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Bolilla 2. 

Bolilla 3. 

  

MEL LY PATOILLGICA 

PLOGRAMA AN LITICC     

ANATCHLIA QUIETCA DAD UEG -ATIA 

ro humano dede sl punto de vista químico: 

£laeiau, proteínas», hi 

  Constitución úuel cu 

  

atos de c. bono y ninerales; esqueleto 

o:eo y muscular. Líquidos intracelulares e inter: ticiales. Com= 

pertinmentos. 2íquid:. ictrecelular =(L:0)= Líquido intracelular 

(LIC)- Líquido Intersticial -(LIN)-= Composición quí 

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

versos compartinienvos. 
Y oy 

  

   

      

igtado actual de los conocimientos en- 

tel ús lo materiso 

  

L. Shia 

  

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

en el orgenisino, glucosa libre, ésteres de ¿lucosa y ¿lucógeno. 

GLUCIIMI A: métodos de determinación y velcres nomales, Fuents de 

glucosa. «¿limenteción y ¿Enesic. Indice D/N, 

inos metavólicos de la ¿lucoye- importancia de cada UunO. 

lstabolismo ús la ¿lucose en los distintos Óx 

gado, ón, tejido adiposo. il. GUL 

intrecelulares. Hoxmone«s: insulina, 

      

nos. músculo, hí- 

NATBLICA. Lscanismos 

aurenalina, ¿lucagón, gluco- 

  

     
   

corticoides y somet: trofina. 

  

TP OBULISE: 05 LOS 4CIDOS Gana LS 

o ¿Távas. Val    Hol biológico de la: r calórico y Cotes Vistribución 

en el organismo. Tejidos de reserva úe ácido: grasos: grasa blan- 

ca y ¿rasa parda. ¿cidos grasis en sangre: métodosde determina- 

ción. Valores normales. Fuentes «Us ácidos ¿resOos: alimentación 

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

mecanisn 

  

ss enzimáticos. Camins 1 

  

tavólico. de los 4cidos gra- 

os en tejid. adiposo, múscrlo e hígados Llricuvd, diversos tipos. 

actor de aclaramiento. o
 

  

conismo de utilización de los ácidos ¿£ra.0s. Cuerpos cetónicos: 

mecanismo de síntesis de los cuerpos cetónigos sn el hígado y 

de su utilización en low tejidos. CT 

ción. Valores: niurmales. 
TU-GUL/CICN 3: TABCLIC.- ¿.econismos intreocelulares, Regulación hor- 

monal, ¡acción de la insulino y de les hormones antiinsulina. 

b15: método de úetexmino- 
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  TRab>o TM ANCS 1N 1L ¿o TOBCLILAC Di LOS HIDRaTO: 1. CARBUNO 
viveros tipos. 

Transtornos por ústecto de regulación. LIAB No. ¿lteracione: 
metebólicas en los hidratos ús c. roonc, y proteínas. Ca- 
racterística, de los diferentes tipos ds diabetes yTediabetes, 
diadetes química y diubetes clínica. Hiper¿luo 

¿Tasaz 

ia diabética. 

    

    
TRLNOTCAN 15 EN 1) T.BULICLO vr LOS ElukaTCS Di CARBONO 
Transtornos por alteraciones engirnátivas 
Transtornos de absorción por déficit enzimático. lecanismo de 
absorción. enzimas que intervienen. Véficit de disacaridasas: 
lactaia, invertara e isomaltaza. Traustornis de origen pancreíti- 
CO» 

  

Transtornos el 
mal y patológico. 

    

  

¡2Stubdelismo de la pálectoya. Metabolismo nor- 
na. “ruebas Giagnésticas. 

Trenstornos en el metabolismo de la fructosa. lmetabolismo de la 
fructosa en el hígado y músculo. :lteraciones patológicas: fruc= 
tosuria esencial, intolerancia a la fructosa, 
Tranvtorncs del metebolisme de las pentosas. Letabolismo normal 
y patológico. rento 

   

    Casinos (HTAC. ANINC-CLUCAN: 5) 
INO ZUCaris Y ..CILGL URLNICCS. Bicsíntesis y rol biológico. 

Folisacáxidus que forman: mucopolisacáridos neutros y ácidos. 
Listiibución en 

ACIVO HI4LURCNICO, CONuUR ITIN ULF Ury HiPARINA. 
Nétodo de determinación de loz mucoyolisacíridos en la san¿re y 
en la orina. Valores normales Transt: rnos metabólicos. Mucopoli- 
sacíridovis. infermedad de Hurler, Hunter, de »anfilippo, de 
de Lorqui: y ús pchere. 

      

LT .BOLILYC LIPIDICO 
ia tructura ¿:   neral de la distribución úe los lípidos del organis- 
mo. Microscopía electrónica del tejido adiposo. GRiS¿b NAUTRAS. 
FOSFOLIVIDO:). MÓFING LIT y HMUCOLIF-IDOS. Lípidos en la sangre. 
Estructura. Lipemia. Lipoproteínas. Determinación cuantitativa. 
létodos electrofcróticos. Ultracentiifugación. hétodos químicos. 
Determinación de ¿cidos éT:808, grasas neutras, de fosfolípidos 
y colesterol. Valores normales. vignificado biológico de cada 
fracción. 

  

TANTO NEL AO Sis Li lib LIrMIvis. 
Dislipidemias (vislipoproteinemias). Transtornos primarios y se- 
cundarios. Hipo e Hiyerlipo,roteinemias. Viversos tipos. Caracte- 
rística. y diagnósticos. 
=sfingolipidosis (Esfingolipodistrofias). inÍermmevad de Gaucher. 
Leucoúistrofia metacrómica. ¿nmfermedud de Niemann-Pick. imferme- 
dad de Fubry. infermedad úe Tay-Lachs. Ganglisosidosis generali- 
zada. 

po E 
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COL: Ti ¿RIVADOS. 

Lisvtribución y rul biológico. 
CC ¿TM-HOL A. Vétodos de Geterminación y valores normales. 

Transtuxnos áel metabolismo. A¿terossclerosis. 

CIDO: BILT .R.v. estructura, distrivución y rol biolégico. 

  

     

  

TUBOLISO 1). LG» sE INC: CIVCS 
Fuentes endógenas y 

  

  

ógenas Ue los eminoécidos alimentos y bio- 

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

co de los u«minoácidos.iquilibrio nitrogenado. Distribución en el 

organismo. 

AIN .CIDURIA Y ¿INC CIVELTA. Létodos de determinación y valo- 

es numiales. 

hetabolismo intermedio. Aminoócido-¿énesis. Veyradación de los 

aminoácidos: aminoícidos g¿lucogénicos y cetogénicos. Hkelación 

con el metabolismo de los hidratos de c..:bono y las grasas. "97 

mación de urea. URI 

  

Ta: métodos de determinación y velores “o: 

  

a    

  

les. Urea en orina. 

Ketabolismo a nivel celular. transporte de aminoácidos a través 

de las membranas celulares. 

T BCLICLO Di LGUN:S ¿ INUACIDOS 

¡etabolismo de la fenil-alanina (lig¿gofrenia fenilpirúvica. l.e- 

t.bolismo de la tirosin 7 tirosinosis. *etabolismo de la m     melani- 
na «captonuria y albinismo. «rusbas vioquímica:. par. su estudios. 

Letabolismo de la histidina' histidinuria. Las «.minoacidurías y 

su importancia en el diagnóstico ús las enfermedades mentales. 

Vetabolismo Ge la citrulina, glicina, prolina y lisina. 

GTABCL PO TIco. Esti 2 - Anormalidacves ¿genéticas vinculadas 

al met. bolismo úe los «minoécidos: oli¿ofrenia fenilpirúvica, 

albinismo, histidinuria, citrulinuria, enfermedud de la oz 

       

ina si- 

  

ruyosa cmo miel Ue arce. imimaciaurías hepéticas, renules y 

Jrerren. les. «mfermedad de Tony-Debree Franconi. 

infermedad de Lowe y 4e Hartnupoe 

MITLABOLI. 10 .ONTO 
= Se 'ERÓN nn 

rroucción, fijación y tear normal 

patológicas en las cir 

   

ael     moníaco, variuciónes 
  rosis, coma, .recoma hepático y hemorragia. 

Letabolismo del triptofano, vía de la kinuvrenina, «erotona y de- 

¿gradación poz la. bacterias intestinales. »erotionina, acción 

fermacodinánmica, modificedores Qs su actividad fisiológica, Zun- 

ciones sn el orgenismo. r+índrome cuicinoide, enfermedades del 

sistemo nervi so, afecciones dig¿entivas, enfermedades cardiovas— 

culare.. 
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Bolilla 15. 
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EST BCLISMO dl Lá Cil RIN. Y CiopARININA 

Formación y vi,nificado biológico. Métodos de ústerminación 

en seng¿1e y orina. Valores ncomales y virieciones patológicas. 

Mi TABULISMO di Lap cUxIN.S: formación del ácido úrico. 

  

Métodos de determinación en sangre y orina. Valores noimales y 

altereciones patológicaiso Gotuo 

Abit Ji Lab chi TAINAS 

¿structura primeria, secunúaria, terciaria y cuaternaria de las y 

  

principales protsínes humanas. vesnaturalización y variación 

molecular úe lus proteínas. 

iétodos analíticos: Ultracentrifugación. ¿lectroforesis. 

2 la presión osmótica. hedida de la viscosidad. 

létodos Ópticos y mótcdos químicos» 

Determinación cuali-cuantitativa en las uniones proteínas=hidra- 

tos de curbono y proteínes-lípidos. 
WE todos 

     iLedida 

        munc1€,icos. Doble difusión en una dimensión y en a td 

dos dimen,ione:.. Inmunoslectroforesis. 

Li VID) Di LA. TPHIN.S PLANE ÓTIC: 0. 

Bicsíntesis al nivel molecular. Cudenas peptídicas. Código ge- 

nético. 

  

Sintesis de las glucoproteínas. Localización de los lugares de 

víntesiy. Variaciones moleculares de lay haptoglobinas. 

“iderofilina. ¿1búmina. Gc g¿lobulina, lipoproteínas y sirtema 

«e inmuno¿lobulinas. 

Variaciones moleculares de otras proteínas. Glucoproteína ácida 

álfea 1, aentitripsina «1fa 1, 4lfa 2-Zn-Glucoproteína, celulo- 

plasnina. 

INTukC VTIO PUOT ICO MATI NO=FT..L 
rroteíneas plaesmóíticas úsl niño y del adulto. Uxrigen fetal de 

de les proteínas. Líntesis proteica en el feto. rlacenta y men- 

brana amniótice. rroteín«s en el período post-natal. 

PROTGIN O, 11 LC: FLUIOC., EN L. SALUD Y TE La -NFIREGDAD. 

Ley de "hipple. Ley ue ulmenn. Patoproteinemiaso Visproteine- 

mias en procesos inflamatorios, cirroticcs, nsfríticos para pro- 

teicos. Proteínas urinarias, Q 

      

el líauido céfelorraquídeo, de la 

tivas, respiratorias. Calostro, ) saliva, ús las ¡“secreciones dig 

secreciones genitales y líquido sinovial. 

Alteraciones patolígicas en el metaboli:mo de las proteínas. 

Enfermedades vinculadas a anomalías en el turnover proteico. 

Proteínas anómalas. crioglobulina:, crioprecipitados, criohe- 

mólisis, macroglobulinus. 
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Bolilla 18. 

Bolilla 19. 

Bolilla 20. 
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Mi TABCLISIO 

¿structura £ 

  

L_COL1G5NC 

eral 

  

  

     ido conectivo. 11 "Volvox ¿lobator" 
y la medusa. Fibroblastos, matrix proteica y el colágeno pro- 

ducción del colágeno a partir de la: cadenas polipeytídicas. 
Tropccol¿geno. 

Transtornos sn el metabolismo del colászeno. Colagenosis. —Reuma-   

tismo. Artriti. renmátici. Lupus eritematoso. Pruebas bioquími- 
cas. rruebus del látex, Roe “ualer, Rose Ra¿gan, proteínail.. 
reactiva. Antiestreptolisina. 

           
  Y BOLT 3 ¿NTOS Hdi PICOS 

Estructura química úe los pigmentos biliares. biliverdina, bi- 
lirrubina, urobilina, vrobilinógenos. 

Bilizrubina libre y conjugada. Técnicas analíticas pra su de- 

terminación. Viazorreacción. Alteraciones metabólicas. Icteri- 

cias, CUlavificación y pruebas funcionales. 

Porfirinas. Etioporfirinas. Uroperfirinas. Coproporfirinas. Pro- 

toporfirinas. Biosíntesis. 

teabólicag. rorfirius. 

  ¿Evodos analíticos. “lteraciones me- 

ENZIMOLOCI¿. CLINICA 

Papel de las enzimas como ..gentes de diagnóstico. Condiciones 

que debe reunir una actividad enzimática para ser de utilidad 

diagnóstica. 

  

dosaje de la octividad enzimática- Importancia de los diferen= 

tes factores que intervienen en las reacciones enzimáticas- PH- 

bufferes- 

activadores e inhibidores- Temperatura- Cinética enzimítica con 

distintas concentiaciones de sustrato. 

Enzimas euxilie 

  

   UNZINA: ISPECIFICA > Y NC UJPECIFICA. VEL PLA 

Fundamentos de los métodos de diagnóstico. Viagnósticos de los 

órganos de origen ds las enzimas plasmáticas. Inzimas Órganos 

específicas. 

isquemas de distribución enzimática. iispecificidad enzimática-= 

Isoenzimas. 

.étodos experimentales en enzimologÍía clínica. 

Cinética de los niveles enzimáticos del plasma. 

Crigen, eliminación, inactivación y úe, vadación úe las enzimas 

plasmáticiso 

DI. GNOYTICO .NZIP ¿TICO IN e TOLCGTA Vi FIG LO Y VI.O BILIA¿AES 

Distribución enzimática en el hepatocito. l.icroscopía electró- 

nica del Hepatucito. 

inzimas hepato especificas: >orbitoldehidrogenesa, 1 fosfofruc- 

toaldolasa - Ormitina treuscerbamilasa- lsoccítrico dehidrogenasa. 

 



  

  

a 

iédelos enzimáticos. Transaminesas Glútemico oxalacética y clúta- 
mico pirúvica. Indice ús ve hitter. 

Isoenzimes: Líctico dehidregenasa hepática. 
“seudocolinesterasa. 

Hepatitis, intoxicación hepítica, cirrosis hepática. 
Espatomas. Cbiutrucción intre o extra heváticao. 
Foyfatesa «alcalina, 5 Nucleotidasa. 

Bolilla 21 VIAGNOLTICL ONZA ad EATOLCGL. C iuI4Ca 
Distribución enzimática en la célula muscular y miocárdica. Ni= 
ecroscopía i¿lectrónica. 

WóVUelos enzimáticos. Transaminasas elútamico oxalacética. Isoen= 
zimas. Lactico dehidrogenase curalaca. 
Infarto miocardio. Cinética de los niveles enzimáticos plasmáti- 
cos de transaminasa glútomico oxelacética, láctico dehidrogenasa 
y Ccreatinofosfoquinasa. 

Nalato denidrog¿enaga. 

Bolilla 22 vIAGHOSTICU ¿NZIVATICC NN GTROS TR STCRECO 
Petructura de las células ÓÚseas al microscopio slectrónico. us 
enzimas intracslulares. 

infermedades Óssaes. fosfatasa alcalina. 
Afecciones de prósteta: losfatasa ácida prostática. 
infermed 

  

musculares. Aldolasa. 

«nfermedades nerviosas: Colinesteraio y Pieudocolinesterasa. 

Neoplasmas:. Láctico dshidrog¿enasa, fosfcglucomut.. sa. Hexosafosfa- 
toisomerasa. 3sta glucuronidasa. Colinesterasa. 

Bolilla 23 EiPATCGRSIA 

Conjunto de zeacciones que involucren su concepción - el bioper- 
fil - pignsntario, lipídico, proteico, y enzimático. vu interre- 
lación. Log cuaúros en las distintas enfermedades. 

Bolilla 24 I:¿T¿BOLILNC HINERAD. 
Xetabolismo áel hueso. Interrclación entre calcio, fósforo y fos= 
fatana. Osteoblastos y osteoclastos. ¿.cción hormonal. tiroides y 
paratiroides. Valoración del calcio, fósforo y de la fosfatasa 
alcalina. Transtorns metabólicos: Csteoyorosis. infermedad de 
Payet y raquitisno. 
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