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MI LY PATOLOGICA 
  

Bolilla 1. 

Bolilla 2. 

Bolilla 3. 

    

EE AGA AN LITICC 

AN TCNTA QUIMICA DEL RG ATC 
  

  

Constitución uel cuerpo humano de. de 91 punto de vista químico. 

Stavda, proteínas, E 

O:eo y muscular. Líquidos intraceluleres e inter:ticiale». Com=. 

pertimentos. iíquid. iuctracelular -(L.C)- Líquido intracelular 

(LIC)- Líquido Intersticial —(LIN)- Composición química de los 

diversos tejidos. .quilioxio estático y dinámico entre los di- 

  

204 de c..rbono y minerales; esqueleto 

        

a1tinientos. 

El AUD: estado actual de los conocimientos en- 

ci.nes bivquímicas y enfermedides. Distintos tiyos de 

€ 

  

siones bicquímicas en las en dades. Bioperfil - concep- 

  

Létodos bioquímicos de diajnóstico. Jiblicgrafía fundamen= 

tel Qe le materis. 

  

WD BULTONO DE Le GLUO 

Rol bioló¿ico de la ¿lucosa. Valor calórico y Coño, distribución 

steres de ¿lucosa y ¿lucéógeno. 

€S. Fuente de 

en el organismo; glucosa libre, 

GLUCENTA: métodos de determinaci 

glucosa. «limentación y gluconeo 

Z 
e 

2 
O n y Velores normal 

£nesis. Indice L/N, 
inos metabólicos de la ¿lucosa- importencia de cada uno. 

   

  

letabolismo úáe la glucosa en los úistintos Óx 

  

mos. músculo, hí- 

gado, ziñón, tejido adiposo. i. CUL .CION 13 TIBLICA. Lecenismos A 
intrecelulares. Eormones: insulina, auren«lina, glucagón, gluco- 

corticoides y somat. trofina. 

LiT BULISk: 1). LOS ¿CIDOS Gaa es 

  

mol biológico úe la: , 28. Valor calórico y C.R.. Distribución 

en el organismo. Tejidos de reserve de ácido, grasos: grasa blan- 

s en sangre: mgtodosde determina- 

ción. Valores nomeles. Fuentes ús ácidos grasos. alimentación 

y síntesis a partir de hidratosde carbono. Lugar de síntesis y 

enzimáticos.- Cumin:s metabólicos de los 4£cidos gra= 

hígados Llrioaubs diversos tipos. 

  

ca y ¿rasa parda. ¿cidos yr. 

  

Dí 

  

sos en tejid. ipos»o, múscrlo o 

Factor de aclaramiento. 

] utilización de los ácidos ¿ra.0s. Cuerpos ceténicos: 

mecanismo de sínteris de los cuerpos cetónicos en el hígado y 

de su utilización en low tejidos. CITO método de úetermino- 

ción. Valores nirmuales. 

IU-GULACICN 3: TBCLIC.- ¿.ecanisinos intrecelulares, Regulación hor- 

monal. ¿Acción de la insulin. y de las hormonas antiinsulina. 

«Nismo     
  

   
5 

  

  

   

 



Bolilla 4. 

Bolilla 5. 

Bolilla 6, 

Bolidila- 

Bolilla 8, 
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TRAVSTCRNCS EN 1D EFTOBOLISEGO Di LOS HIDRATOS yv, CAUBUNO 
Liversos tipos. 

Transtornos por astecto de regulación. IAB 1. Alteraciones 
metebólicas en los hidratos ús Corvoncy grasas y proteínas. Ca= 
racterística, de los diferentes tipos de diabetes: prediabetes, 
diabetes química y diubetes clínica. Hipereglucemia diabética. 

    

TRSN.TORN o IN La TBLLTLLO vr LOS EluURATOS DE Ci RBCUNC 
Transtornos por alt ciones enziráticas 
Transtornos de absorción por. déficit enzimático. locanismo de 
absorción. enzimas que intervienen. Véficit de disacaridasas: 
lactas«, invertasa e isomaltaza. Trastornos de origen pancreúti- 
CO. 

Transtornos en Sl metabelismo de la galectova. Metabolismo nor- 
mal y patológico. Calactosemia. “ruebas diagnósticas. 
Trenstornos enel metabolismo de la fructosa. ¿metabolismo de la 
fructosa en el hígado y músculo. .lteraciones patológicas. fruc- 
tosuria esencial, intolerancia a la fructosa 
Tranctorncs del metabolismo de las pentosas. Hhetabolismo normal 
y patológico. rentosurias. 

    

  

  

  

  

HATABCLISEO bi LUS LUOCECIT: ACiiIDOL (ERAC ANINO-CLUCANS) 
¿MINO ZUCimib Y .CILO UMÓNICCS. Bicsíntesis y rol biológico. 
Folisacáridos que forman: mucopolisacázido. neutros y ácidos. 
Vistiibución en el organismo. 
£CIVO HI ALURCNICO, CCA ITIN ULFATU:, HARINA. 
Nétodo de determinacién de los a en la san¿re y 
en la orina. Valores normales. Transt: rnos metabólicos. Mucopoli- 
sacíridovis. infermedad de Hurler, Hunter, de vanfilippo, de 
de Lorqui: ; 

  

  

  

   

   

  

1-T_BOCLI CAC LIPIDICO 
iatructura ¿eneral de la distribución de los lípidos del organis- 
mo. Microscopía electrónica del tejido adiposo. GRi5.p NEUTRAS. 
FOSFOLIVIDO). BSFING LIL sy y MUCOLIPIDO:S. Lípidos en la sangre. 
Estructura. Lipemia. Lipoproteínas. Veterminación cuantitativa. 
lLétodos electroforóáticos. Ultracentrifugación. hétodos químicos. 
Veterminación de ¿cidos éadS08, grasas neutras, de fosfolípidos 
y colesterol. Valores normales. bignificado biológico de cuda 
fracción. 

  

TON TORNOS 1N LED BOLIohú DE Lis LIPIDOS. 
Dislipidemias (Vislipoproteinemias). Transtornos primarios y se- 
5 Hipo e Hiyperlipoyrote roteinemias. Diversos tipos. Caracte- 
Ísticas y diagnósticos. . 

a (Esfingolipodistrofias). iníermeñad de Gaucher. 
Leucoúistrofia metucrómica. .níermedid de Niemann-Pick. inferme- 
dad de Fubry. ilnfermedad úe Tay-Lachs. CGenglisosidosis generali- 
zada. 

    

 



Bolilla 9. 

Bolilla 10 

Bolilla 11. 

  

= hs 

QOL: MALL Y paRIVADOS. 
Listribución y rol biológico. 

COD TL ECDIDTA. Véótodos de Geterminación y valores normales. 

Transturnos del metabolismo. Ateroesclerosis. 

ACILOL BILI¿E.». estructura) distribución y rol biolégicOs 

HAD BOLISRO Di LO» ALINC:CIVOS 
Fuentes endógenas y exógenas Ue los cminoícidos «alimentos y bio- 

  

síntesis en el organismo. «“minoácidos esenciales. Valor biológi- 

co de los uminoácidos ..quilibrio nitrogenado. Distribución en el 

organismo. 

AEINC CIDURIA Y NINC:CIDELIA. Métodos de determinación y valo- 

  

  

Tes normales. 

letabolismo intermedio. Aminoácido-¿énesis. Vegradación de los 

aminoácidos: aminoácidos g¿lucogénicos y cetogénicos. Helaci 
a 
én 

con el metabolismo de los hidratos de c..rbono y las grasaso For 

   mación de urea. URINIa4: métodos de determinación y velores .oMma- 

les. Urea en orina. 

Wetabolismo a nivel celular. tranuporte de aminoácidos a través 

de las membranas celulares. 

  

WITABCLICNO Di _LGUN:S 13 INUACIDOS 

Wetabolismo de la fenil-alanina Cligofrenia fenilpirúvica. l.e- 

+ bolismo de la tirosina. tirosinosis. NWotabolismo de la melani- 

na .captonuria y albinismo. «rusbas bioquímicas. paro su estudio». 

Netobolismo de la histidina: histidinuria. Las «minoacidurías y 

su importancia en el diagnóstico úe las enfermedades mentales. 

  

  

  

letabolismo úe la citrulina, alicina, prolina y lisina. 

Cr E 

t.bolismo 4e los «minvécidos. oligofrenia fenilpirúvica, 

  

Anormalidaces genética vinculadas 

      

  

albinismo, histidinuzia, citrulinuria, enfermedud de la orina si- 

ruposa como miel ue arce. iámincaciaurias hepáticas, renules y 

rerren.les. .mfermedad de Tony-Debree Franconi . 

infermedad de Lowe y de Hartnupo 

Ni UN ¿LUNIO 
+*roducción, fijación y taras normales Gel moníaco, variaciónes 

  

patológicas en las cirrosis, coma, .recoma hepático y hemorragia» 

hetabolismo del triptofano, vía de la kinurenina, aerotona y de- 

xn 
   

¿gradación por la. bacterias intestinales. »erotionina, acci 

farmacodinámica, modificadores ús su actividad fisiológica, fun- 

ciones en el organismo. bíndrome curcinoide, enfermedades del 

sisteme nervi so, afecciones digertivas, enfermedades cardiovas- 

culare o 

   



  

Bolilla 12. 

Bolilla 13, 

Bolilla 14. 

Bolilla 15. 
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MiT BCLISMHO Di LA Cri TIN. Y CioaTININA 

Fomeción y vi,nificaúo biológico. létodos de úeterminación 

en sengre y orina. Valores numales y veriaciones patológicas. 

  

rURIN.S;: formación del ácido úrico» 

Métodos de determinación en sangre y orina. Valores normales y 

alteraciones patológicas. Gota. 

  

primaria, secunúaria, terciaria y cuaternaria de las 

principales proteínas humanas. Vesnaturalización y variación 

molecular úe las proteínas. 

Wétodos analíticos: Ultracentrifugación. ¿lectroforesis. 
7 

diáa de la presión osmótica. hedida de la viscosidad. 

  

      

liétodos ópticos y mótodos químicos. 

Determinación cuali-cuantitativa en las uniones proteínam=hidro— 

tos de curbono y proteínas-lípidos. 
    

Nétodos inmun icos. Doble difusión en una dimensión y en 

dos dimensione:.. Inmunoelectroforesis. 

  

bá VIDA DL LAS PRODITN.S PD: mM TICA. 

Bicsíntesis al nivel molecular. Cudenas peptídicas. Código ge- 

nético. 

Síntesis de las glucoproteínes. Localización de los lugares de 

vÍíntesisy. Variaciones moleculares de las haptoglobinas. 

viaerofilina. ¿lbúmina. Cc globulina, lipoproteínas y sirtema 

Ge inmunoglobulinas. 

Variaciones moleculares de otrus proteínas. Glucoproteína ácida 

álfa 1, enmtitripsina ¿1fa 1, a21fa 2-2n-Glucoproteína, celulo- 

plasnina. 

INTiACBTIO PROD ICO MATE NO=FiT-L 

+roteínas plesmáticas del niño y del adulto. Origen fetal de 

de les proteínas. Líntesis proteica en el feto. Placenta y mem- 

  

brana amniótica. rroteínas en el período post=-natal. 

PROTINAS 1 LO)» FLUIIC, UN DL. SALUD Y TÑ LA INFERMEDAD. 
Ley de “'hipple. Ley us ulmann. Patoproteinemias. Lisproteine- 

  

mias en procesos inflamatorios, cirroticcs, nefróticos para pro- 

teicos. Proteínas urinarias, del líquido céfalorraquídeo, de la 

saliva, úe las   «ecreciones digestivas, respiratorias. Calostro, 

secreciones 

  

nitales y líquido sinovial. 

Alteraciones patolígicas en el metaboliuzmo de las proteínas. 

Enfermedades vinculadas a anomalías en el turnover proteico. 

Proteínas anómalo. crioylobulina:, criopreciyitados, criohe- 

mólisis, macroglobulinus. 

 



Bolilla 16. 

Bolilla 17. 

Bolilla 18. 

Bolilla 19, 

Bolilla 20. 
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METABCLISIKO VEL COLAG 

ral del tejido conectivo. 1 "Volvox globator" 
y la medusa. Fibroblastos, matrix proteica y el colágeno pro- 
ducción del colágeno a partir de la: cadenas poliveytídicas. 
Tropecolígeno. 

    

bstructura £s 

  

Transtornos en el met«bolismo del colágeno. Colasenosis. —Reuma= 
tismo. Artrit:: reumátici. Lupus eritematoso. Pruebas bioquími- 
cas. rruebuw del látex, Roe “ualer, Rose Ragan, proteínaiC.. 
reectiva. A¿ntiestreptolisina, 

110 BODICNC 6: Lu» PIGIGNTOS HN MICOD 
Estructura química úe los p 

    

  

s biliares. biliverdina, bi- 
e lirrubina, urovdilina, urobilinógenosa 

Bilizrubina libre y conjugada, Técnicas analíticas pra su de- 
terminación. vViazorreacción. Alteraciones metabólicas. Icteri- 
cias. Ulavificación y pruebas funcionales. 
Forfirinus. Ptioporfirinas. Uropcrfirinas. Coproporfirinas. Pro- 
toporfirinas. Biosíntesis. Métodos analíticos. Alteraciones me- 
tebólicas. Porfirios. 

¿NZIMOLOGIA CLINICA 

  

Papel de las enzimais como «gentes de diagnóstico. Condiciones 
debes reunir una actividad enzimática para ser de utilidad 

  

Dosaje de la «ctividad enzimática- Importancia de los diferen- 
tes factores que intervienen en las reacciones enzimáticas- PH- 
bufferes- 

activadciss e inhibidores- Temperatura- Cinética enzimítica con 
distintas concentraciones de sustrato. 

inzimas 

  

dliesr     

  

¿NZINAS ESPECIFICAS Y NO LVEBCIFICA DEL PL: NA 

Fundamentos de los métodos de diagnóstico. Viagnésticos de los 
órganos de origen de las enzimas plasmáticas. Inzimas Órganos 
ewpecíficas. 

  

  

+squemas de Qistribución enzimática. ispecificidad enzimática- 
lsoenzimas. 

¿.étodos experimentales en enzimología clínica. 
Cinética de los niveles enzimáticos del plasma. 
Crigen, eliminación, inactivación y deradación úe las enzimas 
plasmáticis. 

VIAGNOYTICO +NZIF.TICC IN PATOLCGTA Vi HIG LO Y VI:S BILIARES 
Listribución enzimática en el hepatocito. licroscopía electró- 
nica del Hepatucito. 

inzimas hepato especificas: porbitoldehidrogenasa, 1 fosfofruc- 
toaldolasa - Ormitina treuscarbomilasa= Isocítrico dehidrogenasa. 
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Bolilla 21 

bolilla 22 

Bolilla 23 

Bolilla 24 

  

== 

l'édelos enzimático». Transaminesas Glútemico oxalacética y glúta- 

mico pirúvica. Indice úe ve hitter. 

Isoenzimas: Léctico dehidregenasa hepática. 

Pseudocoline 

  

Hepatitis, intoxicación hepítica, cirrosis hepática. 

Hepatomeas. Cbutrucción intra o extra hepática. 

Foyfeatasa e«elcalina, 5 Nucleotidasa. 

  

VIAGCNCOTICL NZLDAGIC: dy PAÁTOLCGL.: C auIACa 

Listribución enzimática en la célula muscular y miocárdica. Ni" 

croscopía +lectrónica. 

Módelos enzimáticos. Trensaminasas ¿lútemico oxalacética. Isoen= 

zimas:. Lactico dehidrogenasa curúfaca. 

Infarto miocardio. Cinética de los niveles enzimáticos plasmáti- 

cos de trunsaminase glútamico cxalacética, láctico dehidrogenasa 

y creatinofosfoquinasas 

Nalato denidrogenasao. 

DIAGNOS 
Fetructura de las células Óseas al microscopio electrónico. Sus 

enzimas intracelulares. 

infermedades óseas. fosfataza alcalina. 

Afecciones de próstata: losfatasa ácida prostática. 

infermedades musculares: Aldolasu. 

infermedades nerviosas: Colinester 

TICO ENZIMATICC NY CTROS TR A TORNCO    

  

y Preudocolinesterasa. Z 

Neoplasmas:. Láctico dehidrogenasa, fosfoglucomut«sa. Hexosafosfa= Ñ 

toisomerasa. B3sta glucuionidaya. Colinesterasa. 

t 

a 

  

PATO 

  

Conjunto de 1eacciones que involucren su ooncebción - el bioper- 

fil - pigmsntaric, lipídico, proteico, y enzimático. vu interre- 

lación. Los cuadros en las distintas enfermedades. 

  

BOLT 0 

Metabolismo del hueso. Interrelación entre calcio, fósforo y fos- 

fatasa. Ostecblastos y osteoclastos. ¿/.cción hormonal. tiroides y 

paratiroides. Valoración del calcio, fósforo y de la fosfatasa á 

alcalina. Transtornms metabólicos. Csteoyorosis. infermedad de 

Paget y raquitisno. 
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