@unav.es): Profesor Contratado Doctor. Profesor de
Universidad Privada de Oftalmologia en la Facultad de Medicina de la
Universidad de Navarra.

® Dr. Luis Manuel Sddaba (Imsadaba@unav.es): Profesor Asociado de Oftalmologia
en la Facultad de Medicina de la Universidad de Navarra.

e Dr. Manuel Saenz de Viteri (msaenzdevit@unav.es): Profesor Asociado
de Oftalmologia en la Facultad de Medicina de la Universidad de Navarra.

BIBLIOGRAFIA Y RECURSOS

a) Libros de Oftalmologia:

® Guiones de Oftalmologia como libro de texto de referencia.

e Oftalmologia Clinica de Jack Kanski (Elsevier). Localizalo en la Biblioteca

e Atlas de Oftalmologia de Jack Kanski (Elsevier). Localizalo en la Biblioteca

e Atlas de autoevaluacién en Oftalmologia de Jack Kanski (Elsevier). Localizalo en la
Biblioteca

b) Otros materiales:
CD de imagenes en Oftalmologia
Enlaces web recomendados para consulta:

® www.institutoalcon.com
® www.eyeatlas.com
e www.atlasophthalmology.com



https://unika.unav.edu/permalink/34UNAV_INST/jttgq3/alma991006512629708016
https://unika.unav.edu/permalink/34UNAV_INST/1ufas1l/alma991000372029708016
https://unika.unav.edu/permalink/34UNAV_INST/1ufas1l/alma991000372089708016
https://unika.unav.edu/permalink/34UNAV_INST/1ufas1l/alma991000372089708016
http://www.institutoalcon.com/
http://www.eyeatlas.com/
http://www.atlasophthalmology.com/

