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Nom de la especialitat : INFECCIO EN PACIENTS INMUNODEPRIMITS NO VIH
Nom de I'assignatura : INFECCIO EN PACIENTS ASPLENICS

Codi:

Tipus : Optativa Comuna

Impartici6: Febrer-Juny 2016. Divendres de 12 a 15 h. en la Facultat de Medicina
(Campus Bellvitge) i de 15 a 18 h en la Facultat de Medicina (Campus Clinic ) entre el 1 de Febrer
de 2016 i el 17 de Juny de 2016.
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Nom dels professors coordinadors : Jordi Carratala Fernandez i Maria Asuncion Moreno
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Credits ECTS: 3

Hores estimades de I'assignatura: 75
e Hores presencials : 50
e Hores aprenentatge autonom : 25

__ Prerequisits per cursar 'assignatura

Especialitat en Medicina Interna
Especialitat en Cardiologia

Especialitat en Nefrologia

Especialitat en Gastroenterologia
Especialitat en Hematologia

Especialitat en Cirurgia General i Digestiva

Competéncies que es desenvolupen en I'assignatura

COMPETENCIES TRANSVERSALS INSTRUMENTALS EN L’APRENENTATGE DE
L’ASSIGNATURA.

Aplicar els avancgos en el tractament antibiotic i immunosupressor en els pacients immunodeprimits (cancer,
trasplantats, receptors de terapies biologiques, etc.).

Conéixer la epidemiologia actual de las malalties infeccioses en aquests grups de pacients.

Aplicar les principals novetats en el tractament de les infeccions en el periode pretrasplant i aquelles que
contraindiquen la realitzacié del mateix.

Coneixer la etiologia actual de las malalties infeccioses, estratificada segons els diferents periodes de risc.
Fer funcionar les manifestacions cliniques propies de les infeccions i les noves probes diagnostiques
indicades, aixi com la sensibilitat i especificitat de les mateixes.

Aplicar les modificacions a la farmacocinética dels antimicrobians en aquests pacients aixi com la informacié
mes recent de les interaccions amb els tractaments immunosupressors.

Implantar els avangos en les mesures preventives i el tractament de les malalties infeccioses en aquets
pacients.

COMPETENCIES ESPECIFIQUES.

Conéixer les infeccions relacionades amb la esplenectomia. Causes de esplenectomia quirdrgica
Equivalents no quirdrgics de esplenectomia : Asplenia congénita i Hipoesplenisme funcional
Avaluacié de la funci6 esplénica

Sépsies postesplenectomia: Frequéencia, Etiologia, Manifestacions, Diagnostico i Pronostico
Relacié entre esplenectomia i altres infeccions

Estrategies de tractament i prevencié

Objectius d’aprenentatge de I’assignatura

A. Objectius generals:

Reunir les competencies cliniques avancades per a realitzar una practica clinica d"alta qualitat en el maneig de les
infeccions en el pacient immunodeprimit no VIH.

Adquirir les habilitats cliniques mitjancant:

1/ Realitzar una anamnesis general del pacient dirigida a les infeccions en immunodeprimits i una cuidadosa
exploraci6 fisica.

2/ Realitzar una exploracié del fons d'ull per a descartar afectacié per alguna infeccié oportunista
(tuberculosi, citomegalovirus, candida, toxoplasma, etc.)

Adquirir les habilitats diagnostiques , mitjancant:
1/ Interpretar els resultats de monitoritzacié de farmacs: immunosupresors, antifingics, antibacterians i
antivirics.



2/ Interpretar una tincié de gram i els estudis de sensibilitat antibiotica.

3/ Interpretar els resultats d"antigenamia i PCR per a citomegalovirus.

4/ Interpretar els resultats dels estudis seroldgics pre i postrasplant.

5/ Interpretar una radiografia de torax i abdomen

6/ Coneixer les indicacions i interpretar els informes d’un TAC (SNC, torax, abdomen)

7/ Coneixer les indicacions i interpretar els informes d’una ressonancia magnética (SNC, abdomen, via
biliar, parts blandes)

Competéncies en investigacio:
1/ Ensenyament de la metodologia basica d’investigacié en pacients Immundeprimits.
Disseny d"un projecte d’investigacié i metodologia estadistica
Tecniques de Laboratori en Microbiologia (virologia i micologia)
Técnigues de Laboratori en Farmacologia (nivells d"antibiotics i
Immunosupressors
Realitzacio practica i personal del projecte encarregat a cada alumne.

Competéncies en Divulgacio:
1/ Coneixer les linees d’investigacio i publicacions dels Serveis dels hospitals participants.
2/ Col-laboracié de les publicacions en execucio.

B. Objectius especifics:

Reunir les competéncies cliniques avangades per a realitzar una practica clinica dalta qualitat en el maneig
de les infeccions en el pacient immunodeprimit esplenectomizado. Estratégies de tractament i prevencio

Bloc tematic o de continguts de I’assignatura

Causes d’esplenectomia quirargica
Equivalents no quirdrgics de esplenectomia
Asplenia congenita
Hipoesplenisme funcional
Avaluaci6 de la funcio6 espléenica
Sépsies postesplenectomia
Freqiéncia
Etiologia
Manifestacions
Diagnostic
Pronaostic
Relacié entre esplenectomia i altres infeccions
Estratégies de tractament i prevencié

Bloc tematic o de continguts de I’assignatura

Ne |TiTOL DATA |HORA |CAMPUS |IDIOMA | PROFESSOR

BELLVITGE
1* | Sépsies postesplenectomia 17/06/2016 12 -13h Catala Dra. Gudiol

2 Avaluacio de la funcié

o “on-line” 1a Dra. iol
esplénica on-line Catala a. Gudio

Equivalents no quirargics de
3 esplenectomia

Asplenia congeénita
Hipoesplenisme funcional

“on-line” Castella Dra. Bodro

4 Estrategies de tractament i “on-line” Castella Dr. Moreno

prevencio




5 | cas clinic (I) “on-line” Castella Dra. Moreno

6 Cas clinic (I1) “on-line” Castella Dr. J.Carratala

* Classes presencials

Metodologia i organitzacié general de I’assignatura

Formacio6 teoric-practic: 25 hores lectives de classe tedrica magistral-seminaris i 50 hores d’exercicis
practics (seminaris i casos practics), que es complementen amb formacié activa, continuada i tutelada en
arees assistencials, aules i laboratoris dels diferents serveis dels hospitals implicats . Des del inici es dona la
bibliografia sobre la que han d’escollir temes d’investigacié que hauran de desenvolupar.

Les classes magistrals: Tindran una durada de 60 minuts; els primers 40 minuts estaran dedicats a
I'exposicio del tema per part del professor i els 20 minuts restants es dedicaran a la interaccié entre alumnes
i professor sobre els punts clau del tema

Aspectes concrets de la formacio practica: Dos meses (200 hores)

EN EL AMBIT HOSPITALARI (BELLVITGE, CLINIC, DURAN | REYNALS)
1/ ASSISTENCIALS: De Dilluns a Divendres de 9 a 14h. (Pacients hospitalitzats,
Consultes Externes, Hospital de Dia/Domicilio)
2/ DOCENTES: Participacio activa en les segiients sessions depenen de les rotacions per els tres
hospitals de practiques:
Sessi6 dinfeccions en trasplantats d"organ solid
(Hospital Clinic,dijous 12-13 h)
Sessi6 d’infeccions en pacients amb cancer i/o trasplant de progenitors hematopoiétics (Hospital
Duran i Reynals, Dimarts 15-17h)
Sessi6 d’infeccio en trasplantament cardiac
(Hospital Clinic, Dimarts 13-14h)
(Hospital de Bellvitge, Dimecres, 9-10h)
Sessio de trasplantament hepatic
(Hospital Clinic, Dijous 12-13h)
(Hospital de Bellvitge, Dimecres 15-17h)
Sessi6 de Trasplantament Renal
(Hospital Clinic, Divendres 8.30-9.30h)
Sessi6é de Farmacologia i Toxicologia
(Hospital Clinic, Dimecres o Dijous, 10.30-11.30h)
Sessi6 de Mortalitat
(Hospital de Bellvitge, Divendres, 8.15-9h)

Avaluacioé

Tipus d"avaluacio: Continuada.

Assisténcia a sessions presencials i avaluacié dels coneixements, habilitats i actituds (classes teoriques
magistrals, seminaris, casos practics): 50%

Realitzacio del treball autonom, presentacio oral i discussio: 50%
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