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18431 ORDEN SC0/3256/2006, de 2 de octubre, por la que se

aprueba y publica el programa formativo de la especiali-
dad de Microbiologia y Parasitologia.

El articulo 21 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacién de
las profesiones sanitarias, establece el procedimiento para aprobar los
programas formativos de las especialidades sanitarias en ciencias de la
salud, previendo su publicacion en el Boletin Oficial del Estado para
general conocimiento.

La Comision Nacional de la Especialidad de Microbiologia y Parasi-
tologia ha elaborado el programa formativo de dicha especialidad que
ha sido verificado por el Consejo Nacional de Especialidades Médicas,
érgano asesor en materia de formacién sanitaria especializada al que,
de conformidad con lo previsto en la disposicién transitoria sexta de la
Ley 44/2003 antes citada, corresponde ejercer las competencias del
todavia no constituido Consejo Nacional de Especialidades en Ciencias
de la Salud.

Asimismo, dicho programa formativo ha sido estudiado, analizado e
informado por la Comision de Recursos Humanos del Sistema Nacional
de Salud al que se refiere el Real Decreto 182/2004, de 30 de enero, por el
que se creé dicho érgano colegiado del que forman parte, entre otros, los
consejeros de sanidad de las diversas comunidades autonomas y el Direc-
tor General de Universidades del Ministerio de Educacion y Ciencia.

En su virtud, de conformidad con lo previsto en el articulo 21 de la
Ley 44/2003, previos informes favorables de la Comision de Recursos
Humanos del Sistema Nacional de Salud y del Ministerio de Educacion y
Ciencia, dispongo:

Primero.—Aprobar el programa formativo de la Especialidad de Micro-
biologia y Parasitologia, cuyo contenido se publica como anexo a esta
Orden.

Segundo.-Dicho programa formativo sera de aplicacion a los residen-
tes de la Especialidad de Microbiologia y Parasitologia que obtengan
plaza en formacion en Unidades Docentes de dicha especialidad, a partir
de la Orden del Ministerio de Sanidad y Consumo por la que se apruebe la
convocatoria nacional de pruebas selectivas 2006 para el acceso en el
ano 2007 a plazas de formacion sanitaria especializada.

Disposicion transitoria unica.

A los residentes que hubieran iniciado su formacién en la Especialidad
de Microbiologia y Parasitologia por haber obtenido plaza en formacion
en convocatorias anteriores a la que se cita en el apartado segundo de
esta Orden les sera de aplicacion el programa anterior de dicha especiali-
dad, aprobado por Resolucién de 25 de abril de 1996, de la Secretaria de
Estado de Universidades e Investigacion del Ministerio de Educacion y
Ciencia.

No obstante lo anterior, la Comisién de Docencia de la Unidad
Docente en la que se haya obtenido plaza podra adaptar, a propuesta del
responsable de la Unidad y con la conformidad del residente, los planes
individuales de formacién previstos en el apartado segundo 2.c de la
Orden de 22 de junio de 1995, al nuevo programa formativo en la medida
en que, a juicio de dicha Comision, sea compatible con la organizacion
general de la Unidad y con la situacién especifica de cada residente.

Disposicion final.

Esta Orden entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el
«Boletin Oficial del Estado».

Madrid, 2 de octubre de 2006.-La Ministra de Sanidad y Consumo,
Elena Salgado Méndez.

ANEXO
Programa oficial de la especialidad de Microbiologia y Parasitologia

1. Denominacion oficial de la especialidad

Microbiologia y Parasitologia (MYP):

Duracion: 4 afios.
Licenciaturas previas: Medicina, Farmacia, Biologia, Quimica y Bio-
quimica.

2. Introduccion

Los origenes de la Microbiologia estan intimamente ligados al estudio
de los microorganismos productores de enfermedades infecciosas. Esta

tradicion, iniciada a finales del siglo XIX, sigue manteniendo plenamente
su vigencia. En la actualidad el estudio de los microorganismos directa o
indirectamente relacionados con las enfermedades humanas es uno de
los campos mas activos de la Microbiologia, pero no sera hasta 1960
cuando se establezca como una especialidad sanitaria. La especialidad de
MYP surge para resolver los problemas patogénicos, diagnosticos, tera-
péuticos y epidemioldgicos que plantean las infecciones.

En los ultimos anos la especialidad ha registrado un extraordinario
desarrollo cientifico y tecnolégico con las técnicas moleculares y por las
nuevas necesidades planteadas por las infecciones oportunistas, las
infecciones emergentes, el fenémeno de las resistencias a los antimicro-
bianos, la guerra biolégica y el bioterrorismo, los cambios demogréaficos,
el cambio climético y la globalizacion.

3. Definicion

La especialidad de Microbiologia y Parasitologia estudia los microor-
ganismos que se interrelacionan con el hombre y la naturaleza de dicha
relacion que, en ocasiones se traduce en una enfermedad infecciosa.

La especialidad de Microbiologia y Parasitologia no sé6lo ha de consi-
derar el estudio de los microorganismos que producen enfermedades en
el hombre, sino que también debe ocuparse de los microorganismos que
forman parte de la microbiota saprofita, por la trascendencia que dichos
agentes pueden tener en el control de diversos nichos ecolégicos, por sus
efectos beneficiosos en la fisiologia humana, y por su potencial patégeno.

Las aplicaciones de la Microbiologia y Parasitologia al diagnostico,
tratamiento y profilaxis de las enfermedades infecciosas en los humanos
son el objeto de estudio de la Microbiologia Clinica.

El hombre enfermo, portador o especialmente susceptible a la infec-
cion es el objetivo central de la actuacion del facultativo especialista en
Microbiologia y Parasitologia para su diagnostico, orientacion terapéu-
tica, estudio epidemiolégico y actuaciones preventivas. Su actividad se
centra en el Laboratorio de Microbiologia, cuya tecnologia y métodos de
trabajo son diferentes de los demas laboratorios de diagnéstico y se pro-
yecta hacia la clinica desde la orientacion diagnéstica del paciente, obten-
cion de las muestras adecuadas para el diagnostico, hasta las medidas de
tratamiento y control de la infeccion.

Dado que la infeccion se presenta en el ambito de actuacion de multi-
ples especialidades, el especialista en Microbiologia y Parasitologia, debe
mantener una estrecha colaboracion con todas ellas. Esta colaboracion
es esencial con todas las especialidades en las que la infeccion sea una
parte sustancial de su quehacer como Medicina Interna, Pediatria, Cuida-
dos Intensivos, Oncologia, Hematologia, asi como con las correspondien-
tes de ambito extrahospitalario.

4.  Objetivos de la formacion

El programa trata de formar especialistas en Microbiologia y Parasito-
logia capaces de:

a) Implicarse como facultativo especialista en el diagnostico y trata-
miento del paciente y en la prevencion de las infecciones.

b) Conocer el fundamento cientifico del diagnodstico de laboratorio,
elaborar protocolos de diagnéstico.

c) Planificar, dirigir y gestionar un laboratorio de Microbiologia y
Parasitologia.

d) Participar con el maximo nivel de responsabilidad en el control y
prevencion de la infeccidn hospitalaria y comunitaria.

e) Proponer una politica de uso racional de los antimicrobianos.

f) Colaborar con los Sistemas de Vigilancia Epidemioldgica y de
Salud Publica.

g) Participar en los Programas de Formacién de especialistas en
Microbiologia y Parasitologia y de otros especialistas en los aspectos de
la infeccion, su diagnostico, tratamiento y prevencion.

h) Conocer profundamente la metodologia cientifica y desarrollar
programas de investigacion dentro de la Microbiologia y Parasitologia.

i) Mantener en el tiempo un nivel de conocimientos adecuado y
actualizado, a través de la formacion continuada.

j) Trabajar en equipo.

k) Emitir opiniones expertas dentro de su especialidad.

5. Investigacion en microbiologia y parasitologia clinicas

La investigacion en Microbiologia y Parasitologia es uno de los aspec-
tos de la formacion de los residentes, por esta razon los servicios acredi-
tados para la formacién de residentes dispondran de un plan de investiga-
cién en el que se recojan tanto los objetivos generales del servicio como
los especificamente encaminados a la formacion de los residentes. La
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actividad investigadora de los servicios acreditados debera reflejarse
mediante parametros objetivos.

La investigacion, como parte de la formacién de los residentes, debe
plantearse como un objetivo a alcanzar que no excluya los demés objeti-
vos del programa por lo tanto no podra entorpecer el resto de las activida-
des de su formacion.

5.1 Objetivos:

Los objetivos de la unidad docente en cuanto a la formacion investiga-
dora de los residentes deben incluir:

a) Favorecery estimular la participacién de los mismos como miem-
bros de los equipos de investigacion de dicha Unidad.

b) Realizacion de un programa especifico de formacion sobre meto-
dologia de la investigacion.

c¢) Favorecer suinscripcion en los programas de doctorado que desa-
rrollen los departamentos universitarios con los que el servicio mantenga
una relacion directa o indirecta. En particular se orientara la formacién
de los residentes hacia la realizacion de programas de doctorado que
incluyan, especialmente, los que versen sobre:

Microbiologia y parasitologia clinicas.
Enfermedades infecciosas.
Epidemiologia e investigacion clinica.
Biologia Molecular.

Siempre que sea posible se estimulara a los residentes para que
durante su periodo de residencia puedan iniciar la realizacion de una tesis
doctoral, sin que ésta actividad entorpezca su formacion general tanto
tedrica como practica en Microbiologia y Parasitologia.

d) Favorecer, mediante estancias en otros centros durante el cuarto
ano, el aprendizaje de nuevas metodologias o la realizacién de estudios
relacionados con la actividad investigadora que se este desarrollando.

e) Favorecer la participacién en cursos de postgrado y seminarios
complementarios a la formacién investigadora.

f) Participar activamente en la elaboracién de comunicaciones a
congresos y de manuscritos donde se recojan los resultados de la activi-
dad investigadora en la que ha estado directamente relacionado, de tal
forma que cuando finalice su formacion posea conocimientos suficientes
para redactar publicaciones cientificas.

g) Elresidente debera conocer al final del periodo de formacion:

Las bases que regulan la organizacion de la actividad investigadora a
nivel regional, nacional e internacional.

El proceso de elaboracion de proyectos de investigacion.

Las fuentes de financiacion: En los programas de caracter nacional e
internacional.

6. Contenidos especificos

El proceso de formacion del especialista esta sustentado en la adquisi-
cién conjunta de:

1) Conocimientos generales que le permitan comprender el proceso
infeccioso, su patogenia, diagnéstico, tratamiento y la epidemiologia y
prevencion de las infecciones.

2) Habilidades para:

a) Realizar las técnicas diagnoésticas, interpretar sus resultados, ela-
borar protocolos de diagnéstico y tratamiento.

b) Poder orientar el diagnostico y tratamiento de un paciente infec-
tado mediante la obtencion, transporte y procesamiento de las muestras
adecuadas para su diagnéstico y adopcion de las medidas epidemiol6gi-
cas para el control de la infeccién.

c) Ser capaz de organizar un laboratorio de microbiologia clinica.

3) Adopcion de actitudes aplicando sus conocimientos y habilidades
a casos especificos, valoracion eficaz a la vista de un conjunto de datos
clinicos y epidemioldgicos asi como realizacién de pruebas diagnésticas
precisas para determinar la etiologia de la enfermedad, sus posibilidades
evolutivas y en su caso, cuales serian las normas terapéuticas y epidemio-
l6gicas aconsejables al caso.

Para ello, el residente recibira una ensefianza basada en casos micro-
biolégicos y clinicos con asistencia regular a las sesiones clinicas del
hospital. Asimismo participara en las diferentes sesiones del Servicio o
Unidad Docente, con un nivel de implicacion progresivo.

7. Conocimientos. Programa teérico
Aspectos generales:

Tema 1. Estructura y funcién. Patogenicidad bacteriana. Fundamen-
tos cientificos de la Especialidad. Biologia general de los microorganis-

mos. Estructura, fisiologia y genética bacteriana. Aplicaciones del meta-
bolismo bacteriano a la identificacion de bacterias. Taxonomia y
nomenclatura microbiana. Mecanismos de defensa frente a la infeccion.
Patogenicidad microbiana. Relaciones parasito-huésped. Ecologia micro-
biana.

Tema 2. Obtencién, y procesamiento de las muestras. Hemocultivo,
urocultivo, tomas gastrointestinales, tomas respiratorias, tomas genita-
les, etc. Peticiones, técnicas de obtencion, seguridad, cantidad, transporte
y almacenamiento de las muestras.

Bacteriologia sistematica:

Tema 3. Género Staphylococcus: Staphylococcus aureus, Estafiloco-
cos coagulasa negativos, Diagnostico de laboratorio, epidemiologia y
patogenia, cuadros clinicos, tratamiento y profilaxis, género Micrococcus
y otros cocos catalasa positivo aerobios.

Tema 4. Género Streptococcus: Streptococcus pyogenes, Strepto-
coccus pneumoniae, Streptococcus agalactiae y otros estreptococos de
interés clinico. Género Enterococcus. Diagnéstico de laboratorio, epide-
miologia y Patogenia, Cuadros clinicos, Tratamiento y Profilaxis. Leuco-
nostoc, Alloiococcus, Aerococcus, Pediococcus, Abiotrophia, etc.

Tema 5. Géneros Haemophilus, Neisseria, Moraxella (Branhamella).
Género Haemophilus spp.(H. influenzae, H. ducreyi, Haemophilus parain-
fluenzae), Género Neisseria (N. meningitidis. N. gonorrhoeae, Neisseria
spp) ¥y Género Moraxella (Branhamella) spp. Diagnéstico de laboratorio,
epidemiologia y Patogenia, Cuadros clinicos, Tratamiento y Profilaxis.

Tema 6. Géneros Bordetella, Legionella, Brucella, Pasteurella, Fran-
cisella, Otros bacilos y cocobacilos gramnegativos., Bartonella, Afipia.
Otros bacilos gramnegativos de dificil crecimiento: Actinobacillus, Cap-
nocytophaga, Eikenella, etc. Diagnéstico de laboratorio, epidemiologia y
Patogenia, Cuadros clinicos, Tratamiento y Profilaxis.

Tema 7. Género Corynebacterium. Otros corineformes, Listeria, Ery-
sipelothrix. Género Corynebacterium. Otros bacilos Gram positivos cori-
neformes. Género Listeria. L. monocytogenes. Género Erysipelothrix. E.
rusiopathiae. Diagndstico de laboratorio, epidemiologia y Patogenia, Cua-
dros clinicos, Tratamiento y Profilaxis.

Tema 8. Genero Bacillus, Actinomicetales de interés clinico. Género
Bacillus. Actinomicetales de interés médico: Actinomyces, Nocardia,
Rhodococcus. Otros actinomicetales. Diagnéstico de laboratorio, epide-
miologia y Patogenia, Cuadros clinicos, Tratamiento y Profilaxis.

Tema 9. Enterobacterias. Escherichia coli, Salmonella y Shigella.
Enterobacterias oportunistas: Proteus, Klebsiella, Enterobacter, Citro-
bacter, Serratia. Otras especies de enterobacterias. Yersinia. Vibriona-
ceas: Vibrio cholerae. Otras especies patégenas del género Vibrio. Aero-
monas. A.veronii, A.caviae, A.hydrophila. Plesiomonas. P. shigelloides.
Diagnéstico de laboratorio, epidemiologia y patogenia, Cuadros clinicos,
Tratamiento y Profilaxis.

Tema 10. Campylobacter, Helicobacter y Otros Bacilos Gram negati-
vos curvados. Género Campylobacter. C. fetus, C. jejuni, C. coli y otras
especies. Género Helicobacter, H. pylori. Otros bacilos Gram negativos
curvados. Diagnéstico de laboratorio, epidemiologia y Patogenia, Cua-
dros clinicos, Tratamiento y Profilaxis.

Tema 11. Pseudomonas, Acinetobacter y Otros Bacilos Gramnegati-
vos no fermentadores. Género Pseudomonas. P.aeruginosa. Otras espe-
cies de Pseudomonas., Género Acinetobacter. A.baumannii. Otros bacilos
Gram negativos no fermentadores oportunistas: Stenotrophomonas,
Alcaligenes. Diagnostico de laboratorio, epidemiologia y Patogenia, Cua-
dros clinicos, Tratamiento y Profilaxis.

Tema 12. Cocos y bacilos Gram positivos anaerobios. Genero Clos-
tridium, C. tetani, C. botulinum Clostridios citotéxicos, C. difficile. Otros
clostridios. Bacilos Gram positivos no esporulados: Actinomyces, Lacto-
bacillus, Propionibacterium, Eubacterium, Bifidobacterium, Mobiluncus.
Cocos Gram positivos, Peptostreptococcus, Peptococcus. Diagnéstico de
laboratorio, epidemiologia y Patogenia, Cuadros clinicos, Tratamiento y
Profilaxis.

Tema 13. Cocos y bacilos Gram negativos anaerobios. Cocos Gram
negativos anaerobios, Veillonella. Infecciones por bacilos Gram negativos
anaerobios, Género Bacteroides. Prevotella y Porphyromonas. Fusobac-
terium. Otros bacilos Gram negativos anaerobios. Diagnéstico de labora-
torio, epidemiologia y Patogenia, Cuadros clinicos, Tratamiento y Profi-
laxis.

Tema 14. Spirochaetales, Treponema, Borrelia y Leptospira. Género
Treponema. Género Borrelia. Género Leptospira. Diagnéstico de labora-
torio, epidemiologia y Patogenia, Cuadros clinicos, Tratamiento y Profi-
laxis.

Tema 15. Micoplasma y Ureaplasma, Rickettsia, Coxiella, Erlichia,
Chlamydia. Género Micoplasma y Ureaplasma, Género Chlamydia, Género
Rickettsia y Coxiella, Género Erlichia. Diagnéstico de laboratorio, epide-
miologia y Patogenia, Cuadros clinicos, Tratamiento y Profilaxis.

Antimicrobianos:
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Tema 16. Antimicrobianos. Clasificacion. Mecanismos de accion.
Mecanismos de resistencia. Bases genéticas y bioquimicas de la resis-
tencia.

Tema 17. Métodos de estudio. Antibiograma. Cuantificacién de la
accién antimicrobiana. Métodos de estudio: dilucion y difusion. Sistemas
automaticos. Estudio de las combinaciones. Métodos moleculares de
deteccion de resistencias. Control de calidad de las pruebas.

Tema 18. Interpretacion clinica del antibiograma. Farmacocinética de
los antimicrobianos. Farmacodinamia: concentraciones Sub-CMI, EPA.
Predictores del éxito terapéutico. Farmacologia intracelular. Categorias
clinicas. Puntos de corte. Criterios interpretativos. Causas de error.

Tema 19. Uso clinico de antimicrobianos. Evaluacion del trata-
miento: niveles y poder bactericida. Epidemiologia de las resistencias.
Politicas de utilizacion y control. Interacciones, incompatibilidades y
toxicidad.

Micobacterias:

Tema 20. Micobacterias. Clasificacion. Epidemiologia. Patogenia.
Farmacos antituberculosos: mecanismos de accion y resistencia.

Tema 21. El laboratorio de micobacterias. Procesamiento de las
muestras. Diagnéstico directo: tinciones, cultivo. Identificacion: métodos
fenotipicos, cromatograficos y genéticos. Métodos moleculares. Antibio-
grama: métodos. Identificacion epidemiolégica. Control de calidad. Nor-
mas de seguridad.

Micologia:

Tema 22. Caracteristicas de los hongos, estructura, taxonomia. Iden-
tificacion de levaduras y mohos por métodos macroscépicos, microscopi-
cos, bioquimicos, moleculares, serolégicos, métodos moleculares aplica-
dos a la epidemiologia.

Tema 23. Patogenia, inmunidad antifingicos.

Tema 24. Micosis cutaneas: dermatofitos, Malassezia, Sporothrix,
Alternaria y otros hongos cutaneos y subcutaneos.

Tema 25. Candida, Aspergillus, Pneumocystis y otros hongos oportu-
nitas.

Tema 26. Cryptococcus, hongos endémicos.

Tema 27. Estudio de la sensibilidad. Métodos. Control de calidad.
Bioseguridad. Control de la infeccion fingica nosocomial.

Parasitologia:

Tema 28. Enfermedades parasitarias. Concepto de parasitismo. Pro-
tozoos.

Tema 29. Metazoos. Nematodos. Cestodos. Trematodos.

Tema 30. Parasitosis del enfermo inmunodeprimido.

Tema 31. Artrépodos de interés sanitario.

Tema 32. Diagnéstico de las parasitosis. Obtencion de muestras.
Diagnéstico directo. Tinciones. Cultivos. Diagndstico inmunolégico.
Métodos moleculares.

Tema 33. Epidemiologia.—Epidemiologia molecular. Estudio de bro-
tes. Control de calidad. Bioseguridad.

Tema 34. Medicamentos antiparasitarios. Antiprotozoarios. Antihel-
minticos. Tratamiento de ectoparasitos. Resistencias.

Tema 35. Infecciones en relacion con los viajes. Consejo al viajero.
Normas. Fuentes de informacion. Vacunacion necesaria.

Virologia:

Tema 36. Estructura, Clasificacion, Taxonomia y Mecanismos de
patogénesis de los virus.

Tema 37. Aspectos Generales del Diagnostico Virologico. Métodos y
Técnicas aplicables al diagnostico de las Infecciones Virales.

Tema 38. Agentes antivirales. Mecanismo de accion. Toxicidad.
Métodos de laboratorio para el estudio de la accién antiviral. Resistencia
a los antivirales.

Tema 39. Herpesvirus. Clasificacion. Infecciones causadas por Her-
pesvirus. Diagnéstico de laboratorio. Epidemiologia y patogenia. Cuadros
clinicos. Tratamiento y profilaxis.

Tema 40. Papilomavirus, Poliomavirus y Parvovirus. Diagnéstico de
laboratorio. Epidemiologia y Patogenia. Cuadros clinicos. Tratamiento y
profilaxis.

Tema41. Virus de la Gripe y otros virus respiratorios. Diagnédstico de
laboratorio. Epidemiologia y Patogenia. Cuadros clinicos. Tratamiento y
profilaxis.

Tema 42. Virus exantematicos y Virus de la Parotiditis. Diagnodstico
de laboratorio. Epidemiologia y Patogenia. Cuadros clinicos. Tratamiento
y Profilaxis.

Tema 43. Enterovirus. Diagnéstico de laboratorio. Epidemiologia y
Patogenia. Cuadros clinicos. Tratamiento y Profilaxis.

Tema 44. Virus causantes de gastroenteritis. Clasificacion. Diagnés-
tico de laboratorio. Epidemiologia y Patogenia. Cuadros clinicos. Trata-
miento y Profilaxis.

Tema 45. Virus de las Hepatitis. Clasificacion. Diagnéstico de labora-
torio. Epidemiologia y Patogenia. Cuadros clinicos. Tratamiento y Profi-
laxis.

Tema 46. Filovirus. Diagnéstico de laboratorio. Epidemiologia y
Patogenia. Cuadros clinicos. Tratamiento y Profilaxis.

Tema 47. Virus de la Rabia. Diagnéstico de laboratorio. Epidemiolo-
gia y Patogenia. Cuadros clinicos. Tratamiento y Profilaxis.

Tema 48. Arbovirus y Arenavirus. Diagndstico de laboratorio. Epide-
miologia y Patogenia. Cuadros clinicos. Tratamiento y Profilaxis.

Tema 49. Retrovirus. Clasificacion. Diagnéstico de laboratorio. Epi-
demiologia y Patogenia. Cuadros clinicos. Tratamiento y Profilaxis. Con-
trol del tratamiento del VIH. Carga viral. Resistencias. Viroides y priones.

Inmunologia microbiana:

Tema 50. Respuesta inmune. Antigenos: tipos y propiedades. Anti-
cuerpos: estructura y funciones. Unién antigeno-anticuerpos.

Tema 51. Técnicas clasicas de diagnéstico. Precipitacion contra
inmunoelectroforesis. Aglutinacion, tipos. Fijacion del complemento.

Tema 52. Técnicas con marcadores. Enzimainmunoensayo. Inmu-
nofluorescencia. Radioinmunoanalisis. Tipos. Técnicas sobre membrana.
LIA, LIPA. Westernblot.

Tema 53. Interpretacion de resultados. Caracteristicas de las reaccio-
nes. Valoracion de resultados. Problemas que plantea la deteccion de IgM.

Tema 54. Utilizacion de las determinaciones serolégicas. Pruebas de
cribado y confirmatorias. Diagndstico serolégico de las enfermedades
infecciosas. Control de calidad.

Métodos moleculares de diagnéstico:

Tema 55. Aspectos generales. Estructura y funciones de los acidos
nucleicos. Técnicas de Microbiologia Diagnostica Molecular (hibridacién
con sondas, métodos de amplificacién y microarrays). Control de calidad
necesarios en Microbiologia Diagnéstica Molecular. Bioseguridad en el
laboratorio de Microbiologia Diagnéstica Molecular. Aportaciones de las
nuevas técnicas de Microbiologia Diagndstica Molecular.

Tema 56. Hibridacién con sondas. Fundamentos de las sondas de
acido nucleico para el reconocimiento de dianas de ADN o ARN en mues-
tras clinicas. Variantes metodologicas de la hibridacion con sondas,
opciones comerciales disponibles. Uso de la hibridacion con sondas para
la identificacion y la relacién epidemiolégica de microorganismos de
importancia clinica.

Tema 57. Técnicas de Amplificacion. Variantes de la reaccion en
cadena de la «polimerasa, del método «branched»-DNA», de la reaccion
en cadena de la ligasa y de la amplificacion basada en la transcripcion.
Deteccién y el analisis de los productos de amplificacion. Técnicas de
amplificacion, para identificacion, estudio de la relacién epidemiologica y
determinacion de resistencias. Aplicaciones practicas de las técnicas de
amplificacion. Protocolos para la inactivacion de los productos de ampli-
ficacion. Técnica de la PCR a tiempo real.

Tema 58. Microarrays. Fundamentos de la preparacion, lectura e
interpretacion de los microarrays. Aplicaciones de los microarrays en
Microbiologia Clinica.

Microbiologia clinica:

Tema 59. Microbiota normal: Factores que determinan la flora nor-
mal. Flora normal de aparatos y sistemas. Funciones de la flora normal.
Patogenos oportunistas. Factores que favorecen las infecciones oportu-
nistas. Microorganismos contaminantes de muestras clinicas.

Tema 60. Sepsis y endocarditis infecciosa: Bacteriemia. Sepsis y
Shock séptico: Concepto y definicién. Etiologia. Patogenia. Manifestacio-
nes clinicas. Diagnéstico microbioldgico. Bases microbiolégicas para el
tratamiento. Epidemiologia y profilaxis. Endocarditis infecciosa. Miocar-
ditis. Pericarditis. Otras infecciones intravasculares: Etiologia. Patogenia.
Clinica. Diagnéstico microbiolégico. Bases microbioldgicas para el trata-
miento. Epidemiologia y profilaxis.

Tema 61. Fiebre de origen desconocido: Concepto y Definicién. FOD
de causa no infecciosa. Etiologias infecciosas de la fiebre de origen des-
conocido. Diagnéstico microbiolégico. Bases microbiologicas para el
tratamiento. Enfermedades tropicales o importadas.

Tema 62. Infecciones del sistema nervioso central: Definicién: Infec-
ciones agudas y crénicas del SNC. Principales cuadros clinicos: Meningi-
tis. Encefalitis. Absceso cerebral. Empiema subdural. Etiologia. Patoge-
nia. Diagnéstico microbiolégico. Bases microbiolégicas para el
tratamiento. Epidemiologia y profilaxis.

Tema 63. Infecciones del aparato respiratorio (I): Infecciones de vias
altas y de estructuras pararespiratorias. Clasificacion. Etiologia. Patoge-
nia. Principales cuadros clinicos: Faringitis, epiglotitis, otitis, sinusitis.
Infecciones de la cavidad oral. Diagnéstico microbiol6gico. Bases micro-
biolégicas para el tratamiento. Epidemiologia y profilaxis.

Tema 64. Infecciones del aparato respiratorio (II): Infecciones bron-
quiales y pleuropulmonares: Definicion y Clasificacion. Etiologia. Patoge-
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nia. Principales cuadros clinicos: Bronquitis aguda y créonica. Bronquioli-
tis. Neumonia. Empiema pleural. Absceso pulmonar. Diagndstico
microbiolégico. Bases microbiolégicas para el tratamiento. Epidemiolo-
gia y profilaxis.

Tema 65. Infecciones del tracto urinario: Definicién. Clasificacion.
ITU no complicada, ITU complicada: Etiologia. Epidemiologia y Patoge-
nia. Cuadros Clinicos: Cistitis. Pielonefritis. Prostatitis. Abscesos renales
y perirenales. Diagnéstico microbiol6gico. Bases microbioldgicas para el
tratamiento. Profilaxis de la ITU recurrente. ITU del embarazo. ITU aso-
ciada a catéter.

Tema 66. Sindromes diarreicos de etiologia infecciosa: Etiologia.
Patogenia. Clinica. Diagndstico microbiolégico. Bases microbioldgicas
para el tratamiento. Epidemiologia y profilaxis. Diarrea asociada a anti-
bidticos: Etiologia. Clinica. Diagndstico microbiologico. Tratamiento.
Epidemiologia y profilaxis. Diarrea del viajero. Técnicas de biologia mole-
cular para la deteccién de E.coli enteropatégenos.

Tema 67. Infecciones de piel y tejidos blandos: Clasificacion. Princi-
pales cuadros clinicos: Piodermas, celulitis, fascitis, miositis, linfadenitis
y linfangitis. Etiologia. Patogenia. Diagnoéstico microbiolégico. Bases
microbioldgicas para el tratamiento. Epidemiologia y profilaxis. Infeccio-
nes exantematicas.

Tema 68. Micosis: Micosis cutaneas y subcutaneas. Micosis invaso-
ras endémicas y oportunistas.

Tema 69. Infecciones osteo-articulares: Infecciones osteo-articula-
res: Clasificacion. Principales cuadros clinicos: osteomielitis, artritis.
Infecciones asociadas a prétesis 6seas y articulares. Etiologia. Patogenia.
Diagnéstico microbiolégico. Bases microbiolégicas para el tratamiento.
Epidemiologia y profilaxis.

Tema 70. Enfermedades de transmision sexual: Definicion. Clasifica-
cion. Principales cuadros clinicos: uretritis, vulvovaginitis y cervicitis,
Enfermedad Inflamatoria Pélvica, Epididimitis, orquitis. Otras ETS. Etio-
logia. Patogenia. Diagnéstico microbiolégico. Bases microbioldgicas para
el tratamiento. Epidemiologia y profilaxis.

Tema 71. Infecciones obstétricas y perinatales:

Infecciones obstétricas: Clasificacion. Etiologia. Patogenia. Clinica.
Diagnéstico microbiolégico. Bases microbiolégicas para el tratamiento.
Epidemiologia y profilaxis. Control microbiolégico durante el embarazo.

Infecciones perinatales: Clasificacion. Etiologia. Patogenia. Clinica.
Diagnéstico microbiolégico. Bases microbioldgicas para el tratamiento.
Epidemiologia y profilaxis.

Tema 72. Infecciones asociadas a dispositivos protésicos. Etiologia.
Patogenia. Clinica. Diagnoéstico microbiolégico. Bases microbioldgicas
para el tratamiento. Epidemiologia y profilaxis. Infecciones asociadas a
catéteres intravasculares.

Tema 73. Infeccion en pacientes inmunodeprimidos: Concepto. Fac-
tores que predisponen a la infeccion oportunista. Infecciones en pacien-
tes neutropénicos, transplantados y grandes quemados. Epidemiologia y
profilaxis.

Tema 74. Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida. Infecciones
oportunistas asociadas. Patogenia. Clinica. Diagnéstico microbiolégico.
Bases microbiolégicas para el tratamiento. Epidemiologia y profilaxis.

Tema 75. Conceptos generales de la terapéutica antimicrobiana: Tra-
tamiento empirico. Tratamiento etioldgico. Normas generales. Tratamien-
tos de primera eleccién en los grandes sindromes en patologia infecciosa.
Papel del laboratorio de Microbiologia Clinica en la politica de antimicro-
bianos.

Control de la infeccién:

Tema 76. Infecciones nosocomiales. Introduccion y conceptos. Defi-
niciones de tipos de infeccién de los CDC. Patogenia de las principales
infecciones nosocomiales. Epidemiologia de las infecciones nosocomia-
les. Métodos de tipificacién molecular. Sistemas de vigilancia e indicado-
res de las principales infecciones. Estructura y medios para el estudio y
control de las infecciones nosocomiales y de la comunidad.

Tema 77. Principales infecciones nosocomiales. Infeccién urinaria.
Sondas. Infeccién respiratoria. Infeccion quirirgica. Bacteriemia nosoco-
mial. Infecciones asociadas a catéteres intravasculares.

Tema 78. Estudio de brotes por microorganismos hospitalarios.
Infecciones por Acinetobacter baumanii. Infecciones por Staphylococcus
aureus resistente a meticilina. Infecciones por enterobacterias producto-
ras de betalactamasas de espectro extendido. Infecciones por hongos
filamentosos. Infecciones por Legionella spp. Infecciones viricas nosoco-
miales: herpes, hepatitis, infeccion por VIH.

Tema 79. Prevencion y control de las infecciones. Disefios de estu-
dios epidemioldgicos y andlisis estadistico para identificar frecuencia,
factores de riesgo y eficacia de las medidas, y la presentacion de datos.
Politica de utilizacién de antimicrobianos. Control de resistencias a los
agentes antimicrobianos. Antisépticos. Politica de utilizacién. Vacunas,
tipos.

Microbiologia ambiental:

Tema 80. Control microbiologico del aire. Métodos e instrumentos
de muestreo. Plan de muestreo, su interpretacion.

Tema 81. Control microbiologico del agua. Métodos de muestreo.
Técnicas de analisis microbiol6gicos. Normas reguladoras e indicadores
de calidad. Interpretacién de resultados. Aguas residuales, control de
tratamiento.

Tema 82. Control microbiolégico de superficies, instrumentos y
objetos. Indicaciones de su estudio. Investigacion de fuentes de infeccion.
Monitorizacién de la eficacia de la limpieza. Métodos de estudio. Toma de
muestras. Interpretacién de resultados.

Esterilizacion y desinfeccion:

Tema 83. Métodos de esterilizaciéon. Métodos Fisicos: Calor seco y
himedo, filtracion, radiaciones. Métodos quimicos: Oxido de etileno,
plasmagas. Controles de calidad. Factores que influyen en la eficacia de la
esterilizacion. Organizacion de una central de esterilizacion. Gestién de
residuos hospitalarios.

Tema 84. Antisépticos y desinfectantes: Clasificacion y mecanismos
de accion. Espectro de actividad. Mecanismos de resistencia. Criterios de
clasificacion. Factores que afectan su eficacia. Métodos y procedimientos
de su uso. Indicaciones de su uso. Métodos de evaluacion de su eficacia.:
Métodos in vitro, pruebas practicas, estudios de campo, métodos oficiales.

Tema 85. Bioseguridad. Disposiciones legislativas y reglamentarias.
Objetivacion del riesgo biolégico. Principales agentes biolégicos y su
clasificacion de riesgo. Niveles de bioseguridad recomendados. Disefio de
las instalaciones. Materiales y productos sanitarios de menor riesgo para
el personal de laboratorio y menor contaminantes ambientales. Elimina-
cién de residuos. Transporte, almacenamiento y envio de muestras biol6-
gicas. Planes de emergencia.

Tema 86. Bioterrorismo. Agentes biol6gicos potencialmente utiliza-
bles. Caracteristicas clinicas y epidemiolégicas. Obtencion y procesa-
miento de muestras para su diagnostico. Métodos y sistema de aisla-
miento de pacientes. Mecanismos de informacion, comunicacién y
actuacion en caso de sospecha de actos de bioterrorismo. Tratamiento y
quimioprofilaxis.

Tema 87. Organizacion, gestion e informacién. Organigrama de un
servicio. Cartera de servicios. Catdlogo de productos y manual de proce-
dimientos. Medidas de actividad y costes. Sistemas de informacién de
laboratorios. Transmision de la informacion. Integracion en otros siste-
mas de informacion.

Tema 88. Gestion de la calidad: Control de calidad, certificacion,
acreditacion. Metodologia de la gestion de la calidad. Modelos de siste-
mas de calidad y normativas. Responsabilidades en cuanto al sistema de
calidad implantado.

Tema 89. Docencia de la microbiologia clinica. Habilidades docen-
tes. Capacidades de expresion. Analisis de las publicaciones cientificas.
Manejo de la bibliografia. Elaboraciéon de una publicacién cientifica.
Herramientas informaticas. Sesiones de las unidades docentes. La espe-
cialidad de Microbiologia Clinica en la Unién Europea. Normas espaiio-
las. Union Europea y Unién Europea de Médicos Especialistas.

Tema 90. Ingenieria hospitalaria y diseno de un laboratorio de Micro-
biologia: Tipos de laboratorios de microbiologia de acuerdo al tipo de
hospital. Areas generales y especificas. Superficies minimas. Equipa-
miento. Planificaciéon de las zonas de riesgo bioldgico. Climatizacion.
Areas experimentales y de investigacion. Mantenimiento.

Tema 91. Periodo de formacion del residente y proyeccion profesio-
nal. Preparacion practica global y actividad curricular. Preparacion de
una Memoria. El Sistema Nacional de Salud y los Sistemas Sanitarios
Autonémicos.

8.  Habilidades y conocimientos a desarrollar

8.1 Objetivos generales:

A lo largo de un periodo de 4 afios, el residente debe adquirir los
siguientes conocimientos y desarrollar las siguientes habilidades:

a) Conocimiento especializado de los hechos que constituyen la his-
toria natural de las enfermedades infecciosas.

b) Eleccion de la metodologia apropiada a cada problema clinico
realizada a través del conocimiento de las técnicas y métodos de labora-
torio, incluyendo los controles de calidad necesarios y el nivel de biosegu-
ridad requeridos.

c) Capacidad interpretativa que le permita formar una opinion cli-
nica adecuada a partir de los datos del laboratorio.

d) Desarrollar habitos de lectura cientifica con especial mencion a la
que se produce en la lengua predominante en la comunidad cientifica,
realizacion de busquedas bibliograficas, consultas y discusiones con
otros profesionales, asistencia a congresos y reuniones cientificas y pre-
sentacion de trabajos cientificos.
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e) Desarrollar la capacidad de critica respecto a las publicaciones y
presentaciones cientificas para lo que deberan tener conocimientos sufi-
cientes de la lengua predominante en la comunidad cientifica microbiol6-
gica mundial (leer, hablar y escribir).

f) Capacidad para gestionar los datos necesarios con el fin de obte-
ner informacién sobre las solicitudes y necesidades de la poblacién a la
que se atiende, asi como de las determinaciones que se realicen en el
laboratorio. Estas capacidades deben incluir: conocimiento de los méto-
dos de transmision de la informacion y el uso de métodos divulgativos,
bases de datos, paquetes estadisticos, etc.

g) Capacidad de gestion y comunicacion. El residente debe obtener
experiencia, bajo supervision, sobre la planificacion de las politicas de la
unidad asistencial a la que pertenezca y desarrollar la capacidad de lide-
razgo necesaria para implementarlas.

h) Familiarizarse con todos los aspectos de salud en el trabajo y
bioseguridad aplicables segun las normativas vigentes.

8.2 Objetivos especificos:

8.2.1 Fundamentos cientificos de la especialidad de microbiologia
parasitologia:

Los residentes deben tener un conocimiento de los siguientes princi-
pios, asi como saber en la forma en que deben aplicarse éstos a los proble-
mas clinicos y de investigacién:

a) Estructura, fisiologia y genética microbianas.

b) Taxonomia microbiana: clasificacion y métodos de tipificacion.

c¢) Mecanismos de defensa del huésped, el sistema inmune y las
defensas frente a la infeccion.

d) Patogenicidad y virulencia microbiana.

e) Tratamiento y prevencion de las Enfermedades Infecciosas

f) Epidemiologia de las Enfermedades Infecciosas.

8.2.2 Seguridad en el laboratorio:

Antes de iniciar su trabajo en el laboratorio, el residente debe ser ins-
truido en los principios basicos de bioseguridad, y las normas higiénicas
del laboratorio. Igualmente debe conocer la forma de manejar las mues-
tras patolégicas, los instrumentos contaminados, el peligro de los aeroso-
les y como eliminar los residuos.

Al final de este entrenamiento el residente debe familiarizarse con:

a) Normas para el correcto transporte local de las muestras, asi
como el reglamento internacional para el envasado y envio de dicho
material.

b) Los requerimientos y normas de seguridad en los laboratorios de
microbiologia.

c¢) Las normas de uso de las cabinas de bioseguridad de nivel Il y su
proceso de limpieza y mantenimiento.

8.2.3 Esterilizacion y desinfeccion:

Al final de su periodo de formacion el residente debe conocer los prin-
cipios y uso de los procedimientos de esterilizacién y desinfeccion de
medios de cultivo e instrumentos, asi como el proceso de eliminacion del
material contaminado. Debe conocer los controles de la esterilizacion y
ser capaz de organizar la politica de esterilizacion y desinfeccion, tanto en
el laboratorio como en el hospital y la comunidad.

Debe conocer los métodos de valoracion de desinfectantes.

8.2.4 Procesamiento de muestras:
Al final de su formacion el residente debe:

a) Conocer el método 6ptimo para la obtencién y transporte de cada
tipo de muestra (incluidos los medios de transporte), almacenamiento,
recepcion, identificacién y documentacion, incluyendo las normas de
manejo de muestras de alto riesgo.

El residente debe desarrollar el conocimiento del proceso continuo
que se realiza con una muestra desde su obtencion y procesamiento hasta
la consecucion del resultado final. Debe ser consciente de los momentos
criticos del proceso en que puede fallar el mismo y ser capaz de minimizar
esos riesgos. Conocer detalladamente todas las partes de la fase preanali-
tica, analitica y postanalitica, con el fin de garantizar la calidad de la
muestra, del proceso analitico y del informe final.

b) Conocer el grado de urgencia con que deben procesarse diferen-
tes muestras, incluyendo la organizacién de un servicio de guardias y la
emision de resultados preliminares cuando sea necesario.

c¢) Saber decidir cuando a una muestra se le debe hacer un ulterior
procesamiento (como realizar un serotipado, una identificacién gené-
tica, ...).

d) Saber cuando y como utilizar los laboratorios de referencia y
como hacerlo.

8.2.5 Microscopia:
Al final de su periodo de formacién el residente debe:

a) Conocer los fundamentos de la microscopia éptica, de campo
oscuro, contraste de fases, fluorescencia y ser capaz de utilizar estas téc-
nicas.

b) Ser capaz de realizar diferentes tinciones incluyendo técnicas
fluorescentes.

c) Estar familiarizado con la interpretacion de tinciones y reconocer
los artefactos y su posible causa.

8.2.6 Métodos de cultivo:

Al final de su formacion el residente debe:

a) Conocer las diferentes vias metabdlicas aplicadas al diagnéstico.

b) Los tipos de medio de cultivo disponibles: nutritivos, selectivos,
de enriquecimiento e inhibidores que existen y su utilizacion.

c¢) Familiarizarse con los factores de crecimiento, atmésferas y tem-
peraturas de incubacién, conocer la cinética de crecimiento bacteriano
en medios liquidos y sélidos y cuando se debe realizar una incubacién
prolongada.

d) Conocer el procesamiento de las muestras, reconocer los patoge-
nos potenciales en los cultivos mixtos y aislamiento en cultivos puros.

8.2.7 Procesamiento final de los cultivos:
Al final de su formacion el residente debe:

a) Ser capaz de utilizar métodos de identificacion definitiva de los
patégenos mas frecuentes con los diferentes sistemas automaticos comer-
ciales y métodos rapidos como aglutinaciones con latex, ELISA, etc.

b) Conocer los medios de identificacién y su uso adecuado.

c¢) Conocer los fundamentos de los métodos automatizados de iden-
tificacion.

d) Conocer los centros de referencia para una mas precisa identifica-
cién tanto fenotipica como genotipica.

8.2.8 Estudios de los antimicrobianos:
El residente debe conocer al final de su formacién:

a) El estudio de la sensibilidad a los antimicrobianos mediante los
métodos: disco-placa, dilucion, determinacion de concentraciones criti-
cas, asi como estar familiarizado con los sistemas automatizados.

b) Sistemas para determinar la CMI y CMB y su interpretacion.

c) Sistemas para determinar concentraciones de antimicrobianos por
métodos bioldgicos y automatizados; 1a relacion entre éstas y posibles efec-
tos toxicos, efectos terapéuticos e influencia en la dosificacion en el
paciente. Debe conocer los parametros farmacocinéticos y farmacodinami-
cos que sean importantes para la administracion de antimicrobianos.

8.2.9 Diagnéstico mediante métodos seroldgicos:
8.2.10 Diagnéstico por métodos moleculares.

Al final de su formacion, el residente debe:

a) Conocer las aplicaciones y limitaciones para el diagnéstico cli-
nico de las principales técnicas de Microbiologia Diagndstica Molecular
(incluyendo hibridacién con sondas, métodos de amplificacién y
microarrays).

b) Saber interpretar desde un punto de vista clinico los resultados
obtenidos con técnicas de Microbiologia Molecular.

c) Haber desarrollado un espiritu critico para evaluar las aportacio-
nes de nuevas técnicas de Microbiologia Diagnéstica Molecular.

d) Estar capacitado para el uso de la hibridacién con sondas, para la
identificacién y la relacion epidemiolégica de microorganismos de impor-
tancia clinica.

e) Ser capaz de desarrollar las técnicas de amplificacion adecuadas
incluyendo las técnicas de PCR en tiempo real. Conocer su uso para la
identificacion, el estudio de la relacion epidemiolégica y la determinaciéon
de la sensibilidad a los antimicrobianos de los microorganismos aislados
de muestras clinicas.

f) Estar familiarizado con las opciones comerciales disponibles para
el uso clinico de las técnicas de amplificacion de acidos nucleicos.

g) Ser capaz de desarrollar un protocolo eficaz para la inactivacion
de los productos de amplificacion, y conocer las distintas opciones dispo-
nibles.

h) Conocer los fundamentos de la preparacion, lectura e interpreta-
cién para diagnoéstico microbiolégico de los microarrays.

8.2.11 Manejo de datos:
Al final de su formacion el residente debe:

a) Tener un conocimiento basico de las tecnologias de la informa-
cién y manejar especialmente datos con ordenador; sus ventajas e incon-
venientes y la necesidad de la proteccién de los datos.

b) Conocer el uso de internet y los métodos de difusion de la infor-
macion.
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8.2.12 Experiencia clinica:
Al final de su formacion el residente debe:

a) Conseguir la experiencia de colaborar con los médicos que tratan
directamente con enfermos mediante visitas a pacientes ingresados, con-
sultas y otras actividades, adquiriendo habitos de integracién en equipos
de caracter interdisciplinar, especialmente con profesionales de las uni-
dades de cuidados intensivos y de pacientes especiales: hematolégicos,
pediatricos, transplantados.

b) Tener la experiencia del trabajo conjunto con médicos de familia.

c) Participar en turnos de atencién continuada en el laboratorio y en
otros servicios supervisados por el personal del staff en el que se encuentre
en cada momento, con un nivel progresivo de responsabilidad, que valora-
ran los tutores y demas responsables de su supervision, segun la titulacion
del aspirante y a medida que se avance en el programa formativo.

En el supuesto de que se realicen guardias se recomienda entre 4 'y 6
mensuales.

d) Participar en la realizacién de interconsultas.

e) Participar en sesiones clinicas y actividades educacionales.

f) Ser capaz de informar sobre las vacunas y las inmunizaciones.

8.2.13 Control de la infeccion en Hospitales y la Comunidad:
Al final de su formacion el residente debe:

a) Haber tenido una experiencia directa en el control de infecciones,
incluyendo brotes epidémicos y su investigacién y control.

b) Estar familiarizado con el funcionamiento de la Comisién de
Infecciones y Politica de Antimicrobianos.

c¢) Conocer las areas criticas hospitalarias y de la comunidad donde
deben seguirse normas de prevencion de la infeccién.

d) Haber trabajado conjuntamente con el equipo de control de infec-
cién y saber resolver los problemas diarios que se le plantean.

e) Haber participado en las visitas a las diferentes areas hospitala-
rias asesorando en el control de la infeccién. Estas deben incluir las coci-
nas, centrales de esterilizacion, lavanderia y farmacia.

f) Conocer el fundamento de las técnicas de aislamiento de
pacientes.

g) Conocer los métodos especificos de control de algunos patégenos
que plantean problemas especiales como S. aureus residentes a la metici-
lina, C. difficile, cepas multirresistentes y otros.

h) Tener alguna experiencia en problemas infecciosos de salud
publica y trabajar con los epidemiélogos de su zona sanitaria.

i) Estar familiarizado con el uso de agentes fisicos y quimicos
empleados para el control de la infeccién hospitalaria.

j) Conocer las técnicas de epidemiologia molecular (fenotipicas y
genotipica) y su interpretacion.

8.2.14 Uso de antimicrobianos:
Al final de su formacion el residente debe conocer:

a) Lafarmacocinética y farmacodinamia de los antimicrobianos.
b) Eluso empirico, dirigido y profilactico de los antimicrobianos.
c) Métodos de la prevencion de la aparicion de las resistencias.
d) Vigilanciay control de las resistencias a antimicrobianos.

8.2.15 Virologia:
El residente al final de su formacion debe saber:

a) Realizar las técnicas y métodos de diagnéstico basico en virologia.

b) Interpretar los resultados tanto con fines clinicos como epidemio-
16gicos.

c) Realizar estudios virolégicos adecuados segin el perfil de la
poblacién o del paciente al que va dirigido en relacion con los profesiona-
les sanitarios, embarazadas, transplantados,

d) El fundamento de la terapia antiviral. Valoracion de la eficacia
antiviral en el laboratorio.

e) Cuando debe consultar a un centro de referencia de virologia.

8.2.16 Micologia:
El residente al final de su periodo de formacion debe saber:

a) Realizar los métodos de diagnéstico basico en micologia.

b) Interpretar los resultados obtenidos tanto para su aplicacion a
pacientes como con fines epidemiolégicos.

c) Los problemas de diagnéstico y tratamiento que plantean los
inmunocomprometidos.

8.2.17 Parasitologia:
Al finalizar su formacion el residente debe saber:

a) Realizar los métodos basicos de diagnéstico parasitoldgico.

b) Interpretar desde el punto de vista clinico los resultados obte-
nidos.

c) Los problemas especiales que plantean los inmunocomprometi-
dos y los viajeros a zonas tropicales.

8.2.18 Bioterrorismo:
El residente al final de su formacion debe conocer:

a) Los agentes potencialmente utilizables con este fin.

b) Reconocer los cuadros clinicos que producen.

c¢) Modo de obtencién, transporte y procesamiento de las muestras
para su diagndstico.

d) Tipo de laboratorio y sistema de manipulaciéon que las normas de
bioseguridad exigen para cada uno de estos microorganismos.

e) Los sistemas de aislamiento que requieren los pacientes.

f) Los sistemas de informacion y declaracion que requiere cada
caso.

8.2.19 Gestion y control de calidad y auditorias:
El residente al final de su periodo de formacion debe:

a) Conocer y comprender los sistemas de gestion de calidad del
Laboratorio de Microbiologia.

b) Conocer las normativas y el funcionamiento de un control de cali-
dad interno y externo.

c) Conocer los sistemas existentes de control de calidad externo.

d) Conocer los sistemas reconocidos de certificacion y acreditacion
(normas ISO y de acreditaciéon de laboratorio).

e) Comprender los fundamentos de una auditoria.

f) Haber participado en procesos de auditoria.

8.2.20 Organizacion y gestion:
Al finalizar su formacion el residente debe haber adquirido:

a) Conocimientos sobre los aspectos de organizacion y gestion de un
Laboratorio de Microbiologia. Bioseguridad.

b) Conocimientos sobre los sistemas de informacion de laboratorios
y sobre la ética y confidencialidad en el manejo de los datos.

c¢) Conocimiento y entrenamiento en técnicas de medida de la activi-
dad y costes por proceso.

d) Capacidad para trabajar en equipo con todo el personal técnico
del laboratorio.

9. Rotaciones

Ao de residencia Duracién*
Primer afio:

Toma, recepcion, y procesamiento de muestras. Preparacion de
medios de cultivo y reactivos. Area administrativa ......... 3m

Laboratorio de hemocultivos ............. ... ... ... .... 3m

Laboratoriodeorinas ................. ... ... i, 2m

Laboratorio de Coprocultivos ...................coovoun.. 2m

Laboratorio de muestras genitales y consultade ETS ........ 1m

Segundo ano:

Laboratorio de exudados, liquidos estériles, etc. (incluyendo
ANAETODIOS) ..ottt 4m

Laboratorio de identificacion y pruebas de sensibilidad . ... .. 4m

Laboratorio de Micobacterias ............................ 3m

Laboratorio de Micologia ................cooviiiiuiainn.. 2m

Tercer afo:

Laboratorio de Parasitologia ............................. 2m

Laboratorio de Virologia (cultivos celulares y diagnéstico mole-

CUlAT) .o 6m

Laboratorio de Serologia ............. ... ..., 3m

Cuarto ano:

Control de la infeccion hospitalaria, control ambiental, epide-
miologia microbiana y molecular y asistencia a comisiones
hospitalarias .......... ... . 4m

Control de calidad y bioseguridad ........................ 2m

Disefio y desarrollo de un proyecto de investigacion aplicado a
la Microbiologia Clinica y Molecular®™* ................... 6m
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Medicina Interna o especialidades médicas (Lic. Medicina)** 4m

Enfermedades infecciosas pedidtricas (Lic. Medicina)** ... 2m 18433  RESOLUCION de 25 de septiembre de 2006, de la Secreta-

* Los periodos de tiempo de las rotaciones tienen el caracter de recomenda-
cién y su contenido debe adecuarse a las caracteristicas del hospital donde se
ubica la unidad docente.

*#  Los licenciados en Medicina podran desarrollar simultaneamente un pro-
yecto de investigacion junto con sus rotaciones por las especialidades médicas y
enfermedades infecciosas pediatricas.

Actividades formativas tedricas a realizar simultaneamente con las
anteriores a lo largo de todo el periodo formativo:

Las que detalla el programa, con particular énfasis en:

Esterilizacion y preparacion de medios de cultivo.
Microbiologia ambiental.

Bioseguridad.

Bioterrorismo.

Organizacion y gestion.

Transmision de la informacion.

Control de calidad.

Certificacion. Acreditacion.

Técnicas de comunicacion.

Metodologia de la investigacion.
Metodologia de la formacion continuada.
Salud publica.

La sanidad en la Unién Europea.
Bibliografia y documentacion.

10. Consideraciones finales

El caracter multiprofesional del programa formativo de la especiali-
dad de Microbiologia y Parasitologia determina su necesaria adaptacion a
las caracteristicas de las distintas titulaciones universitarias que permiten
el acceso a plaza en formacion por el sistema de residencia.

A estos efectos, los tutores y los miembros del staff de los distintos
dispositivos de rotacion, adaptaran las actividades que deben realizarse
durante el periodo formativo a las caracteristicas de la titulacién y cir-
cunstancias concretas de cada residente, compensando aquellos déficit
que pudieran derivarse de dicha diversidad.

En el marco de las titulaciones que pueden acceder a la especialidad de
Microbiologia y Parasitologia y sin perjuicio de la necesaria relacion entre
las mismas, se considera competencia exclusiva de los que ostenten la
licenciatura en Medicina, la de diagnéstico y tratamiento de los pacientes.
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RESOLUCION de 3 de octubre de 2006, de la Secretaria
General Técnica, por la que se emplaza a los interesados
en el procedimiento abreviado n.° 321/2006, interpuesto
por dovia Inmaculada Gémez Alamo, sobre consolidacion
de empleo para la seleccion y provision de plazas de Auxi-
liares de Enfermeria convocadas por Orden de 3 de
diciembre de 2001.

De conformidad con lo establecido en el articulo. 49 de la Ley 29/1998,
de 13 de julio, reguladora de la Jurisdiccién de lo Contencioso-Adminis-
trativo, se participa que ante el Juzgado Central de lo Contencioso Admi-
nistrativo n. diez, se tramita procedimiento abreviado n.” 321/2006, pro-
movido por dofia Inmaculada Gémez Alamo, contra la Resolucion de este
Departamento de fecha 19 de mayo de 2006, por la que se desestima el
recurso de reposicion interpuesto contra la de fecha 16 de mayo de 2005,
en la que se dispone la publicacion de las calificaciones definitivas de la
parte de concurso de la fase de selecciéon del proceso extraordinario para
la seleccién y provision de plazas de Auxiliares de Enfermeria convoca-
das por Orden de 3 de diciembre de 2001.

Lo que se hace publico a efectos de la notificacion prevista en el men-
cionado precepto de la citada Ley Jurisdiccional, a fin de que todas aque-
llas personas fisicas y juridicas que tengan un interés legitimo en el man-
tenimiento del acto impugnado puedan comparecer y personarse, cComo
demandados, en el expresado procedimiento, en el plazo de nueve dias,
contados a partir de la publicacion de la presente Resolucion en el Boletin
Oficial del Estado y en la forma establecida en la repetida Ley.

Madrid, 3 de octubre de 2006.—-La Secretaria General Técnica del Minis-
terio de Sanidad y Consumo, Ana Bosch Jiménez.

ria General para la Prevencion de la Contaminacion y el
Cambio Climdtico, por la que se formula declaracion de
impacto ambiental sobre el proyecto «Concesion de aguas
con destino a riego de 85,3626 ha, parcelas 1 y 3b del poli-
gono 31 y 2b, 3a, 3b y 3c del poligono 33 (Talavera de la
Reina, Toledo)».

La presente resolucion se adopta de conformidad con lo establecido
en el articulo 1.2 del Real Decreto Legislativo 1302/1986, de 28 de junio, de
Evaluacion de Impacto Ambiental.

1. Objeto, localizaciéon y justificacion del proyecto. Promotor y
o6rgano sustantivo.—El proyecto tiene por objeto la transformacién en
regadio de varias parcelas con una superficie total de 85,36 Has. El sis-
tema de riego elegido es el de aspersion. La actuacion proyectada se
localiza en su totalidad dentro del término municipal de Talavera de la
Reina, en la provincia de Toledo.

El promotor del proyecto es la empresa FRUPESA, S. L. El 6rgano
sustantivo es la Confederacién Hidrografica del Tajo.

2. Tramitacion de evaluacion de impacto ambiental.—El proyecto se
encuentra comprendido en el grupo 1 apartado c¢) «Proyectos de gestion
de recursos hidricos para la agricultura, con inclusién de proyectos de
riego o de avenamiento de terrenos, cuando afecten a una superficie
mayor de 10 hectareas», del Anexo II del Real Decreto Legislativo 1302/
1986, de 28 de junio, de evaluacién de impacto ambiental.

La tramitacion comenzo el 20 de enero de 2004, con la recepcion de la
memoria-resumen. Con fecha 9 de julio de 2004, la Direccion General de
Calidad y Evaluacién Ambiental inici6 el periodo de consultas previas. El
resultado de las contestaciones a las consultas se remitié al promotor el 3
de febrero de 2006. La Confederacién Hidrografica del Tajo sometié con-
juntamente el proyecto y su estudio de impacto ambiental al tramite de
informacion publica, mediante anuncio en el Boletin Oficial de la Provin-
cia de Toledo, nimero 49, de 1 de marzo de 2006, no habiéndose presen-
tado alegacion alguna. Con fecha 14 de junio de 2006, la Confederacion
Hidrografica del Tajo remiti6 a la Direccién General de Calidad y Evalua-
cion Ambiental el expediente completo, que comprende el proyecto téc-
nico, el estudio de impacto ambiental y el resultado de la informacién
publica.

3. Descripcién del proyecto.—El proyecto propone la transformacion
en regadio de una superficie de 85,36 ha en el paraje «Finca Casablanca»,
dentro del término municipal de Talavera de la Reina. La superficie se
encuentra dividida en las siguientes parcelas:

Poligono Parcelas Extension (Ha)

1 0,0832

3l 3b 1,6487

2b 1,5000

3a 8,1270

33 3b 1,8302

3c 72,1735

Total 6 85,3626

La realizacion del proyecto implica la ejecucién de las actuaciones
necesarias para el desbroce de vegetacion artificial (cultivos agricolas),
preparacion de los terrenos al cultivo, instalacion de la caseta de capta-
cién e instalacion de equipos de bombeo y una red de distribucién que
permitan el riego de toda la superficie de actuacién. Esta red se encuentra
estructurada en tres zonas:

Zona 1: formada por un pivot de 486 m de radio, con una superficie de
37,05 ha y un equipo de bombeo N.° 1 con grupo motobomba de 65 CV de
potencia.

Zona 2: formada por un pivot de 387 m de radio, con un area de 23,70
ha, mas equipo de bombeo N.° 2 con grupo motobomba de 50 CV.

Zona 3: formada por cobertura total con doce sectores de riego, con
una superficie de 24,61 ha y un equipo de bombeo N.° 3 con grupo moto-
bomba de 45 CV.

En la construccion de la red de distribucién se utilizaran tuberias de
PVC de 6 atm de presion, cuyos diametros se encuentran comprendidos
entre los 40 y los 180 mm. Para los aspersores se ha elegido una cuadri-
cula de 18 x 18, ya que cuadriculas mayores, provocan riegos insuficien-



