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1. Situacién / Sentido de la Asignatura

1.1 Contextualizacion

La asignatura se ocupa del estudio de las enfermedades del sistema nervioso central y periférico, asi como
de su tratamiento médico o quirurgico. Estd enfocada a proporcionar al alumno los conocimientos y
habilidades basicas para afrontar los problemas clinicos principales de los pacientes con enfermedades
neuroldgicas. Conceptos, etiopatogenia, fisiopatologia, clinica, diagnéstico, prondstico de las patologias y
tratamiento médico vy quirdrgico, si procede, incluyendo conceptos elementales de técnicas quirugicas
empleadas para las correspondientes situaciones.

Desde el punto de vista practico, aplicacion a la clinica de los conocimientos tedricos
adquiridos sobre los mencionados aspectos.

1.2 Relacion con otras materias

Fisiopatologia General y Semiologia de las enfermedades neurolégicas, Propedéutica Clinica y
Comunicacion Asistencial, Fundamentos de Cirugia y Anestesia,Radiologia, Anatomia Patoldgica, Radiologia,
Oncologia.

1.3 Prerrequisitos

Los necesarios para matricularse de 4° de grado de medicina.

Recomendacion : es necesario tener conocimientos de las asignaturas de Neuroanatomia, Fisiopatologia General
y Semiologia (3°), Fisiologia Humana y Bioquimica, Propedéutica Clinica y Comunicacién Asistencial (3°).
Anatomia Patolégica (3°), Fundamentos de Cirugia y Anestesia (3°), Radiologia y Medicina Fisica General (2°)
y Microbiologia y Parasitologia (2°)..

2. Competencias

Generales de la Orden ECI1/332/2008

H. VALORES PROFESIONALES, ACTITUDES Y COMPORTAMIENTOS ETICOS:

C01.Reconocer los elementos esenciales de la profesion médica, incluyendo los principios éticos, las
responsabilidades legales y el ejercicio profesional centrado en el paciente.

C02.Comprender la importancia de tales principios para el beneficio del paciente, de la sociedad y la
profesion, con especial atencion al secreto profesional.

C04.Desarrollar la practica profesional con respeto a la autonomia del paciente, a sus creencias y
cultura.

CO05.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 y a la motivacion por la calidad.

C06.Desarrollar la practica profesional con respeto a otros profesionales de la salud, adquiriendo
habilidades de trabajo en equipo.

. FUNDAMENTOS CIENTIFICOS DE LA MEDICINA:

C09.Comprender y reconocer los efectos, mecanismos y manifestaciones de la enfermedad sobre la
estructura y funcién del cuerpo humano.

C10.Comprender y reconocer los agentes causales y factores de riesgo que determinan los estados
de salud y el desarrollo de la enfermedad.

C12.Comprender los fundamentos de accioén, indicaciones y eficacia de las intervenciones
terapéuticas, basandose en la evidencia cientifica disponible.

J. HABILIDADES CLINICAS:

C13.0btener y elaborar una historia clinica que contenga toda la informacién relevante.

C14.Realizar un examen fisico y una valoracién neuroldgica.

C15.Tener capacidad para elaborar un juicio diagnostico inicial y establecer una estrategia
diagnéstica razonada.
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C16.Reconocer y tratar las situaciones que ponen la vida en peligro inmediato y aquellas otras que
exigen atencién inmediata.

C17.Establecer el diagndstico, prondéstico y tratamiento, aplicando los principios basados en la mejor
informacion posible.

C18.Indicar la terapéutica mas adecuada de los procesos agudos y crénicos neuroldgicos.
C19.Plantear y proponer las medidas preventivas adecuadas a cada situacion clinica.

C20.Adquirir experiencia clinica adecuada en instituciones hospitalarias, centros de salud u otras
instituciones sanitarias, bajo supervisién, asi como conocimientos basicos de gestion clinica centrada
en el paciente y utilizacion adecuada de pruebas, medicamentos y demas recursos del sistema
sanitario.

K. HABILIDADES DE COMUNICACION:

C21.Escuchar con atencidn, obtener y sintetizar informacion pertinente acerca de los problemas que
aquejan al enfermo y comprender el contenido de esta informacion.

C22.Redactar historias clinicas y otros registros médicos de forma comprensible a terceros.
C23.Comunicarse de modo efectivo y claro, tanto de forma oral como escrita, con los pacientes, los
familiares, los medios de comunicacion y otros profesionales.

C24 Establecer una buena comunicacion interpersonal que capacite para dirigirse con eficiencia y
empatia a los pacientes, a los familiares, medios de comunicacion y otros profesionales. Mantener
siempre una actitud colaboradora, y nunca prepotente, hacia otros profesionales (por ejemplo,
relacion entre médicos de Atencién Hospitalaria y de Atencion Primaria u otras especialidades, o con
Enfermeria u otros estamentos),

MANEJO DE LA INFORMACION:

C31.Conocer, valorar criticamente y saber utilizar las fuentes de informacion clinica y biomédica para
obtener, organizar, interpretar y comunicar la informacion cientifica y sanitaria.

C32.Saber utilizar las tecnologias de la informacion y la comunicacion en las actividades clinicas,
terapéuticas, preventivas y de investigacion.

C33.Mantener y utilizar los registros con informacion del paciente para su posterior analisis,
preservando la confidencialidad de los datos.

L. ANALISIS CRITICO E INVESTIGACION:

C34.Tener, en la actividad profesional, un punto de vista critico, creativo, con escepticismo
constructivo y orientado a la investigacion.

C35.Comprender la importancia y las limitaciones del pensamiento cientifico en el estudio, la
prevencion y el manejo de las enfermedades.

C36.Ser capaz de formular hipétesis, recolectar y valorar de forma critica la informacién para la
resolucion de problemas, siguiendo el método cientifico.

C37.Adquirir la formacién basica para la actividad investigadora.

2.2 Especificas

Orden ECI/332/2008 (aplicadas a la Asignatura de Patologia Médico-Quirurgica del
Sistema Nervioso)

CMIII1.Saber hacer una anamnesis completa, centrada en el paciente y orientada a las
diversas patologias, interpretando su significado (en pacientes con patologia neurologica
subsidiaria de actuacién neuroquirargica).

CMIlI2.Saber hacer una exploracion neurolégica

CMIII3.Saber valorar las modificaciones postquirurgicas del Sistema Nervioso
CMIll4.Establecer un plan de actuacion (solicitud de pruebas diagnésticas, etc), enfocado
a las necesidades del paciente, coherente con los sintomas y signos del paciente.
CMIlI5.Reconocer, diagnosticar y orientar el manejo de las principales patologias del
Sistema Nervioso

Competencias especificas UVa

1. Adquirir el conocimiento, actitudes y aptitudes para el cuidado del paciente con patologia
neurolégica -neuroquirurgica.

2. Conocer y tratar las enfermedades neuroldgicas mas comunes, valorando
especialmente las de riesgo vital y procesos urgentes.

3. Aplicar métodos de la medicina preventiva para disminuir la frecuencia de enfermedad
neurolégica.
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3. Objetivos

OBJETIVOS GENERALES:
En concordancia con la contribucién al desarrollo de competencias (Orden ECI/332/2008)

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

1.-OBJETIVOS TEORICOS:
Saber:

* Conocer el concepto de Neurologia y Neurocirugia y su vision actual y de futuro

* Conocer las bases de la correlacion anatomo-clinica en Neurologia y Neurocirugia y de la orientacion
topografica de los sintomas y signos neurolégicos.

* Dominar el diagndstico diferencial (sindromico) ante las manifestaciones cardinales de la enfermedad
neurolégica: Apariciéon de focalidad neuroldgica brusca (déficit motor, sensitivo, lenguaje, etc),
convulsiones, disminucion del nivel de conciencia — coma, cefalea, pérdida progresiva de fuerza y/o
sensibilidad, dolor neuropatico y muscular, temblor-rigidez-acinesia, deterioro cognitivo, alteraciones de la
marcha y del equilibrio.

* Adquirir conocimientos sobre presentacion clinica (semiologia), actitud diagnéstica y orientacion sobre el
tratamiento de las principales enfermedades del sistema nervioso: demencias, cefaleas, patologia
cerebrovascular, epilepsia, meningitis y encefalitis, Parkinson y enfermedades del sistema extrapiramidal,
enfermedades desmielinizantes del SNC, esclerosis lateral amiotréfica y enfermedades de motoneurona,
neuropatias craneales y espinales, miopatias, enfermedades de unidn neuromuscular, enfermedades de la
médula espinal, heredoataxias, sindrome de hipertensidon endocraneal, tumores del sistema nervioso,
traumatismos del sistema nervioso, malformaciones congénitas del SNC e hidrocefalias.

* Evaluar la evolucion y el pronéstico de las enfermedades del sistema nervioso.

* Conocer la técnica de puncion lumbar, sus indicaciones y contraindicaciones. Conocer los drenajes de
LCR.

* Indicaciones y utilidad de las pruebas complementarias en Neurologia y Neurocirugia.

* Reconocer el impacto social, econémico y psicolégico de las enfermedades neuroldgicas. Conocer las
bases de la prevencion de las enfermedades neuroldgicas evitable
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Saber hacer:

Saber hacer correctamente una historia clinica en un paciente neurolégico.

Saber hacer e interpretar una exploracion neurolégica como parte de un examen fisico general, con las herramientas
apropiadas.

Demostrar la capacidad para realizar una orientacién topografica en Neurologia.

Demostrar la capacidad para realizar un diagnéstico diferencial (sindrémico) ante procesos neuroldgicos urgentes:
Aparicion brusca de focalidad neurolégica (motora, sensitiva, lenguaje, coordinacién), sindrome meningeo,
disminucion del nivel de conciencia, convulsiones, cefalea, deterioro cognitivo.

Saber actuar correctamente en un contexto prehospitalario o de urgencias (Primaria y Hospitalaria) ante: un ataque
isquémico transitorio, un codigo ictus, una crisis comicial, una pérdida brusca del nivel de conciencia, coma, una
cefalea intensa de inicio brusco y otros procesos neurolégicos tiempo-dependientes.

Una valoracion de las pruebas complementarias adecuadas para el paciente neurolégico. Saber llegar al diagndstico
etiolégico de las principales enfermedades neuroldgicas mediante las mismas.

Evaluar el analisis del LCR (especialmente saber identificar LCR en meningitis, meningoencefalitis, polineuropatia
aguda).

Saber cuando debe indicarse una puncién lumbar urgente ante un paciente con un proceso neurolégico agudo.
Saber estimar racionalmente cuando un paciente con una enfermedad del sistema nervioso puede ser subsidiario a
recibir valoracién y tratamiento neuroquirdrgico. Conocer las opciones quirirgicas en Neurocirugia y sus principales
indicaciones.

Reconocer las indicaciones de tratamiento de neuroradiologia intervencionista de las enfermedades del sistema
nervioso, con especial referencia al tratamiento endovascular urgente del ictus isquémico.

Saber utilizar racionalmente las pruebas diagndsticas en Neurologia, especialmente diferenciar la indicacion de TC vs
RM en neuroimagen. Conocer la utilidad de la neurosonologia y las técnicas electrofisiologicas.

Conocer los drenajes y derivaciones del LCR.

2.- OBJETIVOS PRACTICOS | (Seminarios o Practicas de Aula)

Orientacién topografica-sindromica en Neurologia ante casos clinicos concretos.

Familiarizarse con la semiologia en Neurologia. Conocer los sindromes neurovasculares y la semiologia en
epilepsia y trastornos del movimiento.

Saber hacer una exploracion neuroldgica sistematizada.

Practicar el diagnostico diferencial en los sindromes clinicos mas importantes.

Manejo correcto del enfoque clinico y del diagndstico diferencial de algunas de las entidades clinicas mas
representativas de la patologia neurolégica.

Conducta a seguir ante la sospecha de un tumor cerebral.

Conducta a seguir desde un inicio ante un ictus.

Actitud ante un cuadro confusional.

Conducta a seguir en los traumatismos craneoencefalicos.

Manejo correcto de los datos de las exploraciones complementarias (Rx, TC, RM etc.) laboratorio y de
las demas.

Diagnéstico por imagen de los procesos cerebrales y medulares.

4. Tabla de dedicacion del estudiante a la asignatura

Horas Horas no TOTAL ECTS
presenciales presenciales
Clases tedricas 34 51 85 3,3
Seminarios 10 8 18 0,9
Trabajo tutelado 6 9 15 0,48
Trabajo virtual 0 2 2 0,08
Evaluacién 5 2 7 0,24

TOTAL 55 72 127 5




5. Organizacién de la asignatura

10.
11.

12.
13.

14.
15.

16.
17.
18.

19.

20.

21.

CONTENIDOS TEORICOS

Bloque Neurologia

Patologia cerebrovascular | : Conceptos generales sobre el ictus y la patologia cerebrovascular. Ataque
isquémico transitorio. Infarto cerebral. Epidemiologia. Recuerdo anatomo-fisioldgico. Etiologia del ictus.
Patologia cerebrovascular Il : Fisiopatologia de la isquemia cerebral aguda. Actitud diagndstica y
terapéutica ante el ictus isquémico. El cédigo ictus.

Patologia cerebrovascular Ill : Ictus hemorragico. Patologia venosa cerebral.

Epilepsia I: Concepto. Epidemiologia. Clasificacion de los tipos de crisis epilépticas y de los sindromes
epilépticos.

Epilepsia II: Fisiopatologia. Genética. Tratamiento farmacolégico. Epilepsia refractaria. Indicaciones del
tratamiento quirdrgico.

Cefaleas I: Concepto. Clasificacion. Etiologia. Migraia.

Cefaleas II: Cefaleas tensionales. Cefalea trigémino-autonémica. Neuralgias craneales y otras algias
craneofaciales. Cefaleas secundarias.

Enfermedades desmielinizantes del SNC |: Conceptos generales. Esclerosis multiple. Epidemiologia.
Etiologia. Fenotipos evolutivos de esclerosis multiple. Criterios diagndsticos. Diagndstico diferencial y
tratamiento de la esclerosis multiple

Enfermedades desmielinizantes del SNC IlI: Otras enfermedades del SNC de base inmunoldgica.
Neuromielitis 6ptica ( NMO) y enfermedades del espectro de la NMO. Fenotipos Anti Aquaporina A4 y anti
MOG. Encefalomielitis aguda diseminada. Diagnéstico y tratamiento. Otras encefalitis autoinmunes.
Enfermedades infecciosas del Sistema Nervioso I: Meningitis aguda bacteriana. Meningitis asépticas.
Enfermedades infecciosas del Sistema Nervioso II: Meningitis cronicas y recurrentes. Encefalitis. Etiologia y
clasificacion. Enfermedades causadas por virus lentos y priones.

Demencias |: Demencias primarias y secundarias. Enfermedad de Alzheimer. Demencia vascular.
Demencias II: Otras demencias primarias. Enfermedad de cuerpos de Levy. Demencia fronto-temporal.
Demencias secundarias o sintomaticas, diagndstico y tratamiento.

Enfermedad de Parkinson. Etiologia. Clinica. Diagnodstico. Tratamiento. Parkinsonismos.

Otros trastornos del movimiento. Temblor. Corea. Atetosis. Balismo. Distonia. Discinesias tardias.
Mioclonias. Etiologia y tratamiento.

Heredoataxias. Degeneraciones espinocerebelosas. Atrofias multisistémicas. Paraparesias familiares.
Mielopatias. Clinica — sindromes medulares. Etiologia. Diagnéstico diferencial.

Enfermedades de la motoneurona. Esclerosis lateral amiotréfica.

Neuropatias periféricas I: Mononeuropatias craneales y espinales. Mononeuropatia multiple. Enfermedades
de los plexos (plexopatias).

Neuropatias periféricas Il: Polineuropatias. Clasificacion etiolégica. Sindrome de Guillain Barré y variantes.
Otras polineuropatias de origen hereditario, infeccioso, enfermedades sistémicas, toxico-metabdlico,
paraneoplasico. Neuropatia multifocal con bloqueos de conduccion.

Miopatias: Distrofias musculares. Sindromes mioténicos. Miopatias congénitas. Miopatias metabdlicas.

Miopatias inflamatorias. Miopatias tdxico-metabdlicas adquiridas.



22. Enfermedades de la union neuromuscular. Miastenia gravis. Sindrome de Lambert-Eaton. Sindromes
miasteniformes.

23. Patologia toxico-metabdlica del Sistema Nervioso. Alcohol y sistema nervioso. Patologia carencial del
Sistema Nervioso. Avitaminosis. Trastornos metabdlicos y endocrinoldgicos. latrogenia farmacolégica y por

radiaciones. Encefalopatia hipertensiva.

Bloque Neurocirugia

24. Historia de la Neurocirugia

25. Sindrome de Hipertension intracraneal. Diagndstico y tratamiento. Herniacién cerebral. Edema cerebral.
Hipertension intracraneal idiopatica.

26. Hidrocefalia. Clasificacion. Hidrocefalia en el nifio. Hidrocefalia en el adulto. Quistes aracnoideos

27. Malformaciones craneoencefalica. Craneosinostosis

28. Disrafismos espinales

29. Patologia cerebrovascular. Aspectos neuroquirurgicos |: hemorragia intraparenquimatosa, subaracnoidea
e intraventricular. Cuadro clinico, tratamiento y prondstico.

30. Patologia cerebrovascular . Aspectos neuroquirurgicos Il: aneurismas intracraneales, malformaciones
arteriovenosas y otras malformaciones vasculares. Cuadro clinico, tratamiento y prondstico.

31. Traumatismo craneoencefalico I: Clasificaciéon. La escala de de coma de Glasgow. Fracturas craneales.

32. Traumatismo craneoencefalico II: Traumatismos abiertos. Heridas por arma de fuego

33. Traumatismo craneoencefalico Ill: hematomas y contusion cerebral. Cuadro clinico, tratamiento y
pronéstico.

34. Traumatismo craneoencefalico IV: Complicaciones y secuelas.

35. Enfermedades infecciosas del Sistema nervioso Ill. Aspectos neuroquirtrgicos: absceso cerebral,
empiema subdural, ventriculitis.

36. Principales tumores de los hemisferios cerebrales: gliomas, meningiomas y metastasis. Cuadro clinico,
tratamiento y prondstico.

37. Principales tumores de la linea media, Adenomas hipofisario. Pinealomas intraventriculares y de la fosa
posterior. Cuadro clinico, tratamiento y pronéstico.

38. Tumores intraventriculares y de la fosa posterior. Cuadro clinico, tratamiento y prondstico.

39. Sindrome de compresidon medular: procesos expansivos y traumatismo medular

40. Sindrome de compresion radicular: lumbociatica, claudicacion neurégena y cervicobraquialgia.

41. Patologia del nervio periférico. Tumores. Lesién del nervio. Clasificacion y tratamiento

42. Tratamiento neuroquirurgico del dolor. Neuralgia del trigémino. Algias faciales

43. Neurocirugia funcional en los trastornos del movimiento y epilepsia. Concepto de esterotaxia. Radiocirugia

esterotaxica.



SEMINARIOS

NEUROLOGIA

Exploracién neuroldgica

Semiologia SNC. Sindromes neurovasculares
Casos clinicos

Casos clinicos

Casos clinicos (preparaciéon de examen)

arON =

NEUROCIRUGIA

Seminarios 6-10



Métodos docentes

Clases tedricas y Seminarios o Practicas de Aula. Las Practicas se efectuan en las asignaturas PMQ
LAy 1.

Trabajos de evaluacion continuada: En Neurologia se realizara un trabajo en equipos evaluable.

Metodologia de aprendizaje inverso (Neurologia): En este curso continuaremos aplicando la metodologia de
aprendizaje inverso en algunos bloques de Neurologia (en principio, Patologia Cerebrovascular, Desmielinizantes,
Epilepsia, Miopatia-Ataxia). El objetivo es generalizar esta metodologia a todo el contenido de la asignatura
progresivamente. Esta metodologia se basa en:

- El profesor entrega a los alumnos mediante la plataforma Moodle los documentos para preparar la clase
con antelacién.

- Los alumnos realizan un trabajo previo a la clase de lectura de la documentaciéon. Se comprueba el
trabajo previo mediante un cuestionario individual online.

- La clase se destina a explicar los puntos mas importantes, resolver dudas y discutir entre alumnos. Se
incentiva y registra la participacion de los alumnos.

e. Plan de trabajo

Ver horario de distribucion de las clases

f. Evaluacion

Curso 2019-2020:

La calificacion de la asignatura, en cada una de las convocatorias, saldra de la media entre las calificaciones
obtenidas de la parte de NRL (50%) y de la parte de NCR (50%).

CALIFICACION DE LA PARTE DE NRL
80%: Examen final. Consistira en:

- Test de respuesta multiple con preguntas de 4 opciones, las incorrectas restan 0,25. 30 preguntas. La nota
del test sera el 50% de la calificacion del examen final.

- Casos clinicos con preguntas breves sobre los mismos. Cada caso puntuara 10 puntos. La nota media de
los 3 casos sera el 50% de la calificacion del examen. El enunciado de los casos puede incluir imagenes o
videos de pacientes (casos reales). Puede contestarse en los siguientes idiomas: Espafiol, inglés, aleman,
portugués, italiano y francés.

10% : Participaciéon en la metodologia de aprendizaje inverso. Durante este curso se aplicara la metodologia
de aprendizaje inverso en los bloques de Patologia Cerebrovascular, Enfermedades Desmielinizantes, Epilepsia,
Miopatias y Ataxias. Este 1 punto se obtendra mediante la realizaciéon de la comprobacion del trabajo previo a la
clase mediante la cumplimentacién del formulario de google forms previo a la clase (0.25 puntos por cada
cuestionario contestado entregado en el plazo).

10%: Trabajo de evaluacién continuada. La metodologia se explicara en detalle a los alumnos al inicio del curso
y se colgara por escrito en Moodle. Sera un trabajo en grupos. Los trabajos se puntuaran sobre 10 puntos. Para
poder presentar el trabajo de evaluacién continuada y optar a este 10% de la nota final, sera necesario asistir a un
80% de los seminarios de la parte de Neurologia. En funcién de lo altas que sean las calificaciones obtenidas por
los alumnos en el examen final, el profesor responsable se reserva el derecho de computar esta parte de la nota
como un 10% de la nota global, o bien como un punto extra a afiadir a la nota del examen final, siguiendo el criterio
del maximo nimero de alumnos beneficiados aplicando uno u otro sistema de puntuacién. Este 10% es opcional
para alumnos en programa ERASMUS: si no desean participar, no se computara como parte de la calificacion.

Para alumnos repetidores: El 100% de la nota de Neurologia vendra del examen final.
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CALIFICACION DE LA PARTE DE NRC
100% Examen final. Consistira en:

40 preguntas tipo test. Test de respuesta multiple con preguntas de 4 opciones y una respuesta
valida.

Cada pregunta acertada cuenta un punto. Cada pregunta mal contestada descuenta 0.25. Cada
pregunta no contestada cuenta O(cero) puntos. Tras el recuento de los puntos debera obtenerse al
menos 20 puntos para aprobar la asignatura (calificacion global 5). La puntuacion global ( de uno a
diez) sera proporcional a los puntos obtenidos.

La nota del test sera el 100% de la calificacién del examen final de Neurocirugia y el 50 % de la
asignatura.

Importante: En la segunda convocatoria (enero), en funcién del nimero de alumnos que no hayan superado la
asignatura en primera convocatoria, los profesores se reservan el derecho de poner un examen sin parte de test.
Se avisara a los alumnos de la modalidad definitiva de examen con suficiente antelacion a través de la plataforma
Moodle.

g. Bibliografia basica

- Guiones de la asignatura (Neurologia), se facilitaran a través de la plataforma Moodle.

- Harrison: “Principios de Medicina Interna”
- Farreras: “Medicina Interna”

-Adams: Principles of Neurology
-Bradley: Neurology in the clinical practice.
-Coca Martin, J.M., Izquierdo Rojo, J.M.: “Introduccioén a la Neurocirugia”
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6. Temporalizacion (por bloques tematicos)

< CARGA PERIODO PREVISTO
L= TTE T () ECTS DE DESARROLLO
Patologia Médica del Sistema nervioso 2,5 1° Cuatrimestre
Patologia Quirurgica del Sistema Nervioso 2,5 1° Cuatrimestre

7. Sistema de calificaciones — Tabla resumen

INSTRUMENTO/PROCEDIMIENTO PESO EN LA OBSERVACIONES
NOTA FINAL
Neurologia 50%
Examen sobre las materias 50% test de multiple eleccidn (4 opciones)
desarrolladas en las clases y practicas 80% 50% casos clinicos

de aula

(100% repetidores)

Participacion metodologia aprendizaje 10% Realizacién trabajo previo a las clases
inverso
Evaluacion continuada 10% Para poder presentar el trabajo de evaluacion
continuada es necesario asistir al menos al
80% de los seminarios de Neurologia.
Opcional para alumnos ERASMUS.
Neurocirugia 50%
Examen sobre las materias desarrolladas 100% 100% test de multiple eleccion (4 opciones)

en las clases y practicas de aula

Observacion general

Importante: En la segunda convocatoria (enero
2020) o en examenes extraordinarios, si el niumero
de alumnos que vayan a examinarse es bajo, los
profesores se reservan el derecho de no poner
examen tipo test y hacer un examen compuesto sélo
por preguntas tedricas o casos clinicos. Se avisara
con suficiente antelaciéon a los alumnos convocados
al examen.

La nota final de la asignatura surge de la media
entre NRL + NCR. Es obligatorio aprobar cada una
de las partes para poder hacer media. Si en la
primera convocatoria se aprueba solo una de las|
partes, se guarda la nota de esa parte unicamente
hasta la segunda convocatoria.
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