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Licenciatura en Biologia

Microbiologia y Parasitologia Clinicas y Analisis Ambientales
(12342)

Identificacion de la asignatura
La asignatura Microbiologia y Parasitologia Clinicas y Analisis Ambientales es una
materia que forma parte del itinerario (master) Laboratorio de Analisis Clinicos.

Coordinacion y profesorado
La asignatura sera impartida por el Dr. Carlos Alonso-Tarrés, microbiologo clinico del
hospital de Hospitalet, Consorcio Sanitario Integral.

Objetivos generales

Los objetivos generales que se propone que los alumnos alcancen son:

1. Comprender el papel del laboratorio de microbiologia clinica. Es necesario que los
estudiantes aprendan cuales son los objetivos principales de la microbiologia clinica:
¢cudl es su papel en el diagnostico diario, en la puesta al dia de las técnicas y en la
realizacion de resumenes epidemiologicos Utiles para el resto de profesionales sanitarios

2. Conocer las técnicas diagndsticas mas frecuentes usadas en los laboratorios de
microbiologia. Se dara prioridad a las técnicas orientadas a los diagndsticos, buscando
siempre la importancia clinica de los hallazgos de laboratorio.

3. Conocer los grandes sindromes infecciosos y sus agentes causales mas frecuentes.
Nociones clinicas sobre las infecciones mas importantes (por frecuencia, urgencia o
gravedad) en nuestra area geografica y sobre sus agentes causales.

4. Adquirir nociones sobre microbiologia ambiental: técnicas e interpretacion. Se
pondréa énfasis en los analisis de aguas para detectar legionela y en los analisis de aire y
superficies de zonas que requieren un control, principalmente quiréfanos.

Programa de la asignatura

PARTE 1. LA MICROBIOLOGIA CLINICA

Microb. 1. Objetivos del laboratorio de microbiologia clinica. El diagnostico etiolégico
de las enfermedades infecciosas. La comunicacién entre el clinico y el microbiélogo.
Etica del microbidlogo clinico: secreto profesional.

PARTE 2. TECNICAS DE DIAGNOSTICO DIRECTO E INDIRECTO

Microb. 2. Técnicas de recogida de muestras. Transporte. Tipo de muestras. Importancia
de la técnica de recogida en la interpretacion de los resultados. Patdgenos primarios y
patdgenos oportunistas. Recogida de muestras por microorganismos anaerobios.
Etiquetado. Peticion. Transporte en laboratorios cercanos y lejanos.

Microb. 3. Procesamiento inicial de muestras. Observacion al microscopio éptico.
Técnicas de tincion. Examen macroscopico. Preprocesamiento: centrifugacion,
fluidificacion, homogeneizacion. Importancia del examen microscopico directo para la



interpretacion de los resultados. Examen en fresco. Tincion de Gram. Tinciones
histoldgicas. Microscopia de fluorescencia.

Microb. 4. Técnicas de cultivo bacterioldgico convencional. Automatizacion. Técnicas
de identificacion. Medios de cultivo que se utilizan para cada tipo de infeccion que se
quiere diagnosticar. Incubacion. Lectura. Automatizacion. Identificacion convencional:
aplicacion del teorema de Bayes.

PARTE 3. GRANDES SINDROMES INFECCIOSOS. MICROORGANISMOS CAUSALES
Microb. 5. Infecciones urinarias y genitales. Cistitis, pielonefritis y absceso renal:
técnicas diagndsticas e interpretacion. Infecciones genitales: uretritis, prostatitis,
cervicitis, enfermedad inflamatoria pélvica, vaginitis, vaginosis, balanitis.

Microb. 6. Infecciones del tracto respiratorio inferior. Infecciones del tracto respiratorio
superior, de la cavidad oral y del cuello. Neumonia: técnicas de obtencién de muestras
respiratorias para el estudio convencional y técnicas de diagnoéstico rapido. Traqueitis.
Laringitis, faringoamigdalitis, sinusitis, rinitis. Infecciones viricas de punto de partida
respiratorio. Tuberculosis. Hongos patdgenos primarios.

Microb. 7. Sepsis e infecciones generalizadas. Bacteriemia y septicemia. Endocarditis.
Infeccion de catéter intravascular. Brucelosis, fiebre tifoidea, tularemia, peste, carbunco,
malaria, leishmaniasis.

Microb. 8. Infecciones del sistema nervioso central. Meningitis. Encefalitis. Absceso
cerebral. Microorganismos causales. Infecciones oportunistas.

Microb. 9. Infecciones de piel y partes blandas. Micosis superficiales. Impétigo,
erisipela. Infecciones de herida quirdrgica y de Ulceras de decubito. Infecciones
subcutaneas agudas y cronicas. Procesamiento e interpretacion de muestras.

Microb. 10. Osteomielitis. Microorganismos que se encuentran en muestras de la
médula dsea, de tejidos y de liquidos normalmente estériles. Agentes causales de
osteomielitis y artritis. Microorganismos que se encuentran en la medula Osea.
Procesamiento e interpretacion de muestras que provienen de territorios normalmente
estériles.

PARTE 4. EPIDEMIOLOGIA Y CALIDAD
Microb. 11. Epidemiologia y sistemas de calidad. Certificacion 1SO. Acreditacion.
Vigilancia de microorganismos multirresistentes. Brotes intrahospitalarios.

PARTE 5. ANALISIS MICROBIOLOGICA AMBIENTAL
Microb. 12. Técnicas para la determinacién de la calidad microbioldgica del agua.
Analisis microbiolégico de sistemas de aire. Deteccién de legionela. Métodos de
recogida de muestras de aire. Aplicabilidad practica.
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Documento de preparacion del trabajo de investigacion (de fin de carrera)

En cada itinerario y master, el alumno debera realizar un trabajo de fin de carrera
acordado con el profesor coordinador y los tutores participantes, y que serd presentado
al final del periodo de practicas. Debera referirse a un problema practico en el
planteamiento, y/o en cuya resolucion haya participado durante su estancia en la entidad
colaboradora. EIl problema concreto se asignara en funcion del itinerario, y se ajustara a
las caracteristicas especificas de la actividad y el contexto del centro colaborador. Dada
la brevedad del itinerario profesional, el trabajo podra centrarse en el planteamiento y la
estrategia de resolucion del problema cuando por razones de tiempo no sea posible
incluir la resolucion final. Antes de finalizar el mes de febrero los alumnos deberan
presentar al coordinador del itinerario una propuesta del trabajo en un documento de no
mas de una pagina de extension, que debe contar con la aprobacién del tutor por escrito.



El coordinador autorizaré o denegara la propuesta durante las dos semanas siguientes.

A continuacién se propone la estructura recomendada del trabajo de fin de carrera. Esta
debera adaptarse, sin embargo, a las caracteristicas de cada itinerario y a la situacion del
estudiante en cada unidad. Las secciones aconsejadas son la siguientes (en negrita, las
indispensables que deben figurar en todos los trabajos):

- Titulo.

- Resumen.

- Certificado del tutor autorizando la presentacion del trabajo.
- Introduccion y antecedentes del problema.

- Planteamiento del problema o hipétesis de trabajo.

- Objetivos.

- Estrategia propuesta para su resolucion y analisis critico justificativo de la estrategia
propuesta.

- Metodologia.

- Resultados.

- Discusion.

- Conclusiones.

- Bibliografia.

- Anexos.

Plazos de presentacion del trabajo de investigacion

Los estudiantes deberan entregar a los coordinadores un resumen breve del trabajo de
investigacion y un minicurriculum (todo ello de una pégina de extension) a mediados de
junio. El formulario para realizarlo serad entregado a finales de mayo a cada estudiante
por correo electronico.

Se deberd entregar una copia impresa del trabajo de investigacion completo al
coordinador, con fecha limite de 19-20 de junio. Este trabajo de investigacion se
presentara en formato de cartel el dia de clausura del curso (finales de junio).

Criterios de evaluacion del periodo de practicas

Las practicas deberan ser evaluadas a fin de otorgar una calificacion que se incorporara
al expediente de cada estudiante. Por tanto, se concederan las calificaciones académicas
tradicionales (suspenso, aprobado, notable, excelente, matricula de honor). El peso
especifico de cada evaluacion sera el siguiente:

5090 1.vveveeiieieee e Trabajo de investigacion
3090 oo Informe del tutot o tutores de practicas
2090 .o Presentacion del cartel



