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Ninguna especificada.

COMPETENCIAS

C82 Reconocer, diagnosticar y orientar el manejo de las principales patologias de oido, nariz y garganta.

OBJETIVOS

Los objetivos basicos concretos a conseguir en todo Licenciado en Medicina, dentro del campo de la
Otorrinolaringologia, son los siguientes:

1. Obtener una historia Otorrinolaringoldgica general y expresar la localizacién de la patologia.

2. ldentificar y diferenciar la patologia inflamatoria del oido, faringe, fosas nasales y laringe, para tratarla si
procede, 0 en casos mas complicados enviar estos enfermos al especialista. Hay que resefiar que la patologia
inflamatoria faringea y 6tica en la infancia se encuentra entre las dos causas mas frecuentes de consulta
pediatrica. Un conocimiento en profundidad de la evolucién de estas enfermedades por parte de los médicos
generales y pediatras, evitara muchos procedimientos e intervenciones innecesarias.

3. Orientar adecuadamente a todo paciente sospechoso de ser portador de un tumor maligno, de forma que
pueda el especialista a continuacion realizar un diagndstico y tratamiento precoz. Es evidente que con una buena
formacioén en este sentido la mortalidad por cancer disminuiria apreciablemente, al no entretenerse ni diferirse
inatilmente los enfermos.

4. Resolver las urgencias més frecuentes, tales como epistaxis, cuerpos extrafios, insuficiencia respiratoria, etc.,
para evitar molestias (por accién u omisidn) y gastos con su envio injustificado a otras instancias.

5. Instaurar las medidas diagnésticas y terapéuticas de los pacientes aquejados de sindromes vertiginosos.

6. Diferenciar aquellas enfermedades profesionales (por €j. traumatismo sonoro) o yatrogénicas (por €j.
ototoxicidad), a fin de prevenir su presentacion, debiendo ademas, en el caso de las primeras, evaluar la
salubridad ambiental de la zona en la que ejerce su actividad.

7. Interpretacion correcta de los informes otorrinolaringolégicos, no sélo como factor de ayuda en otras
enfermedades que pueda padecer el paciente, sino para poder aconsejarles en las enfermedades de O.R.L. y
seguir su evolucién.

8. Realizar dignamente exploraciones basicas, tales como otoscopia, examen de la orofaringe, palpacion cervical,
acumetria, asi como interpretar correctamente un audiograma tonal y verbal, y las proyecciones radiograficas mas
elementales. Otras exploraciones fisicas o instrumentales mas complejas, se escapan obviamente de su
competencia, si bien deben estar informados de su existencia.

CONTENIDOS

1. Contenidos teéricos

BLOQUE I: OTOLOGIA
TEMA 1.- PATOLOGIA DEL OiDO EXTERNO.

Fundamentos anatomofisioldgicos. Malformaciones. Procesos Inflamatorios: otitis externas, zoster 6tico, otitis
gripal, micosis, eczemas, otitis maligna. Traumatismos. Quemaduras y congelaciones. Tapones de cerumen y
epidérmicos. Cuerpos extrafios. Tumores de oido externo.
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TEMA 2.- HIPOACUSIAS DE TRANSMISION

Fundamentos anatomofisioldgicos. Concepto de hipoacusia. Clasificacion. Conceptos basicos: otoscopia,
acumetria, audiometria, impedanciometria. Hipoacusias de transmisién: perforaciones timpéanicas, secuelas
cicatriciales (O.M.), otosclerosis, timpanosclerosis, otitis adhesivas, desconexién osicular.

TEMA 3.- HIPOACUSIAS DE PERCEPCION (NEUROSENSORIALES).
SORDOMUDEZ Y TRASTORNOS DEL LENGUAJE.

Hipoacusias de percepcion o Neurosensoriales. Fundamentos anatomofisio-légicos. Concepto de hipoacusia.
Clasificacion. Conceptos béasicos: otoscopia, acumetria, audiometria, recriutment. Hipoacusias de Percepcion:
presbiacusia, sorderas toxicas, sorderas profesionales, sorderas bruscas (subitas), sorderas fluctuantes, sorderas
autoinmunes. Acufenos. Sordomudez. Concepto. Etiologia. Clinica y diagnéstico: sintomas audioldgicos,
linguisticos y psicologicos. Profilaxis. Estrategias para el tratamiento. Trastornos del habla y del lenguaje.
Conceptos béasicos. Hipoacusias infantiles. Patologia de la produccién y de la recepcion. Patologias centrales.
Trastornos del desarrollo del lenguaje. Técnicas basicas de rehabilitacién foniatrica

TEMA 4.- OTITIS MEDIAS.

Factores en la presencia de otitis media. Etiologia. Papel de la trompa de Eustaquio. Mucosa del oido medio.
Concepto. Clasificacion. Exploracién. Diagndstico. Tratamiento. Otitis Medias: otitis media aguda, otitis media
secretoria y otitis media crénica. Complicaciones.

TEMA 5.- VERTIGO. SINDROMES VERTIGINOSOS.

Fundamentos fisiopatolégicos. Relacion sistema vestibular y auditivo. Concepto de vértigo. Clasificacion.
Exploracién. Diagnostico. Tratamiento. Sindromes vestibulares endolaberinticos: enfermedad de Méniére,
neuronitis vestibular aguda, neuronitis cronica, isquemia laberintica crénica, vértigos cervicales, vértigo posicional
paroxistico. Sindromes vestibulares retrolaberinticos. Sindromes vestibulares centrales.

TEMA 6.- PARALISIS FACIAL. TRAUMATISMOS DEL OIDO.

Paralisis facial. Fundamentos neuroanatémicos. Fisiopatologia. Concepto. Clasificacion. Etiopatogenia. Paralisis
faciales segun causas. Exploraciéon y diagnéstico. Tratamiento y pronéstico. Traumatismos del oido. Traumatismos
del oido medio. Traumatismos del oido interno. Conmocion laberintica. Fracturas temporales (pefiasco).
Barotrauma. Lesién por onda expansiva. Accidentes por inmersion.

TEMA 7.- TUMORES DEL OIDO Y DEL HUESO TEMPORAL.

Concepto y clasificacion. Tumores benignos del oido medio: glémicos o quemodectomas. Histopatologia.
Exploraciones y diagnostico. Tratamientos. Tumores del angulo pontocerebeloso: neurinoma del acustico (VI
par). Histopatologia. Estadios. Exploraciones y diagndstico. Tratamientos. Tumores malignos del oido medio y del
hueso temporal: carcinomas, fibrosarcomas, rabdomiosarcomas. Caracteristicas epidemiologicas. Manifestaciones
clinicas. Exploraciones y diagnostico. Tratamientos. Prondostico.

BLOQUE Il: RINOLOGIA
TEMA 8.- SINDROMES NASALES

Fundamentos anatomofisiol6gicos. Complejo osteomeatal y drenaje sinusal. Sindrome de obstruccion nasal:
concepto, etiologia, clasificacion, exploracion, diagnostico y tratamiento. Alteraciones de la secrecion: patologia del
funcionamiento ciliar, histopatologia, caracteristicas clinicas, diagnostico y diagnéstico diferencial. Trastornos
sensitivos: algias nasosinusales (cefaleas rindgenas), fisiopatologia del dolor, tipos, diagndstico y tratamiento.
Trastornos sensoriales: fundamentos neuroanatémicos olfato, alteraciones, exploracion y diagndstico, tratamiento.
Trastornos circulatorios. Epistaxis: conceptos anatémicos, clasificacion, etiologia, diagnostico y tratamiento.
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EMA 9.- MALFORMACIONES. TRAUMATISMOS. CUERPOS EXTRANOS.

Conceptos anatémicos Y fisiopatolégicos. Malformaciones: clasificacién y clases (piramide nasal, atresia de
coanas, fistulas y quistes del dorso nasal, meningoencefaloceles, hendiduras palatinas con o sin labio leporino).
Traumatismos: clasificacion, mecanismos fisiopatolégicos, etiologia, exploracion, diagnéstico y tratamiento
(fracturas nasales, hematoma del tabique nasal, abscesos del tabique, perforaciones septales, desviaciones
septales). Cuerpos extrafios: clasificacion, tipos, clinica, exploracién, diagndstico y tratamiento.

TEMA 10.- RINITIS.

Fundamentos anatomofisiolégicos, histologicos y bioquimicos. Mecanismos de defensa de la mucosa respiratoria.
Respuesta inflamatoria de la mucosa nasal (rinitis perenne, reaccion vasomotora, hiperreactividad nasal).
Concepto. Clasificaciones. Etiologia. Factores predisponentes. Exploracion. Estudios inmunopatoldgicos.
Diagnostico. Diagnostico diferencial. Tratamiento.

Rinitis Agudas: rinitis aguda comdan, rinitis del lactante. Rinitis Crénicas: rinitis crénica simple, rinitis cronica
hipertréfica, rinitis cronica atrofica (ocena), rinitis alérgica, rinitis intrinseca (NARES / Poliposis nasal), rinitis
vasomotora (colinérgica).

Rinitis Alérgicas: conceptos actuales, alergia enfermedad sistémica, la cascada alérgica, clasificacion ARIA,
formas clinicas (estacional y perenne), exploracion, estudios inmunopatoldgicos, diagnostico, diagnéstico
diferencial, tratamiento (antihistaminicos, corticoides, inmunoterapia, terapias combinadas).

TEMA 11.- SINUSITIS.

Nuevos conceptos anatdmicos y fisiopatoldgicos de los senos paranasales. Concepto. Clasificacion. Mecanismos
etiopatogénicos. Exploracion. Diagnéstico. Diagndstico diferencial. Tratamiento. Sinusitis agudas: frontal, maxilar
(odontbgena), etmoidal (etmoiditis infantil), esfenoidal, pseudosinusitis maxilar aguda. Sinusitis crénicas: maxilar,
etmoiditis crénica, frontal cronica, posteriores crénicas (esfenoiditis), sinusitis cronicas del nifio (maxilares o
etmoidomaxilares). Otras formas clinicas: fungicas, fungicas alérgicas, mucoceles. Complicaciones (6seas,
orbitarias, endocraneales). Principios de la cirugia funcional endoscépica nasal.

TEMA 12.- TUMORES DE LAS FOSAS NASALES Y SENOS PARANASALES

Conceptos anatomopatologicos y epidemiolégicos. Localizacion. Clasificacion. Exploracion. Histopatologia.
Diagnostico. Formas clinicas. Diagnéstico diferencial. Estadiaje. Tratamiento. Prondstico. Tumores Benignos:
polipo sangrante del tabique nasal, papilomas, osteomas, quistes del vestibulo nasal, mucoceles. Granulomas
malignos mediofaciales: granulomatosis de Wegener, reticulosis polimorfa (granuloma de Steward). Tumores
Malignos: carcinomas epidermoides, adenocarcinomas, carcinomas indiferenciados, carcinoma adenoide quistico,
linfomas, melanomas, sarcomas, neuroestesioblastomas.

BLOQUE Ill: FARINGOLOGIA
TEMA 13.- PATOLOGIA DE LA CAVIDAD ORAL.

Fundamentos anatomofisiopatoldgicos y sensoriales. Exploracion. Estudios histopatologicos. Diagnostico.
Diagnostico diferencial. Tratamiento. Patologia de la cavidad oral: patologia lingual, patologia de las encias,
patologia alérgica, patologia infecciosa, manifestaciones de las enfermedades inmunolégicas, manifestaciones de
las enfermedades dermatologicas, manifestaciones de las alteraciones metabolicas, manifestaciones de las
enfermedades del tejido conjuntivo, manifestaciones de las enfermedades hematoldgicas, tumores, lesiones
traumaticas.

TEMA 14.- PATOLOGIA INFLAMATORIA DEL ANILLO LINFATICO DE
WALDEYER. INFECCION. HIPERTROFIA. FARINGOAMIGDALITIS AGUDAS.

Fundamentos embrioldgicos y anatomofisioldgicos de la regién ocupada por el sistema linfatico de Waldeyer.
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Concepto. Clasificacién. Importancia. Epidemiologia. Etiopatogenia. Exploracion. Estudios de laboratorio.
Diagnostico. Tratamiento. Amigdalitis agudas inespecificas: amigdalitis rojas banales, amigdalitis blancas
(eritemato-pultaceas). Complicaciones locoregionales y generales. Amigdalitis especificas: angina de
Plaut-Vincent, mononucleosis infecciosa, amigdalitis herpética, herpangina, candidiasis. Faringitis aguda.
Adenoiditis. Tratamiento quirargico, indicaciones actuales.

TEMA 15.- FARINGOAMIGDALITIS CRONICAS. HIPERTROFIA ADENOIDEA

Y DE LAS AMiGDALAS FARINGEAS Y PALATINAS. INDICACIONES Y COMPLICACIONES DE LA
ADENOIDECTOMIA Y AMIGDALECTOMIA. INFECCION FOCAL AMIGDALINA.

Fundamentos fisiopatolégicos y etiopatogénicos. Cambios histopatolégicos y anatomoclinicos de la mucosa
faringea. Hipertrofia. Concepto. Exploracion. Diagnostico. Tratamiento. Faringitis cronica: parestesias, hipertréfica,
atrofica. Amigdalitis cronica: acumulacion de caseum, hipertrofia amigdalar, amigdalitis de repeticion. Hipertrofia
amigdala faringea. Hipertrofia adenoidea. Indicaciones amigdalectomia: absolutas, relativas, aguda recurrente.
Indicaciones adenoidectomia: prioritarias, relativas. Infeccién focal amigdalina: pustulosis palmo-plantar,
glomerulonefritis, fiebre reumatica.

TEMA 16.- COMPLICACIONES DE LAS FARINGOAMIGDALITIS.

MANIFESTACIONES FARINGEAS DE LAS ENFERMEDADES SISTEMICAS. SINDROME DE
INMUNODEFICIENCIA ADQUIRIDA EN ORL.

Fundamentos anatémicos, histopatolégicos y etioldgicos. Concepto. Clasificacion. Exploracién. Diagndstico.
Tratamiento. Absceso intraamigdalar. Absceso periamigdalino. Absceso retrofaringeo (absceso retrofaringeo del
lactante). Abscesos parafaringeos o laterofaringeos ( preestileo y retroestileo). Otros: absceso del suelo de boca
(angina de Ludwig). Manifestaciones faringeas de la enfermedades sitémicas: hemopatias (agranulocitosis,
leucosis aguda). Manifestaciones mas comunes del sindrome de inmunodeficiencia adquirida en ORL (SIDA):
infecciones de las fosas y senos paranasales, infecciones de la boca, faringe y laringe, patologia del oido,
patologia benigna cervical, tumores malignos de cabezay cuello.

TEMA 17.- TRAUMATISMOS Y CUERPOS EXTRANOS DE LA FARINGE. TRASTORNOS MOTORES Y
SENSITIVOS. RONCOPATIA Y SINDROME DE APNEA OBSTRUCTIVA DEL SUENO.

Mecanismos fisiopatoldgicos y etiopatogénicos. Exploracion. Diagnéstico. Tratamiento. Heridas y traumatismos:
heridas en la lengua, rinofaringe, orofaringe, hipofaringe, contusiones. Quemaduras: eléctricas, térmicas, quimicas.
Cuerpos extrafios: rinofaringe, orofaringe, hipofaringe. Trastornos motores y sensitivos: sindromes sensitivos
(anestesia, hiperestesias, algias bucofaringeas, parestesias, globo histérico), sindromes motores (paralisis,
mioclonias, espasmos faringeos).

Sindrome de apneas-hipopneas del suefio (SAHS). Concepto. Fisiopatologia. Manifestaciones clinicas.
Exploracién. Diagnostico (polisomnografia). Tratamiento. SAHS en la edad infantil. Diagndstico. Tratamiento.

TEMA 18.- TUMORES DE LA FARINGE

Conceptos anatomofisioldgicos de la region. Incidencia. Epidemiologia. Etiologia: papel del tabaco, alcohol,
irritantes locales, etc. Clasificacion segun localizacién. Métodos de diagndstico. Estadiaje. Seleccion del
tratamiento. Resultados. Prondstico. Rinofaringe: benignos (angiofiboroma de cavum, cordomas, quistes,
meningoencefaloceles), malignos (carcinoma epidermoide nasofaringeo, linfomas malignos no H.). Orofaringe:
benignos (papilomas, fibromas, linfangiomas, tiroides lingual, adenomas), malignos (carcinoma epidermoide de
suelo de boca, porcién movil lengua, amigdala palatina, paladar, pared posterior orofaringe). Hipofaringe: malignos
(carcinoma de seno piriforme, retrocricoideo).

BLOQUE IV: LARINGOLOGIA
TEMA 19.- DISNEA LARINGEA. INTUBACION LARINGO-TRAQUEAL Y TRAQUEOTOMIA.

Fundamentos embrioldgicos y anamofisioldgicos. Concepto de disnea (insuficiencia respiratoria). Disnea laringea:
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concepto, etiologia, patogenia, clinica, exploracion, diagndéstico, tratamiento. Intubacion endotraqueal: concepto,
indicaciones, material, técnica, intubacion dificil, técnicas alternativas. Traqueotomia: concepto, indicaciones,
localizacion, técnica, tipos de canulas, complicaciones. Coniotomia: concepto, indicacién, técnica, complicaciones.
Traqueotomia en la edad pediatrica: indicaciones, técnica, complicaciones, decanulacion.

TEMA 20.- MALFORMACIONES DE LA LARINGE. TRAUMATISMOS. CUERPOS EXTRANOS. ESTENOSIS
LARINGEAS.

Malformaciones laringeas congénitas: atresia, diafragma glético o palmipeda, laringomalacia, hendidura
laringo-traqueoesofagica, quistes epidermoides, sulcus glottidis o vocal, estridor laringeo congénito,
microsinequias, angiomas y linfangiomas, estenosis subgldtica, laringocele. Clinica. Exploracion. Diagndstico.
Tratamiento. Prondéstico. Traumatismos laringotraqueales. Etiopatogenia. Compromiso via aérea. Compromiso
de fonacién. Traumatismos abiertos: cortes limpios, heridas puntiformes, fracturas abiertas. Traumatismos
cerrados: quemaduras, escaldaduras, causticaciones. Lesiones iatrogénicas: granuloma postintubacion, pérdidas
de sustancia, sinequias, Ulceras de contacto, hematoma vocal. Cuerpos Extrafios: etiologia, clinica, tolerancia,
tratamiento. Estenosis laringeas: etiopatogenia, clinica, diagnéstico, tratamiento.

TEMA 21.- LARINGITIS AGUDAS. CONCEPTO GENERAL. FORMAS CLINICAS DEL ADULTO Y DE LA
INFANCIA.

Concepto general. Laringitis agudas difusas "catarral" (adulto/nifio): etiologia, factores desencadenantes,
histopatologia, clinica, exploracién, tratamiento. Laringitis agudas en la infancia: generalidades, caracteristicas de
la laringe infantil, epidemiologia, etiologia, histopatologia, clinica, exploracion, tratamiento (laringitis edematosa
subglética o "crup virico", laringitis supraglética, epiglotitis o "crup bacteriano”, laringitis estridulosa espasmaodica o
"falso crup". Diagnostico diferencial de las laringitis infantiles. Crup diftérico. Laringitis del adulto: etiologia, clinica,
diagndstico, tratamiento ( epiglotitis aguda del adulto, laringitis aguda del adulto).

TEMA 22.- LARINGITIS CRONICAS. CONCEPTO GENERAL. FORMAS LINICAS ORGANICAS Y
FUNCIONALES. PRECANCEROSIS.

Conceptos generales. Etiopatogenia. Clasificacién. Exploracion. Diagnéstico. Tratamiento. Evolucidn clinica e
histopatolégica. Laringitis cronicas organicas: laringitis catarral simple, laringitis crénica atréfica (seca), laringitis
cronica hiperplasica. Laringitis cronica funcionales: laringitis funcionales de los nifios, disfonia histérica, disfonia
espasmadica, nédulos vocales, edema de Reincke, pélipos vocales, otras lesiones (llceras de contacto,
granulomas, etc). Laringitis cronicas especificas: infecciosas (micosis laringeas, tuberculosis, sifilis), no infecciosas
(amiloidosis, sarcoidosis, pénfigo, lupus eritematoso sistémico, granulomatosis). Lesiones precancerosas:
concepto de displasia y de la neoplasia laringea intraepitelial. Grados. Factores etiol6gicos. Exploracién.
Diagnéstico. Formas clinicas. Reversibilidad lesional. Tratamiento. Prondstico.

TEMA 23.- PARALISIS LARINGEAS. TUMORES BENIGNOS DE LA LARINGE.

Fundamentos anatomofisiolégicos. Pardlisis laringeas. Concepto general. Clasificacion. Etiologia. Exploracion.
Diagnostico. Tratamiento. Rehabilitacion. Pardlisis laringeas simples: unilaterales o recurrencial, bilaterales.
Pardlisis faringolaringeas asociadas. Paralisis miopaticas. Alteraciones de la sensibilidad.

Tumores benignos de la laringe. Concepto. Clasificacién. Patogenia. Localizacion. Manifestaciones clinicas.
Exploracién. Histopatologia. Diagnéstico. Tratamiento. Pseudotumores: quistes laringeos, laringoceles.
Verdaderos Tumores: condromas, miomas, mixomas, angiomas. Papilomas laringeos (papilomatosis): en la
infancia, en el adulto (nuevas terapéuticas, vacunas).

TEMA 24.- CANCER DE LARINGE.

Conceptos generales. Incidencia. Epidemiologia. Conceptos histopatoldgicos. Etiologia. Clasificacion segun su
localizacion. Estudio de las vias de difusion segun la localizacion. Barreras y puntos débiles en la progresion
tumoral. Clinica y métodos de diagnéstico. Opciones terapéuticas en funcién del estadiaje: radioterapia,
quimioterapia, cirugia abierta, cirugia endoscopica convencional, cirugia con Laser CO2. Resultados. Prondstico.
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2. Contenidos practicos

SEMINARIOS (ORIENTACION PRACTICA)

1.- Exploracion en ORL. Otoscopia. Rinoscopia anterior. Exploracién de la cavidad oral y faringe. Laringoscopia.
Palpacion cervical sistemética. Sistemas de endoscopia flexible y rigida.

2.- Embriologia. Anatomofisiologia del sistema auditivo. Exploraciéon. Orientacién del paciente con hipoacusia

3.- Embriologia. Anatomofisiologia del sistema vestibular. Exploracion. Orientacién del paciente con vértigo.

4.- Embriologia. Anatomofisiologia de fosas nasales y senos. Exploracion. Alergia. Orientacion del paciente con
insuficiencia respiratoria nasal.

5.- Diagndstico por imagen en ORL (Radiografia simple, TAC, RNM, Eco&hellip;..).

6.- Embriologia. Anatomofisiologia orofaringolaringea. Exploracion de la funcidondeglutoria y fonatoria. La voz.
Foniatria y logopedia. Orientacion del paciente con disfonia o disfagia.

7.- Patologia de la cavidad oral. Sindrome de apnea obstructiva del suefio. Dolor facial. Orientacién practica
del paciente con estas patologias.

8.- Disnea laringea. Intubacion laringotraqueal. Tragueotomia. Orientacién del paciente con disnea.

METODOLOGIA

Aclaraciones generales sobre la metodologia y adaptaciones metodolégicas paralos alumnos a tiempo
parcial

Se les aplicara la misma metodologia que a los alumnos a tiempo completo.

Actividades presenciales

Actividad completo | mediano | pequeno | T
Actividades de evaluacion 1 - - 1
Estudio de casos - 12 - 12
Leccion magistral 20 - - 20
Précticas clinicas - - 17 17
Total horas: 21 12 17 50
Actividades no presenciales
Actividad Total
Estudio 100
Total horas: 100

MATERIAL DE TRABAJO PARA EL ALUMNO
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Casos y supuestos practicos
Manual de la asignatura
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EVALUACION
Instrumentos
Casos y supuestos
. practicos Escalas de

Competencias actitudes Examen tipo test
C82 X X X
Total (100%) 10% 10% 80%
Nota minima.(*) 5 0 5

(*) Nota minima necesaria para el calculo de la media

Calificacion minima para eliminar materia'y periodo de validez de las calificaciones parciales: No hay
parciales.

Aclaraciones generales sobre la evaluacién y adaptacion metodoldgicas para los alumnos atiempo
parcial:

Para los alumnos a tiempo parcial se utilizaran los mismos criterios de evaluacion que para los alumnos a tiempo
completo. El valor de la asistencia en la calificacion final no existe.

Para aquellos alumnos que no superen la nota minima se calificard como suspenso (4).

El examen sera tipo test, con una sola respuesta verdadera en cada pregunta, en todas las convocatorias,

primera, segunda y convocatoria extraordinaria.

Valor de la asistencia en la calificacion final: Ninguno.

Criterios de calificacion para la obtencion de Matricula de Honor: Se les dara a las calificaciones mas altas.
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2. Bibliografia complementaria:

Ninguna

CRITERIOS DE COORDINACION

- Actividades conjuntas: conferencias, seminarios, visitas...

CRONOGRAMA
Actividad
Periodo Azt\j\;ilﬂgg%snde Estudio de casos Leccién magistral Practicas clinicas
12 Quincena 0 4 6 0
22 Quincena 0 3 6 0
32 Quincena 0 25 5 0
42 Quincena 0 25 3 0
52 Quincena 0 0 0 6
62 Quincena 0 0 0 6
72 Quincena 0 0 0 5
82 Quincena 1 0 0 0
Total horas: 1 12 20 17
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