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REQUISITOS PREVIOS

Con el objeto de que e estudiante pueda afrontar la asignatura con garantia de éxito es
recomendable que domine las competencias especificas adquiridas en otras asignaturas. En
concreto:

Fisiopatologial y Il (42917 y 42921): E1, E8-E14, E16-E18

Microbiologiay Parasitologia Médicas (42219): E2, E9, E15

Farmacologia General (42916): E5, E9

Plan de Ensefianza (Plan de trabajo del profesorado)

Contribucién de la asignatura al perfil profesional:

La asignatura Enfermedades Infecciosas y Medicina Tropical se incluye en el Bloque IlI.
Formacion Clinica Humana y especificamente en la Materia Patologia Médica y Quirdrgica
(Mecanismos patogenicos). En este sentido, los contenidos y competencias que pretende esta
asignatura no se basan en la localizacion anatdmica de las lesiones sino en |os agentes causales de
las mismas. los microorganismos, asi como los métodos de tratamiento de estas enfermedades.
Teniendo en cuenta que los agentes vivos son |a causa més frecuente de enfermedades importadas
(adquiridas en lugares en los que son relativamente frecuentes pero diagnosticadas y tratadas en
zonas donde son poco frecuentes), es 16gico incluir los temas principales de Medicina Tropical en
esta asignatura.

Esta asignatura tiene una gran importancia dentro de la titulacion, compartiendo contenidos con
dos asignaturas. Microbiologiay Farmacologiay sirviendo de soporte atodo €l bloque lll.

Desde un punto de vista profesional, las enfermedades infecciosas son las que presentan una
mayor incidencia en todo el mundo, principalmente las infecciones de las vias respiratorias altas y
bajas (p. §. resfriado comun, gripe, bronquitis aguda, neumonia) asi como las infecciones
digestivas. Por otro lado, las enfermedades infecciosas ( y particularmente algunas enfermedades
tropicales como la malaria) constituyen la segunda causa de muerte en el adulto y la primeraen la
infancia
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Competencias que tiene asignadas:

NUCLEARES: N1,N2,N3, N4, N5
GENERALES: A1-A6, B4, B6, C1-C8,D1-D5, F1-F3, G1-G4
ESPECIFICAS DEL MODULO: E1-E12

Objetivos:

Se detallan los objetivos especificos de |a asignatura en paralelo con las competencias con las que
est”an relacionados.

EIMT1. Redlizar una historia y exploracion clinica de forma ordenada, minuciosa y completa
(N1,C1, C2,C8, D1, D2,D3,EL,F3).

EIMT2. Formular un diagnéstico a partir de una historia y exploracion fisica, comentando la
planificacion de investigaciones posteriores y €l tratamiento a seguir (C3, C5, C6, E2,F3,
G1,G2,G3).

EIMT3. Definir enfermedad de declaracion obligatoria (EDO), indice epidémico e indicar las
principales EDO y su incidencia en Espafia, con una mencion especial a las medidas preventivas
(C7,E3).

EIMTA4. Indicar la conducta a seguir ante un paciente con fiebre dependiendo de su duracién
(fiebre de duracién intermedia, fiebre de origen desconocido) y de la asociacion con otras
manifestaciones clinicas (exantema, adenopatias,

esplenomegalia, insuficienciarenal). (C1,C2,C3,C4, C5,C6, D1,D2,D3, E4, F3, G1,G2,G3).
EIMT5. Enumerar los principios para € uso practico de antimicrobianos, incluyendo el espectro
deacciény las

caracteristicas farmacocinéticas y farmacodinamicas (B6,E5).

EIMT®6. Describir las caracteristicas clinicas, métodos diagnésticos y posibilidades terapéuticas en
enfermedades infecciosas sistémicas frecuentes en la poblacién (parasitosis, micosis, resfriado
comun, gripe, sepsis, mordeduras animales) (B4,E6).

EIMT7. Sefialar las peculiaridades de las infecciones asociadas a pacientes especiales (anciano,
diabético) y situaciones

especiales (portadores de dispositivos, infeccion nosocomial) (E7).

EIMTS8. Realizar una historia clinica adecuada en €l vigjero que parte y en el viajero que regresa
(F2,D4,E8)

EIMTO9. Redlizar una historia clinica adecuada en el inmigrante atendiendo a sus caracteristicas
culturales (N4, N5,D5,E8,F2)

EIMT10. Interpretar en la practica clinica los datos de un estudio microbioldgico directo, un
antibiograma, una serologiay un test de Mantoux (F1, E9).

EIMT11. Indicar las principales normasy consejos en un vigje internacional (F2, E10).

EIMT12. Sefalar los principios basicos en el estudio inicial de un paciente infectado por € VIH y
el seguimiento de estainfeccion (E11, A2, A3, A4).

EIMT13. Identificar las principales complicaciones (infecciosas y no infecciosas) en un paciente
infectado por VIH (E12, A2, A3, A4).

EIMT14. Participar en la informacién diagndstica y en e planteamiento terapéutico de un
paciente, aplicando |os principios de autonomia, beneficencia, no maledicenciay justicia (Al, A2,
A3, Ad).

EIMT15: Obtener y analizar informacion bibliogréfica relevante en una enfermedad infecciosa
(N3, F1, F2, G1, G2, G3,G4).

EIMT16: Presentar y discutir tanto conceptos como procesos infecciosos en grupo (N1, N2, D4,
D5; F2, G3).
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Contenidos:

Clases teoricas

Se articulan en los siguientes blogues tedricos, siendo la duracion de cadatemade 1 hora:
A. INTRODUCCION

1. Introduccién ala asignatura

B. PACIENTE CON FIEBRE

2. Orientacion general ante un paciente con elevacion de la temperatura corporal
3. Infecciones localizadas. Sindromesy agentes causales

4. Fiebrey exantemaen el paciente autéctono-|

5. Fiebre y exantema en el paciente autéctono-2

6. Fiebre y adenopatias/esplenomegalia-1

7. Fiebre y adenopatias/esplenomegalia 2. Sindrome monontcleosico
8. Fiebre e IRA y/o rabdomiolisis

9. Fiebre de duracion intermedia

10. Fiebre de origen desconocido-1

11. Fiebre de origen desconocido-2

C. USO PRACTICO DE ANTIMICROBIANOS

12. Uso practico de antimicrobianos.1. Concepto y Clasificacion

13. Uso practico de antimicrobianos 2. Espectro de accion. Penicilinas

14. Uso practico de antimicrobianos 3. Espectro de accién. Otros betal actdmicos
15. Uso préctico de antimicrobianos 4. Espectro de accidn. Otros antibioticos
16. Uso préctico de antimicrobianos 5. Farmacocinéticalfarmacodinémica

17. Uso préctico de antimicrobianos 6. Pasos en el tratamiento antimicrobiano-1
18. Uso préctico de antimicrobianos 7. Pasos en el tratamiento antimicrobiano-2
19. Uso préctico de antimicrobianos 8. Pasos en €l tratamiento antimicrobiano-3
20. Uso préctico de antimicrobianos 9. Pasos en el tratamiento antimicrobiano-4

D. USO PRACTICO DE ANTIMICROBIANOS
21. Resfriado comun

22. Gripe-1

23. Gripe-2

24. Micosis-1

25. Micosis-2

26. Micosis-3

27. Mordeduras

28. Infeccion urinaria-1

29. Infeccion urinaria-2

E. ENFERMEDADES IMPORTADAS
30. Enfermedades importadas |

31. Enfermedades importadas 1

32. Fiebre importada-1

33. Fiebre importada-2

34. Fiebre importada-3

35. Diarreadel vigjero

36. Parasitosis autoctonas de interés
37. Protozoosis importadas de interés
38. Helmintosis importadas de interés
39. Lesiones cutaneas importadas 1
40. Lesiones cutaneas importadas 2
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F. INTERPRETACION CLINICA DE DATOS DE LABORATORIO
41. Interpretacion clinica de datos de laboratorio. Mantoux

42. Interpretacion clinica de datos de laboratorio. Manegjo de las muestras
43. Interpretacion clinica de datos de laboratorio. Cultivo

44. Interpretacion clinica de datos de laboratorio. Identificacion

45. Interpretacion clinica de datos de laboratorio. Antibiograma

Seminarios

Su duracion es de 2 horas 'y sus contenidos son
1. Sepsis

2. Infeccidn osteoarticular

3. Infeccién del pie diabético

4. Infeccion por VIH

5. Vigjero que sale. Normas y consejos/'Vacunas

Practicas clinicas

Incluirén la participacion activa en la evaluacion diagnostica y terapéutica de pacientes con
diversos tipos de enfermedades infecciosas (pacientes ingresados y atendidos en consultas
externas) asi como la aplicacion de las diversas técnicas microbiolégicas y parasitologicas en el
diagnostico de estas enfermedades. Ambos tipos de actividades tendran una duracion de 15 horas
semanal es durante dos semanas consecutivas.

Metodologia:

Las clases tedricas se desarrollaran en periodos de 1 hora, en grupos completos menores de 125
alumnos. En estas clases el profesor presentarg, orientard y sintetizara el tema. El esquema de
cada cada tema se adaptara al mismo, incluyendo clases expositivas (p- €. gripe), clases centradas
en problemas (p. g. conducta ante un paciente con fiebre y esplenomegalia), clases interactivas (p.
€. uso de datos farmacocinéticos y farmacodinamicos) o clases basadas en preguntas y respuestas
(p. €. lesiones cutaneas importadas.

Los seminarios se desarrollarén en periodos de 2 horas, en grupos completos menores de 125
alumnos. En cada seminario se planteara un tema o problema concreto. Su estructura basica es
interactiva o en forma de preguntas y respuestas, proporcionando a alumno un material previo o
en e momento de la exposicion que servird paraladocenciaen el aula.

Las clases précticas se desarrollaran en los Hospitales, en dos ambitos diferentes. las
Consultas/Plantas de Hospitalizacion de Enfermedades Infecciosas/Medicina Interna y los
Laboratorios de Microbiologia. Incluyen no sdlo la asistencia sino la participacion activa en las
actividades desarrolladas en cada uno de |os ambitos.

Evaluacion:

Criterios de evaluacion
Las Fuentes de evaluacién incluyen : i) Pruebas de eleccion muitiple tedricas ii) Pruebas de
respuesta abierta corta basadas en datos iconogréficos iii) Pruebas de eleccion multiple basadas en
casos clinicos iv) Exposicion breve (10 minutos) de casos clinicos V) Elaboracion de
mini-portafolio
Los Criterios de evaluacion se establecen en base a Resultados de Aprendizaje (REIMT)
Criterio 1. Dominio de los conceptos y conocimientos de la Materia

REIMT1: Obtencion, andlisis critico y aplicacion de los contenidos generales de la materia.

Incluye EIMT1, EIMT2, EIMT3, EIMT4y EIMT6
REIMT2: Obtencion, andlisis critico y aplicacion de los contenidos de la materia en
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poblaciones especiales.
Incluye EIMT7, EIMTS, EIMTY, EIMT12y EIMT13.
Criterio 2: Aplicacion de técnicas diagndsticas, terapéuticas y medidas preventivas
REIMT3. Interpretacion de técnicas microbiol bgicas y parasitol 6gicas
Incluye EIMT10
REIMT4. Disefio de estrategias terapéuticas
Incluye EIMT5
REIMTS. Aplicacién de medidas preventivas especificas
Incluye EIMT11
Criterio 3: Vaoracion de problemas éticos en las enfermedades infecciosas
REIMT6. Resolucién de conflictos bioéticos
Incluye EIMT14
Criterio 4: Busqueda, andlisis critico y presentacion de lainformacion
REIMT7. Obtencion y seleccion de material bibliogréfico
Incluye EIMT15
Criterio 5: Comunicacion con |os pacientes y cooperacion con otros estudiantes
REIMTS. Interrelacion con |os pacientes
Incluye EIMT1y EIMT14
REIMTO. Interrelacion con otros estudiantes
Incluye EIMT16

Sistemas de evaluacion

Los sistemas de evaluacion empleados en la Convocatoria Ordinaria se organizan por criterios de
evaluacion:

A. Preguntas de evaluacion multiple (PEM) tedricas. Comprenderén €l 60% de la nota final. El
nimero exacto serd variable. Siempre se incluirdn PEM que evauen aspectos éticos. Cada
pregunta tendra 5 respuestas, siendo solo una de ellas correcta. Las respuestas incorrectas suponen
una penalizacion de -0,25. Evaltan principamente los REIMT1, REIMT2 , REIMT4 , REIMT5 y
REIMT6

B. Preguntas de respuesta abierta corta (PRAC) basadas en datos iconogréficos. Comprenderan el
10% de la nota final. EI niUmero exacto sera variable. Incluird imégenes clinicas, estudios de
imagen o estudios microbiologicos apoyados de una pequeiia historia clinica. Evallan
principamente los REIMT1, REIMT2y REIMT3

C. Pruebas de eleccion multiple (PEM) basadas en casos clinicos. Comprenderan e 10% de la
notafinal. Incluira historials clinica/s en numero variable y con un contenido iconografico variable
sobre el que se plantearan preguntas acerca del diagnéstico, diagnostico diferencial, pronostico y
tratamiento. Cada pregunta tendra 5 respuestas, siendo sélo una de €ellas correcta. Las respuestas
incorrectas suponen una penalizacion de -0,25. Evallan principamente los REIMT1, REIMT2
REIMT3, REIMT4y REIMT5S

D. Exposicion breve de un caso clinico o de una microhistoria clinica asociada a iméagenes
Comprenderan el 7% de lanotafinal.

En e primer supuesto (casos clinicos) los alumnos matriculados seran divididos en 10 grupos a
los que se asignard un caso clinico a inicio del curso. En una sesion de 2 horas (120 minutos) se
expondran los casos mediante una presentacion Powerpoint con un maximo de 7 diapositivasy 7
minutos de tiempo. La exposiciéon tendrd lugar por un estudiante del grupo seleccionado en el
momento de la exposicion a azar. Lavaloracion se aplicara a grupo completo.

En el segundo supuesto (microhistorias clinicas) se presentarén varios casos clinicos que se
dividirdn en grupos de 3-4 alumnos, disponiendo de aproximadamente 20 minutos para su
evaluacion.

Evalua principamente los REIMT7 y REIMT9
E. Elaboracion de un mini portafolio. Comprendera el 13% de lanotafinal. Incluiralos siguientes
aspectos
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el. Libreta de précticas (clinicas y microbioldgicas) en la que se incluyan en un minimo de 1 hoja
y un maximo de 3 hojas los principales datos de aprendizaje durante €l periodo de précticas
clinicas. Este item serd evaluado de 0-3 por los profesores clinicos y de 0-3 por los profesores
microbidlogos. EvallalosREIMTL, REIMT2, REIMT3, REIMT4y REIMT5

€2. Incidente critico. Se considera como tal “agquel hecho de la practica profesional que nos ha
trastornado, nos ha creado dudas, nos ha causado sorpresa, 0 nos ha molestado o inquietado por su
falta de coherencia o por haber presentado resultados inesperados, aguel incidente en el cual una
intervencién personal implicd una diferencia en los resultados para € paciente, un proceso se
desarrollé particularmente bien, las cosas no ocurrieron tal como se habia previsto, se aprehendio
cua es la esencia global de la préctica médica o se planted un reto particularmente intenso.
Episodios con un desarrollo particularmente positivo o negativo, que proporcionan la oportunidad
de reflexionar sobre la propia préacticay, por ello, de megjorarla’. Explicitamente NO incluird una
critica a profesores concretos de esta u otras asignaturas para lo que existe un sistema especifico de
INCIDENCIAS en la Facultad de ciencias de la salud. Se entregara en sobre cerrado ( valorandose
con 3 puntos) y de formaandénima. Evalla REIMT8

e3. Material de ayuda . Se elaborard una diapositiva en Powerpoint en la que tras busqueda
bibliogréfica, reflexion personal, etc, se aporte una idea Util para € aprendizaje de las
enfermedades infecciosas. Se evaluara de 0-4 por |os tutores respectivos. Evalia REIMT7.

En la Convocatoria Extraordinaria se mantendra la calificacion de los items C.D y E de la
ordinaria con un valor total del 30%. La evaluacion del 70% se realizara mediante preguntas cortas
de respuesta abierta. En el caso de no haberse presentado a la convocatoria ordinaria u obtencion
de una baja calificacion e 100% serd evaluado mediante preguntas cortas de respuesta abierta.

En la Convocatoria Especial, € 100% de la evaluacion sera realizada mediante preguntas cortas de
respuesta abierta.

Criterios de calificacion

» De acuerdo con el REGLAMENTO DE EVALUACION DE LOS RESULTADOS DE
APRENDIZAJE Y DE LAS COMPETENCIAS ADQUIRIDAS (Articulo 20 BOULPGC 14
Enero 2014): \\\"EI estudiante tiene el derechoy el deber de asistir aclase

regularmente. Cada Centro debera definir claramente qué se entiende por

asistencia regular, que en ningun caso podra ser inferior a 50%, y recogerlo en su Reglamento
Interno. La no asistencia a clase de forma regular, podra suponer la exclusion del estudiante de la
evaluacion continua si asi se determinaen el

Proyecto Docente\\\\\\". En este sentido, en el Proyecto Docente de esta Asignatura se estipula
gue serd necesaria la asistencia a menos al 50% de la docencia tedrica ( clases, seminarios,
tutorias) y a menos al 50% de la docencia préactica ( clinica y microbioldgica) para poder
presentarse a examen. Se efectuara una valoracién documental de estos aspectos

* En €l resto de aspectos se aplicara lalegislacion vigente sefialada (BOULPGC 14 Enero 2014),.

Plan de Aprendizaje (Plan de trabajo de cada estudiante)

Tareas y actividades que realizard segun distintos contextos profesionales (cientifico,
profesional, institucional, social)

1. Clases tedricas. i) Docencia presencial: 45 horas. Actividades: Participacion activaii) Docencia
no presencial: 45 horas Actividades: L ectura previa de objetivos. Estudio de contenidos.

2. Seminarios. i) Docencia presencial: 10 horas = 5 seminarios (2 horas). Actividades.
Participacion activa ii) Docencia no presencial: 5 horas. Actividades: Lectura previa de objetivos.
Estudio de contenidos.
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3. Clases practicas. i) Docencia presencia: 30 horas divididas en 2 semanas. Actividades.
Participacion activa. Elaboracion de la libreta de préacticas. ii) Docencia no presencia: 10 horas.
Actividades: Elaboracion del material de ayuda. Discusién y elaboracion de casos clinicos.

4. Tutorias incluidas en € horario académico. i) Docencia presencial. 4 horas = 2 tutorias de 2
horas. Actividades. Preguntas relacionadas con la evaluacion. Presentacion de casos clinicos. ii)
Docenciano presencial: 0 horas.

Temporalizacion semanal de tareas y actividades (distribucion de tiempos en distintas
actividades y en presencialidad - no presencialidad)

L os horarios semanales y aulas asignadas se encuentran disponibles en la paginaweb del centro
http://www.fccs.ulpgec.es . Se indican tanto las actividades de aula como en los centros
hospitalarios

En resumen la distribucion de dedicacion presencial/no presencia serd, en horas:

Clases tedricas. 45/45. 45 sesiones presenciales de 1 h. 45 horas no presenciales

Seminarios: 10/5. 5 sesiones presencialesde 2 h . 5 horas no presenciales.

Clases practicas: 30/10. 30 horas presenciales divididas en 2 semanas. 10 horas no presenciales
Tutorias: 4/0. 4 horas presenciales de 2 horas. No incluye horas no presenciales

Recursos que tendra que utilizar adecuadamente en cada uno de los contextos
profesionales.

» Recursos empleados en la docenciatedrica

- Referencias bibliogréficas generales incluidas en el proyecto docente

- Referencias bibliogréficas concretas en cada tema, incluidas en el Campus virtual
- Bases de datos iconograficas en Enfermedades infecciosas

- Bases de datos iconograficas en Medicina Tropical

- Casosclinicos incluidos en revistas de Medicina (p. . N Engl JMed)

* Recursos empleados en la docencia practica

- Uso adecuado de fonendoscopio

- Uso adecuado de oftalmoscopio, otoscopio, martillo dereflgjosy linterna
- Material paralarealizacion del portafolio

* Recursos generales

- Buscadores bibliogréficos

- Ofiméticabésica

Resultados de aprendizaje que tendréd que alcanzar al finalizar las distintas tareas.

Son los correspondientes a los sefidlados en el apartado de Criterios de evaluacion:

* REIMT1: El estudiante es capaz de obtener informacion, analizarla criticamente y aplicar los
contenidos generales de lamateria. (EIMT1, EIMT2, EIMT3, EIMT4y EIMT6).

* REIMT2: El estudiante es capaz de obtener informacion, analizarla criticamente y aplicar los
contenidos de la materia en poblaciones especiales (EIMT7, EIMTS, EIMT9, EIMT12y EIMT13).
* REIMT3. El estudiante es capaz de interpretar técnicas microbiologicas y parasitologicas
elementales (EIMT10).

* REIMTA4. El estudiante es capaz de disefiar estrategias terapéuticas en problemas infecciosos
sencillos (EIMTS5).

* REIMTS5. El estudiante es capaz de aplicar medidas preventivas especificas en enfermedades
infecciosas concretas (EIMT11).

e REIMT6. El estudiante es capaz de resolver conflictos bioéticos en relacion con las
enfermedades infecciosas (EIMT14).

* REIMTY. El estudiante es capaz de obtener y seleccionar de material bibliogréfico (EIMT14).
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* REIMTS8. El estudiante es capaz de interrelacion de forma adecuada con los pacientes (EIMT1 y
EIMT14).
* REIMTO. El estudiante es capaz de interrelacionarse de forma adecuada con otros estudiantes
(EIMT16).

Plan Tutorial

Atencion presencial individualizada (incluir las acciones dirigidas a estudiantes en 52, 62
y 78 convocatoria)

En & Campus virtual se indica el horario y lugar de tutorias de los diferentes profesores de la
Asignatura.Todos los estudiantes pueden solicitar en cualquier momento una reunion de tutoria
presencial seaindividual o en grupo. Para ello deberan concertar cita previa usando la herramienta
de Reunién del Campus virtual, en el horario publicado.

Atencion presencial a grupos de trabajo

Puede redlizarse con cada uno de los tutores responsables para la orientacion y correccion de la
exposicion de casos clinicos

Atencion telefénica

La comunicacion tel efonica sdlo se utilizara para situaciones de urgencia o excepcionales.
Atencion virtual (on-line)

Ademas del seguimiento programado, la comunicacién estudiante-profesor podra establecerse en
cualquier momento a través de las herramientas asincronas del Campus virtual. Para ello se
dispone de dos herramientas:

*Didlogo de Tutoria privada virtual: En este apartado se consultardn Unicamente dudas de
caracter individual y privado. En particular este Didlogo es adecuado para cuestiones relativas a
calificaciones o consultas personales, pero no para cuestiones meramente académicas o de
comprensién de los contenidos cientificos.

Foro genera de la asignatura: En este foro publico se podran consultar todo tipo de dudas y
realizar comentarios generales. Este foro es e lugar adecuado tanto para dudas sobre los
contenidos cientificos de la asignatura como su programacion y organizacion docente.

Datos identificativos del profesorado que la imparte.

Datos identificativos del profesorado que la imparte

Dr./Dra. José Luis Pérez Arellano (COORDINADOR)
Departamento: 209 - Cl ENCI AS VEDI CAS Y QUI RURG CAS

Ambito: 610 - Medici na
Area: 610 - Medicina
Despacho: Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS
Teléfono: 928451455 Correo Electrénico: | ui s. perez@ul pgc. es
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D/Dia. Fernando Artiles Campelo
Departamento: 210 - Cl ENCI AS CLI NI CAS

Ambito: 630 - M crobi ol ogi a
Area: 630 - M crobiol ogia
Despacho: Cl ENCI AS CLI NI CAS
Teléfono: Correo Electrénico: fernando. artil es@il pgc. es

D/Diia. Pilar Michele Hernandez Cabrera
Departamento: 209 - Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS

Ambito: 610 - Medicina
Area: 610 - Medicina
Despacho: Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS
Teléfono: Correo Electrénico: pil arm chel e. hernandez@l pgc. es

D/DfAa. Maria Nieves Jaén Sanchez
Departamento: 209 - Cl ENClI AS VEDI CAS Y QUI RURG CAS

Ambito: 610 - Medicina
Area; 610 - Medicina
Despacho:

Teléfono: Correo Electrénico: mari ani eves. j aen@l pgc. es

Dr./Dra. Basilio Javier Ania L afuente
Departamento: 209 - Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS

Ambito: 610 - Medicina
Area: 610 - Medicina
Despacho: Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS
Teléfono: Correo Electrénico: basiliojavier.ani a@l pgc. es

D/Diia. Elena Pisos Alamo
Departamento: 209 - Cl ENCI AS VEDI CAS Y QUI RURG CAS

Ambito: 610 - Medicina
Area: 610 - Medi ci na
Despacho: Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS
Teléfono: Correo Electrénico: el ena. pi sos@il pgc. es

Dr./Dra. Cristina Carranza Rodriguez
Departamento: 209 - Cl ENCI AS VEDI CAS Y QUI RURG CAS

Ambito: 610 - Medicina
Area: 610 - Medicina
Despacho: DI DACTI CAS ESPECI FI CAS
Teléfono: Correo Electrénico: cristina.carranza@l pgc. es
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Dr./Dra. Otilia Evora Santana Rodriguez
Departamento: 210 - Cl ENCI AS CLI NI CAS

Ambito: 630 - M crobi ol ogi a
Area: 630 - M crobi ol ogi a
Despacho: Cl ENCI AS CLI NI CAS

Teléfono: Correo Electrénico: otiliaevora. santana@l pgc. es

Dr./Dra. Antonio Manuel Martin Sanchez
Departamento: 210 - Cl ENCI AS CLI NI CAS

Ambito: 630 - M crobiol ogi a
Area: 630 - M crobiol ogia
Despacho: Cl ENCI AS CLI NI CAS

Teléfono: 928451405 Correo Electrénico: ant oni o. marti nsanchez@l pgc. es

Dr./Dra. José Rafael Granados Monzdn
Departamento: 209 - Cl ENClI AS VEDI CAS Y QUI RURG CAS

Ambito: 610 - Medici na
Area: 610 - Medicina
Despacho: Cl ENCI AS MEDI CAS Y QUI RURG CAS
Teléfono: Correo Electrénico: raf ael . granados@il pgc. es

Dr./Dra. Mariadel Mar Ojeda Vargas
Departamento: 210 - Cl ENCI AS CLI NI CAS

Ambito: 630 - M crobiol ogia
Area: 630 - M crobi ol ogi a
Despacho: Cl ENCI AS CLI NI CAS
Teléfono: Correo Electrénico: nar. o] eda@l pgc. es
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