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Prerequisits

Tot i que no hi ha prerequisits oficials, és convenient que I'estudiant hagi assolit unes competéncies basiques
d'autoaprenentatge, de treball en grup i de Biologia de nivell pre-universitari. Donat que I'estudiant fara
practiques a la sala de disseccio, adquirira el compromis de preservar la confidencialitat i el secret
professional de les dades a les que pugui tenir accés per ra6 del seu aprenentatge. També adquirira el
compromis en mantenir una actitud d'ética professional en totes les seves actuacions.

Objectius

L'assignatura Anatomia Humana: generalitats i aparell locomotor s'imparteix al primer semestre de primer curs
del Grau de Medicina.

Els objectius de I'assignatura son I'estudi de I'organitzacié anatomica general dels cos huma, dels principis del
desenvolupament embrionari inicial i de I'aparell locomotor, aixi com l'estudi de I'anatomia de ['aparell
locomotor (que inclou l'estudi sistematic del tronc i de les extremitats superior i inferior). Aquesta assignatura
té la seva continuitat natural amb les assignatures d'Anatomia Humana que s'imparteixen a segon semestre
de primer curs i a segon curs. Aquestes assignatures es complementen amb d'altres assignatures del grau,
com son |'Histologia, la Fisiologia i la Fisiopatologia i Semiologia Clinica.

L'estudiant que hagi superat aquesta assignatura ha de ser capag de descriure, amb nomenclatura anatomica
internacional, i de reconéixer l'organitzacié anatomica general del cos huma, els principis del seu
desenvolupament, i les estructures anatdmiques que integren el tronc i les extremitats de I'esser huma en
estat de salut.

Competencies

® Comunicar-se de manera clara, tant oral com escrita, amb altres professionals i amb els mitjans de
comunicacio.

® Demostrar que comprén els agents causants i factors de risc que determinen els estats de salut i el
desenvolupament de la malaltia

® Demostrar que compren les ciencies basiques i els principis en els que es fonamenten.

® Demostrar que compreén I'estructura i funcié dels aparells i sistemes de 'organisme huma normal en les
diferents etapes de la vida i en els dos sexes.



Demostrar que coneix i compren I'anatomia descriptiva i funcional, macro i microscopica dels diferents
aparells i sistemes, aixi com |'anatomia topografica, la seva correlacié amb les exploracions
complementaries basiques i els mecanismes de desenvolupament.

Ensenyar i comunicar a altres col-lectius professionals els coneixements i les técniques apreses.
Formular hipotesis i recollir i valorar de manera critica la informacio per a la resolucioé de problemes
seguint el métode cientific.

Mantenir i actualitzar la seva competéncia professional, prestant una importancia especial a
I'aprenentatge autbnom de nous coneixements i técniques i a la motivacio per la qualitat.

Organitzar i planificar adequadament la carrega de treball i el temps en les activitats professionals.
Reconéixer com a valors professionals I'excel-léncia, I'altruisme, el sentit del deure, la compassio,
I'empatia, la honradesa, la integritat i el compromis amb els métodes cientifics.

Tenir capacitat de treballar en un context internacional.

Utilitzar les tecnologies de la informacid i la comunicacié en I'activitat professional.

Valorar criticament i utilitzar les fonts d'informacié clinica i biomédica per obtenir, organitzar, interpretar
i comunicar la informacié cientifica i sanitaria.

Resultats d'aprenentatge

. Aplicar els coneixements anatomics adquirits per produir textos estructurats de revisioé.

2. Comunicar-se de manera clara, tant oral com escrita, amb altres professionals i amb els mitjans de
comunicacio.

3. Coneéixer i utilitzar correctament la nomenclatura anatdmica internacional.

4. Descriure els factors que determinen la forma, l'aspecte general i les proporcions del cos huma en estat
de salut en les diferents etapes de la vida i en els dos sexes.

5. Descriure els fonaments cientifics de I'anatomia humana.

6. Descriure les estructures anatomiques, I'organitzacio i la morfogenesi de I'aparell locomotor, de I'aparell
respiratori, de I'aparell digestiu, i de I'aparell urogenital.

7. Descriure les estructures anatomiques mitjangant la inspeccio, la palpacié i/o la utilitzacié de diferents
tecniques de diagnostic per la imatge.

8. Descriure l'organitzacié anatomica general dels aparells i sistemes del cos huma en estat de salut.

9. Ensenyar i comunicar a altres col-lectius professionals els coneixements i les técniques apreses.

10. Explicar la formacio del disc embrionari i els seus principals derivats.

11. Formular hipotesis i recollir i valorar de manera critica la informacioé per a la resolucié de problemes
seguint el métode cientific.

12. Identificar, a nivell basic, el sistema de donacid i els protocols d'utilitzacié de cossos a la Facultat de
Medicina.

13. Identificar els mecanismes morfogenétics de les principals alteracions en el desenvolupament de
I'aparell locomotor, de I'aparell respiratori, de I'aparell digestiu i de I'aparell urogenital.

14. ldentificar les estructures anatomiques que configuren els diferents aparells i sistemes corporals en
estat de salut, mitjangant la inspeccio, la palpacio i/o la utilitzacié de métodes macroscopics i diferents
tecniques de diagnostic per la imatge.

15. ldentificar les estructures anatdmiques que constitueixen els diferents aparells i sistemes corporals en
estat de salut en les grans etapes del cicle vital i en els dos sexes.

16. Identificar les principals técniques utilitzades en un laboratori d'anatomia humana.

17. Mantenir i actualitzar la seva competéncia professional, prestant una importancia especial a
I'aprenentatge autbnom de nous coneixements i técniques i a la motivacio per la qualitat.

18. Organitzar i planificar adequadament la carrega de treball i el temps en les activitats professionals.

19. Tenir capacitat de treballar en un context internacional.

20. Utilitzar les tecnologies de la informaci6 i la comunicacié en I'activitat professional.

Continguts

PROGRAMA DE L'ASSIGNATURA

CLASSES TEORIQUES (tipologia TE). Es programen 37 hores de classes tedriques.

TEMA 1: ANATOMIA GENERAL



INTRODUCCIO A L'ANATOMIA. Concepte d'anatomia i recensié historica del coneixement cientific del cos
huma. Conceptes fonamentals per l'estudi anatomic: forma, estructura i sistemes funcionals. TERMES
BASICS DE L'ANATOMIA DESCRIPTIVA. Posicié anatomica. Eixos, plans i punts de referéncia per a I'estudi
del cos huma. Nomenclatura anatdmica internacional. GENERALITATS DEL SISTEMA ESQUELETIC. Ossos i
cartilags: constitucid, funcions, classificacid, vascularitzacié i innervacié. GENERALITATS DEL SISTEMA
ARTICULAR. Classificacido morfologica: fibroses, cartilaginoses i sinovials. Classificacio funcional: sinartrosi,
amfiartrosi i diartrosi. Estudi de les articulacions fibroses i cartilaginoses. Estudi de les articulacions sinovials
(diartrosi): superficies articulars i tipus, capsula articular i lligaments, membrana sinovial, cavitat articular, liquid
sinovial i annexes articulars. Vasos i nervis de les articulacions. GENERALITATS DEL SISTEMA MUSCULAR.
Definicio i tipus: muscul llis, mascul esquelétic i muscul cardiac. Classificacid dels musculs esquelétics.
Annexes musculars: tendd, aponeurosi i fascies, bosses seroses i beines sinovials. Funcions i estabilitat
articular. Vasos i nervis del muscul esquelétic i dels seus annexes. GENERALITATS DEL SISTEMA
VASCULAR. Organitzacié: circulacié sistémica o major i circulacié pulmonar o menor. Generalitats del cor.
Artéries i venes: constitucié anatdmica, classificacio, distribucié i funcié. Sistema limfatic: constitucié
anatomica, distribucié i funci6. GENERALITATS DEL SISTEMA NERVIOS. Organitzacié general: sistema
nerviés central i sistema nervids periféric. Consideracions generals sobre I'encéfal i la medul-la espinal. Nervis
raquidis: constitucié i distribucio. Innervacio troncular i metameérica.

TEMA 2: EMBRIOLOGIA GENERAL | MORFOGENESI DE L'APARELL LOCOMOTOR

INTRODUCCIO A L'EMBRIOLOGIA. Conceptes generals i interés médic de I'embriologia. Fecundacio i
formacié del zigot. Segmentacié: formacié dels blastdmers. FASE DE MORULA. Massa cel-lular interna i
massa cel-lular externa. FASE DE BLASTULA. Formacié del blastocist monocavitari: embrioblast, trofoblast i
blastocel. Nidacio. Diferenciacio de I'embrioblast: formacio de I'epiblast i de I'hipoblast. Formacié del blastocist
bicavitari: sac vitel-li i sac amnic. Mesoderma extraembrionari: esplancnopleura, somatopleura i celoma
extraembrionari. FASE DE GASTRULA. Formacié de la linia primitiva i del node primitiu (de Hensen).
Formacié del notocordi. Formacié i divisid del mesoderma intraembrionari. PRINCIPALS DERIVATS DE LES
CAPES GERMINATIVES: ectoderma, endoderma, mesoderma. MORFOGENESIS DEL TRONC. Segmentaci6
del mesénquima paraxial. Somitogénesis. Desenvolupament dels esclerdtoms: formacio de les vertebres i dels
discs intervertebrals. Formacié de les costelles i de I'estern. Desenvolupament dels dermomiotoms: formacio
dels musculs del tronc i formacié de la pell. MORFOGENESIS DELS MEMBRES. Cresta ectodérmica apical,
nucli mesodérmic i si marginal. Factors determinants de la polaritat: ventro-dorsal, proximo-distal i
postaxial-preaxial. Diferenciacié osteo-musculo-articular dels membres. Desenvolupament vasculo-nerviés.
Remodelacio per mort cel-lular programada. Rotacio dels membres.

TEMA 3: ANATOMIA DEL TRONC

ARTICULACIONS DE LA COLUMNA VERTEBRAL. Segment articular. Articulacions intersomatiques i
interapofisaries (zigapofisials). Articulacions craniovertebrals: occipitoatlantica, atlantoaxial lateral i
atlantoodontoidal (atlantoaxial medial). Articulacions lumbosacra i sacrococcigia. MUSCULS AUTOCTONS
DEL TRONC. Classificacié. Masculs curts i llargs del tracte medial: interespinosos, rectes dorsals menor i
major del cap, oblic major del cap i rotadors. Musculs multifids, semiespinds i epiespinds. Muasculs curts i llargs
del tracte lateral: intertransversos i oblic menor del cap. Musculs iliocostal, dorsal llarg i espleni. Innervacio.
Musculs prevertebrals: recte anterior del cap, llarg del cap, recte lateral del cap i llarg del coll. Masculs
craniozonals: esternoclidomastoidal i trapezi. Innervacié. Moviments de la columna vertebral (regional i en
conjunt). TORAX. Organitzacié general. Articulacions: costovertebrals, costotransverses, esternocostals,
costocondrals i intercondrals. Musculs del torax: intercostals, subcostals i supracostals. Musculs serrats
dorsals i triangular de Il'estern. Muscul toracoabdominal o diafragma. Innervacié. Mecanica respiratoria.
ABDOMEN. Organitzacié general. Musculs de la paret abdominal: recte de I'abdomen, transvers de
I'abdomen, oblic intern (menor) de I'abdomen i oblic extern (major) de I'abdomen.Muscul quadrat lumbar.
Fascia transversalis. Conducte inguinal:parets icontingut. Punts febles de la paret abdominal. Innervacié.
PELVIS. Articulacions sacroiliaca i simfisi del pubis. Lligaments de la pelvis. Estudi conjunt de la pelvis ossia.
Caracters antropologics. PERINEU. Organitzacié general dels musculs i fascies del perineu. Cos perineal i
ligament anococcigi. Diafragma pelvic: musculs elevador de I'anus i coccigi. Musculs i fascies propies de la
regié posterior (triangle anal): muscul esfinter anal extern. Musculs i fascies propies de la regidé anterior
(triangle urogenital): muscul esfinter de la uretra, muscul transvers profund del perineu, muscul transvers
superficial del perineu, muscul bulboesponjds i muscul isquiocavernds. Innervacio.

TEMA 4: ANATOMIA DE L'EXTREMITAT INFERIOR



ARTICULACIO COXOFEMORAL: Articulacié coxofemoral. Cinematica articular. MUSCULS DE LA CINTURA
PELVICA: Organitzaci6. Musculs dorsals-anteriors: iliopsoes, psoes menor i pectini. Musculs
dorsals-posteriors: piriforme, glutis (menor, mig i major) i tensor de la fascia lata. Masculs ventrals: obturador
intern, bessons (superior i inferior), quadrat femoral, obturador extern, adductors (llarg, curt i major) i gracil.
ANATOMIA TOPOGRAFICA DE LA CINTURA PELVICA: Plexe lumbar i plexe sacre. Constitucio i relacions.
Branques col-laterals i branques terminals. Espais supra i infrapiriformes. Arc crural: llacuna vascular i llacuna
muscular. Membrana obturatriu i conducte subpubia. Artéries i venes iliaques (interna i externa). Artéries i
venes gluties superior i inferior. Artéria i venes pudiques internes. ARTICULACIO DEL GENOLL:
Femoromeniscal, meniscotibial i femoropatel-lar. Cinematic articular. Articulacions peroneotibials. Sindesmosi
tibioperoneal. MUSCULS DE LA CUIXA: Organitzacié. Musculs dorsals (regié anterior): quadriceps femoral i
sartori. MUsculs ventrals (regid posterior): popliti, biceps femoral, semitendinds i semimembrands. ANATOMIA
TOPOGRAFICA DE LA CUIXA: Conducte femoral. Triangle femoral (de Scarpa). Canal dels adductors
(conducte de Hunter) i hiatus dels adductors. Artéria i vena femorals. Nervis: crural (femoral), obturador, cutani
femoral lateral, genitocrural i ciatic. Limfatics inguinals. ARTICULACIONS DEL TURMELL | DEL PEU:
Tibiotarsiana, astragalocalcania i astragalocalcaneonavicular. Articulacions intertarsianes i articulacid
transversa del tars (linia articular de Chopart). Articulacions tarsometatarsianes (linia articular de Lisfrank).
Articulacions intermetatarsianes, metatarsofalangiques i interfalangiques. Cinematica articular. MUSCULS DE
LA CAMA: Organitzacié i compartiments. Musculs dorsals-anteriors: tibial anterior, extensor llarg dels dits,
peroneal anterior i extensor llarg del dit gros. Musculs dorsals-laterals: peroneals llarg i curt. Mdsculs ventrals:
tibial posterior, flexor llarg dels dits, flexor llarg del dit gros. Muscul triceps sural (gastrocnemi, soli i plantar).
ANATOMIA TOPOGRAFICA DE LA CAMA | DEL TURMELL: Regi6 poplitia. Fascies de la cama. Retinacles.
Artéria i vena poplities. Nervi tibial i nervi peroneal comi. MUSCULS DEL PEU: Organitzacié. Mdsculs dorsals:
extensor curt del dit gros i extensor curt dels dits (pedi). Musculs ventrals (plantars). Aponeurosi plantar. Grup
plantar intermedi: interossis, lumbricals, quadrat plantar (flexor accessoriode Silvi) i flexor curt dels dits. Grup
plantar intern: adductor del dit gros, flexor curt del dit gros i abductordel dit gros. Grup plantar extern: oponent
del cinqué dit, flexor curt del cinqué dit i abductor del cinqué dit. VASOS | NERVIS DE LA CAMA | DEL PEU:
Artéries i venes: tronc tibioperoneal, tibial anterior, tibial posterior, peroneal i dorsal del peu (pédia). Arcs
arterials del peu. Nervis peroneal superficial i peroneal profund. Nervi tibial i nervis plantars (lateral i medial).
SISTEMES VENOS | NERVIOS SUPERFICIALS | SISTEMA LIMFATIC DE L'EXTREMITAT INFERIOR:
Sistema vends superficial: xarxa venosa dorsal del peu. Venes safenes. Limfatics de I'extremitat inferior.
Resum de l'innervacio sensitiva (troncular i radicular) de I'extremitat inferior.

TEMA 5: ANATOMIA DE L'EXTREMITAT SUPERIOR

ARTICULACIONS DE LA CINTURA ESCAPULAR: esternoclavicular, acromioclavicular i escapulohumeral.
Cinematica articular. MUSCULS DE LA CINTURA ESCAPULAR: Organitzacié. Musculs dorsals:
supraespinos, infraespinds, rodé major i rodé menor, deltoide, subescapular i latissim del dors. Musculs
ventrals: pectoral menor, pectoral major i coracobraquial. Musculs zonals: romboide, angular de I'escapula,
serrat anterior i subclavi. ANATOMIA TOPOGRAFICA DE LA CINTURA ESCAPULAR: Cavitat axil-lar. Plexe
braquial: constitucié, branques col-laterals i branques terminals. Artéria, vena i limfatics axil-lars.
ARTICULACIO DEL COLZE: humerocubital, humeroradial i radiocubital proximal. Articulacié radiocubital
distal. Sindesmosi radiocubital. Cinematica articular i moviment de prono-supinacié. MUSCULS DEL BRAC:
Organitzacié i compartiments. Muasculs dorsals: triceps braquial i anconal.Musculs ventrals: braquial i biceps
braquial. ANATOMIA TOPOGRAFICA DEL BRAGC: Espais quadrilater itriangular deVelpeau. Conducte
braquial. Canal radial (de torsié). Nervis: axil-lar (circumflex), radial, media, musculocutani, cubital (ulnar),
cutani medial de l'avantbrag i cutani medial del brag. Artéries i venes braquials (humerals). ARTICULACIONS
DEL CANELL | DE LA MA: radiocarpiana, mediocarpiana i intercarpianes. Articulacions carpometacarpianes,
intermetacarpianes, metacarpofalangiques i interfalangiques. Cinematica articular del canell i de la ma.
MUSCULS DE L'AVANTBRAG: Organitzacié i compartiments. Musculs dorsals-posteriors: supinador, abductor
llarg del polze, extensor curt del polze, extensor llarg del polze, extensor de l'index, extensor dels dits,
extensor propi del menovell i extensor cubital del carp. Musculs dorsals-laterals: extensor radial curt del carp,
extensor radial llarg del carp i braquioradial. Musculs ventrals: pronador quadrat, flexor profund dels dits, flexor
llarg del polze, flexor superficial dels dits, pronador rodo, flexor radial del carp, palmar llarg i flexor cubital del
carp. ANATOMIA TOPOGRAFICA DE L'AVANTBRAC | DE LA MA: Fossa del colze i canals bicipitals.
Retinacle extensora i beines dels tendons extensors. Canal del pols i tabaquera anatomica. Canal del carp.
Beines fibroses i seroses dels tendons flexors. Canal cubital (de Guyon). MUSCULS DE LA MA: Organitzacio.
Mdusculs ténars: adductor del polze, oponent del polze, flexor curt del polze i abductor curt del polze. Musculs
hipoténars: oponent del menovell, flexor curt del menovell, abductor del menovell i palmar curt. Musculs



intermedis: interossis dorsals, interossis palmars i musculs lumbricals. Aponeurosi palmar. VASOS | NERVIS
DE L'AVANTBRACI DELA MA: Artéries i venes radial, cubital (ulnar) i interdssia. Arcs arterials palmars:
superficial i profund. Nervis media, cubital (ulnar) i radial. SISTEMES VENOS | NERVIOS SUPERFICIALS |
SISTEMA LIMFATIC DE L'EXTREMITAT SUPERIOR: Sistema vends superficial: xarxa venosa dorsal de la
ma. Venes cefalica i basilica. Limfatics de I'extremitat superior. Resum de l'innervacio sensitiva (troncular i
radicular) de I'extremitat superior.

SEMINARIS (tipologia SESP), en grups reduits (mida estandard de 20 estudiants per grup, apuntats
préviament al programa de gestié de grups, PSG). Es programen 4 seminaris de 2 hores cadascun per grup
(veure normativa de seminaris)

Seminari 1 (osteologia de la columna vertebral): Estudi de la vértebra tipus. Estudi de les vertebres
cervicals, toraciques i lumbars. Estudi del sacre i del coccix. Estudi de la columna vertebral en conjunt.
Correlacio de I'osteologia amb técniques de diagnostic per imatge.

Seminari 2 (osteologia del torax i de la pelvis): Estudi de I'estern i de les costelles. Estudi del torax ossi en
conjunt. Estudi del coxal. Estudi de la pelvis 0ssia en conjunt. Correlacié de I'osteologia amb técniques de
diagnostic per imatge.

Seminari 3 (osteologia de I'extremitat inferior): Estudi del fémur, la rotula, la tibia, el peroné, els ossos del
tars, els metatarsians, les falanges i els sesamoides. Estudi de la volta plantar. Correlacié de l'osteologia amb
teécniques de diagnostic per imatge.

Seminari 4 (osteologia de I'extremitat superior): Estudi de la clavicula, I'escapula, I'humer, el cubit, el radi,
elsossos del carp, els metacarpians, les falanges i els sesamoides. Correlacié de I'osteologia amb técniques
de diagnostic per imatge.

PRACTIQUES DE DISSECCIO (tipologia PLAB), en grups reduits (mida estandard de 20 estudiants per grup,
apuntats préviament al programa de gestié de grups, PSG). Els estudiants acudiran a la sala de disseccio per
estudiar, en preparacions anatomiques i en diferents imatges de diagnostic, els continguts tematics de
l'assignatura. Es obligatori portar bata i guants per accedir a les practiques de dissecci6 i esta
totalment prohibit fer qualsevol tipus d'imatges (fotografies, videos, etc..) a la sala de disseccié. Es
programen 4 practiques de 2 hores cadascuna per grup.

Practica 1 (anatomia general): Contingut: organitzacié general de I'aparell locomotor (ossos, articulacions,
musculs i annexes musculars). Organitzacié general del sistema cardiovascular (cor, artéries, venes, limfatics).
Organitzacié general del sistema nerviés (encéfal, medul-la espinal, meninges, nervis cranials i raquidis).
Correlacio de preparacions anatdmiques amb técniques de diagnostic per imatge.

Practica 2 (anatomia del tronc): Contingut: articulacions de la columna vertebral. Articulacions
craniovertebrals. Articulacions del torax. Musculs i fascies del tronc: paravertebrals, prevertebrals i
suboccipitals. Musculs i fascies del torax. Musculs i fascies de I'abdomen. Conducte inguinal. Articulacions de
la pelvis. Musculs i fascies del perineu. Correlacié de preparacions anatomiques amb técniques de diagnostic
per imatge.

Practica 3 (anatomia de I'extremitat inferior): Contingut: articulacions del maluc, del genoll, del turmell i del
peu. Musculs de la cintura pelviana, de la cuixa, de la cama i del peu. Artéries i venes de I'extremitat inferior.
Plexe lumbar i plexe sacre: constitucio, branques col-laterals i branques terminals. Sistema vends superficial i
sistema limfatic de I'extremitat inferior. Correlacié de preparacions anatomiques amb técniques de diagnostic
per imatge.

Practica 4 (anatomia de I'extremitat superior): Contingut: articulacions de la cintura escapular, del colze, del
canell i de la ma. Musculs de la cintura escapular, del brag, de 'avantbrag i de la ma. Artéries i venes de
I'extremitat superior. Plexe braquial: constitucid, branques col-laterals i terminals. Sistema vends superficial i
sistema limfatic de I'extremitat superior. Correlacié de preparacions anatdomiques amb técniques de diagnostic
per imatge.

Metodologia



Classes de teoria (tipologia TE). Docéncia de caracter essencialment expositiu i que es fa habitualment en
una aula i en un horari préviament programats. L'alumne adquireix els coneixements propis de |'assignatura
assistint a les classes tedriques i complementant-les amb I'estudi personal dels temes impartits. Es programen
37 hores de classes de teoria.

Seminaris especialitzats (tipologia SESP). Docéncia dirigida per un professor especialitzat, en la qual
I'alumnat participa activament per tractar un tema predeterminat mitjangant l'intercanvi d'informacions parcials,
I'analisi col-lectiva d'aquestes informacions i el debat conseguient, i I'exposicié de treballs en comu. Es fa en
una aula i amb horaris programats. La mida estandard del grup és de 20 estudiants, préviament apuntats al
programa de gestié de grups (PSG). Cada estudiant ha de portar treballat un guié del contingut del seminari
(disponible a la pagina web de I'assignatura). Per a dur a terme aquest treball es recomana consultar llibres i
atles (veure bibliografia de I'assignatura), el material didactic de la pagina web de I'assignatura i, si s'escau,
acudir voluntariament a l'osteoteca (s'ha de demanar hora a sala.disseccio@uab.cat). A cada seminari el
professor supervisara l'assoliment dels objectius establerts i aclarira els aspectes que no s'hagin resolt
correctament. Al inici de cada sessio es recollira el guié treballat préeviament, de forma individual (no
s'avaluaran els guions d'estudiants que no assisteixin a tota la sessio, fotocopiats, amb indicis d'haver-se
copiats, o en format diferent a I'establert). De cada guid es corregiran 5 preguntes, escollides a I'atzar pel
professor, que donara la nota d'assiténcia i participacié activa del seminari. Es programen 4 seminaris per
grup, de2 hores cadascun. L'estudiant que opti per NO fer els seminaris tindra I'opcié de fer un examen
d'aquests continguts a la prova final de I'assignatura.

Practiques de laboratori (sala de disseccid) (tipologia PLAB). Activitat que consisteix a dur a terme treballs
practics que requereixen que l'alumnat utilitzi una determinada infraestructura. Es realitzen en un local
expressament equipat, dins d'un horari concret, amb I'assisténcia permanent del professorat. Es programen en
un horari i en uns espais propis (la sala de disseccid). La mida estandard del grup és de 20 estudiants,
préviament apuntats al programa de gestié de grups (PSG). A les practiques de disseccio s'estudiaran els
continguts tematics de I'assignatura en diferents preparacions anatomiques i la seva correlacié amb técniques
de diagnostic per imatge. Per accedir a la sala de disseccié ES OBLIGATORI PORTAR BATA | GUANTS, i
NO ESTA PERMES FER FOTOGRAFIES I/0 VIDEOS DINTRE DE LA SALA DE DISSECCIO. Es programen
4 practiques per grup, de 2 hores cadascuna.

Classes virtuals (tipologia VIRT). Docéncia impartida sense presencialitat a l'aula sota la supervisio
permanent i personalitzada de I'estudiant i utilitzant de manera intensiva les tecnologies de la informacié i la
comunicacio6 (TIC). L'estudiant disposa de material didactic (pels seminaris, per les practiques de disseccio i/o
per activitats d'autoaprenentatge) a la pagina web de I'assignatura (accés per Campus Virtual de la UAB).

Treball autonom. Lectura comprensiva de textos i d'articles, estudi i realitzaciéd'esquemes, resum i
assimilacié conceptual dels continguts. Preparacié de les activitats practiques (seminaris, practiques de
disseccio).

Activitats formatives

Titol Hores ECTS Resultats d'aprenentatge

Tipus: Dirigides

PRACTIQUES DE LABORATORI (PLAB) 8 0,32 2,3,4,6,7,8,9,11,12, 14, 15, 16, 18

SEMINARIS ESPECIALITZATS (SESP) 8 0,32 1,2,3,4,6,7,8,9,11,14, 15, 16, 18, 20

TEORIA (TE) 37 1,48 2,3,4,5,6,7,8,10, 11,12, 13, 14, 15,
16, 17, 18, 20

Tipus: Supervisades

CLASSES VIRTUALS (VIRT) 15 0,6 1,3,4,6,7,8,11, 14, 15, 16, 17, 18, 19,
20




Tipus: Autonomes

LECTURA D'ARTICLES / INFORMES D'INTERES / 75 3 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10, 11, 12, 13, 14,
ESTUDI PERSONAL 15, 16, 17, 18, 19, 20
Avaluacio

AVALUACIO DE L'ASSIGNATURA

Es realitzara mitjangant una AVALUACIO CONTINUADA DE SEMINARIS (d'assisténcia i participaci6
activa) i de dues PROVES PARCIALS (eliminatories de la matéria si I'estudiant assoleix una nota major o
igual a 5,0 a cadascuna d'elles d'acord amb els criteris establerts en aquest apartat).

Els estudiants que no superin I'assignatura per mitja d'aquestes avaluacions (assisténcia i participacio activa
als seminaris i les proves parcials) es podran presentar a un examen final, o una prova final de sintesi (acord
de la Comissio de Docéncia i Avaluacié del 27 de maig de 2013).

Cada PROVA PARCIAL constara de:

1. una prova escrita objectiva d'elecci6 multiple dels continguts impartits a les classes teodriques (30
preguntes a cada prova parcial, amb 5 opcions de resposta de les quals només 1 sera valida; cada
pregunta mal contestada descompta 0,25).

2. una prova escrita objectiva d'eleccié multiple dels continguts dels seminaris (10 preguntes a cada prova
parcial, amb 5 opcions de resposta de les quals només 1 sera valida; cada pregunta mal contestada
descompta 0,25). La nota d'aquesta prova complementara la nota obtinguda d'assisténcia i participacio
activa als seminaris.

3. una avaluacié objectiva estructurada a la sala de disseccioé dels continguts de les practiques de
dissecci6, mitjancant el reconeixement de 15 estructures anatomiques assenyalades en preparacions
exposades i estudiades a les diferents practiques de disseccio (per assolir un 5.00 és necessari
contestar correctament a 9 de les preguntes, cada resposta es puntua amb 0 o amb 1 punt, i no
descompten les respostes mal contestades o en blanc).

La nota de cada prova parcial es determinara aplicant els segients percentatges:

® nota de la prova escrita objectiva d'eleccié multiple dels continguts de les classes teodriques (55%),

® nota de I'avaluacio objectiva estructurada dels continguts de les practiques de disseccid (30%),

® nota de seminaris (15%, dels quals el 7,5% sera la nota de l'avaluaci6 escrita objectiva d'eleccié
multiple dels continguts dels seminaris i I'altre 7,5% sera la nota d'assisténcia i participacié activa als
seminaris),

sent requisits imprescindibles (sense excepcions):

® haver assolit un minim de 4,00 a la prova escrita objectiva d'eleccidé multiple dels continguts de les
classes teodriques (si no s'assoleix aquest requisit, I'estudiant NO pot presentar-se a I'examen practic) i

® no tenir 0,00 a cap de les quatre parts de l'avaluacié (prova objectiva d'eleccié multiple dels continguts
de les classes tedriques, prova objectiva d'eleccié multiple dels continguts dels seminaris, avaluacio
objectiva estructurada dels continguts de les practiques de disseccio i d'assisténcia i participacié activa
als seminaris).

Per obtenir la nota final de I'assignatura dels estudiants que tinguin superades les dues proves parcials
s'aplicara la seguent ponderacio:

® nota de la part de teoria (55%) corresponent a la mitja de la nota obtinguda a la prova objectiva
d'eleccié multiple dels continguts de les classes teoriques del primer i del segon parcials,

® nota de la part de practiques de disseccié (30%) corresponent a la mitja de la nota obtinguda a
I'avaluacié objectiva estructurada dels continguts de les practiques de disseccio del primer i del segon
parcials,



® nota de la part de seminaris (15%) corresponent a la mitja de la nota obtinguda a I'avaluacio escrita

objectiva d'eleccioé multiple dels continguts dels seminaris (7,5%) i a la nota d'assisténcia i participacié
activa als seminaris (7,5%) del primer i del segon parcials.

La PROVA FINAL de I'assignatura constara de:

1.

una avaluacié escrita mitjangant una prova objectiva d'eleccié multiple amb 60 preguntes dels
continguts impartits a les classes teoriques (cada pregunta tindra 5 opcions de resposta de les quals
només 1 sera valida; cada pregunta mal contestades descompta 0,25).

una avaluacié escrita mitjangant una prova objectiva d'eleccié multiple amb 20 preguntes dels
continguts dels seminaris (cada pregunta tindra 5 opcions de resposta de les quals només 1 sera
valida; cada pregunta mal contestada descompta 0,25). Aquesta part complementara la nota
d'assisténcia i participaci6 activa als seminaris.

una avaluacié objectiva estructurada dels continguts de les practiques de disseccid, a la sala de
disseccid, mitjangant el reconeixement de 30 estructures anatdmiques assenyalades en preparacions
exposades i estudiades ales diferents practiques de disseccid. Per assolir un 5.00 d'aquesta part és
necessari contestar correctament a 18 de les 30 preguntes (cada resposta es puntua amb 0 o amb 1
punt, i no descompten les respostes mal contestades o en blanc).

Per determinar la nota de I'examen final s'aplicaren els seglents percentatges:

® nota obtinguda a la prova objectiva d'eleccié multiple dels continguts de les classes tedriques: 55% de

la nota final,

® nota obtinguda a I'avaluaci6 objectiva estructurada dels continguts de les practiques de disseccio: 30%

de la nota final,

® nota de seminaris (15% de la nota final, dels quals el 7,5% sera la nota de la prova escrita objectiva

d'eleccio multiple dels continguts dels seminaris i l'altre 7,5% sera la nota d'assisténcia i participacio
activa als seminaris),

sent requisits imprescindibles (sense excepcions):

® haver assolit un minim de 4,00 a la prova objectiva d'elecciéo multiple dels continguts de les classes

teodriques (si no s'assoleix aquest requisit, I'estudiant NO pot presentar-se a I'examen practic) i

® no tenir 0,00 a cap de les quatre parts de l'avaluacié (prova objectiva d'eleccié multiple dels continguts

de les classes teodriques, prova objectiva d'eleccid multiple dels continguts dels seminaris, prova
objectiva estructurada del continguts de les practiques de disseccid i nota d'assisténcia i participacio
activa als seminaris).

Notes importants respecte a la prova final de I'assignatura:

A la prova final de I'assignatura es poden presentar:

els estudiants que no hagin superat, o no s'hagin presentat, a les dues proves parcials.

els estudiants que no hagin superat una de les dues proves parcials (en aquests casos, el format de
I'examen sera el mateix que el establert per a cadascuna de les proves parcials).

els estudiants que vulguin pujar nota d'una o de les dues proves parcials (en aquests casos s'haura de
demanar expressament al coordinador de I'assignatura, en el termini establert, fent constar que renuncia
a la nota obtinguda préviament, tant de la part tedrica com practica).

els estudiants que per a qualsevol raé hagin optat per NO fer la part d'assisténcia i participacié activa
dels seminaris (i per tant tindrien un 0,00 d'aquesta part, sent incompatible amb els requisits abans
esmentats). En aquests casos, a la prova final de I'assignatura, hi haura una prova objectiva d'eleccié
multiple dels continguts dels seminaris que constara de 20 preguntes tipus test, amb 4 opcions de
resposta de les quals només 1 sera correcta (cada pregunta mal contestada descompta 1/3). La nota
obtinguda en aquesta prova representara el 7,5% de la nota de seminaris.

La qualificacio final de I'assignatura tindra una expressié numerica, amb un decimal, a I'escala 0-10 i amb
I'equivaléncia qualitativa d'acord amb els criteris de la UAB, de Suspés, Aprovat, Notable i Excel-lent



(ambl'opcié d'assolir Matricula d'Honor si la nota final és igual o superior a 9,3). L'estudiant que a I'examen
final de I'assignatura no aporti prou evidéncies d'avaluacié (no compleix amb els requisits imprescindibles
establerts) sera consignat com a NO AVALUABLE a I'acta.

El procediment de revisié de les proves s'ajustara a la normativa vigent de la UAB i en tot cas sera individual,
prévia sol-licitud per escrit en els terminis establerts.

Activitats d'avaluacio

Titol Pes Hores ECTS Resultats d'aprenentatge
Assisténcia i participacio activa en seminaris 7,5% 1 0,04 1,2,3,6,7,9,11, 14,16, 17, 18,
19
Avaluacions de tipus practic: Avaluacié objectiva 30% 3 0,12 1,2,3,6,7,8,9, 11,12, 14, 15, 16,
estructurada 17,18, 19
Avaluacions escrites mitjancant proves objectives (de  62,5% 3 0,12 2,3,4,5,6,7,8,9,10, 11,12, 13,
teoria i de seminaris) 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20
Bibliografia
BIBLIOGRAFIA

Llibres d'EmbrioIogi_a

- Carlson, B.M. (2014) Embriologia humana y biologia del desarrollo. 52 edicion. Ed. Elsevier.

- Cochard, L.R. (2005) Netter - Atlas de Embriologia humana. 12 edicién. Ed. Masson SA.

- Moore, K.L., Persaud, T.V.N., Torchia, M.G. (2016) Embriologia clinica. 10? edicion. Ed. Elsevier.
- Sadler, T.W. (2016) Langman Embriologia médica. 132 edicion. Ed. Lippincott Wolters Kluwer.

- Webster, S., de Wreede, R. (2013) Embriologia. Lo esencial de un vistazo. Ed. Médica Panamericana.

Llibres d'Anatomia

- Drake, R.L., Vogl, W., Mitchell, AAW.M. (2015) Gray - Anatomia para estudiantes. 32 edicion. Ed. Elsevier.
- Drake, R.L., Vogl, W., Mitchell, A.W.M. (2013) Gray - Anatomia Basica. Ed. Elsevier.

- Drenckhahn, D., Waschke, J. (2010) Benninghoff y Drenckhahn - Compendio de Anatomia. 12 edicién. Ed.
Médica Panamericana.

- Gilroy, A.M. (2015) Prometheus. Anatomia. Manual para el estudiante. 12 ediciéon. Ed. Médica Panamericana.
- Kamina, P. (2003) Anatomia general. Ed. Médica Panamericana.
- Latarjet, M., Ruiz Liard, A. (2004) Anatomia humana. 42 ediciéon. Ed. Médica Panamericana.

- Llusa, M., Meri, A., Ruano, D. (2004) Manual y Atlas fotografico de Anatomia del aparato locomotor. 12
edicion. Ed. Médica Panamericana.

- Moore, K.L., Agur, AM.R., Dalley, A.F. (2015) Fundamentos de Anatomia con orientacién clinica. 5% edicion.
Ed. Wolters Kluwer.



- Moore, K.L., Dalley, A.F., Agur, A.M.R. (2013) Anatomia con orientacion clinica. 72 edicion. Ed. Wolters
Kluwer

- Pro, E.A. (2014) Anatomia Clinica. 22 edicion. Ed. Médica Panamericana.
- Orts Llorca, F. (1986-1987) Anatomia humana. 62 edicion. Ed. Cientifico-médica.

- Rouviére, H., Delmas, V.; Delmas, A. (2005) Anatomia humana: descriptiva, topografica y funcional. 112
edicion. Ed. Elsevier.

- Schiinke, M., Schulte, E., Schumacher, U. (2014) Prometheus - Texto y atlas de Anatomia. 32 edicion. Ed.
Médica Panamericana.

- Standring, S. (2015) Gray's Anatomy. The Anatomical Basis of Clinical Practice. 41th edition. Ed. Churchill
Livingstone.

Atles d'Anatomia

- Agur, M.R., Dalley, F. (2007) Grant - Atlas de Anatomia. 112 ediciéon. Ed. Médica Panamericana.
- Dauber, W. (2006) Feneis Nomenclatura anatémica ilustrada. 52 edicién. Ed. Masson SA.

- Fleckenstein, P., Tranum-Jensen, J. (2016) Bases anatdmicas del diagnéstico por imagen. 32 edicion. Ed.
Elsevier Science.

- Gilroy, A.M., MacPherson, B.R., Ross, L.M. (2014) Prometheus Atlas de Anatomia. 22 edicion. Ed. Médica
Panamericana.

- Képf-Maier, P. (2001) Wolf-Heidegger's Atlas de Anatomia. 52 ediciéon. Ed. Marban SL.

- Loukas, M., Benninger, B., Shane Tubbs, R. (2013) Guia fotografica de diseccion del cuerpo humano. Ed.
Elsevier.

- Netter, F.H. (2014) Atlas de Anatomia humana. 6 edicién. Ed. Elsevier Masson.

- Nielsen, M., Miller, S. (2012) Atlas de Anatomia Humana. 12 edicién. Ed. Médica Panamericana.
- Olson, T.R. (1997) A.d.a.m. Atlas de Anatomia humana.Ed. Masson/Williams & Wilkins.

- Paulsen, F. Waschke J. (2012) Sobotta Atlas de Anatomia Humana. 232 edicién. Ed. Elsevier.

- Rohen, J.W., Yokochi, C., Litjen-Drecoll, E. (2015) Atlas de Anatomia humana. 82 edicién. Ed. Elsevier
Science.

- Ullmann, H.F. (2009) Atlas de Anatomia. Ed. Tandem Verlag.

- Weber, E.D.; Vilensky, J.; Carmichael, S.W., Lee, K.S. (2015) Netter Anatomia Radioldgica Esencial. 22
edicion. Ed. Elsevier.

- Weir, J., Abrahams, P.H.; Spratt, J.D.; Salkowski, L.R. (2011) Atlas de Anatomia Humana por técnicas de
imagen. 42 edicion. Ed. Elsevier.

Pagina web de I'assignatura: accés per Campus Virtual de la UAB

10



