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El Iltinerario o Guia Formativa es la adaptacion del Programa Oficial de la Especialidad
(POE) a la realidad de nuestro hospital, el Hospital Universitario San Cecilio de

Granada.

1. Introduccioén y definicion de la especialidad

Se entiende por Analisis Clinicos la especialidad que, desde el profundo conocimiento de la
fisiopatologia humana y de los métodos de analisis de muestras biolégicas de origen humano,

tiene como misién generar informacion de utilidad para la clinica en los siguientes aspectos:

Y

Distinguir los estados de salud y de enfermedad.

O

Ayudar al correcto diagnéstico de las enfermedades.

o O

)
)
) Contribuir al establecimiento del prondstico de las mismas.
) Facilitar el seguimiento clinico.

)

e) Asegurar la eficacia del tratamiento aplicado.

Por ello, el Especialista en Analisis Clinicos se integra como un componente fundamental en el
equipo multidisciplinar que, junto al resto de especialistas clinicos, participa en el proceso de
decision clinica que afecta a las tareas de prevencion de la enfermedad, promocién de la salud

y cuidado del paciente.

Para poder conseguir estos fines, el Especialista en Analisis Clinicos debe asumir las

siguientes competencias:

a) Eleccion, recomendacion, en su caso, y realizacién, incluida la toma de muestras, de
los procedimientos de laboratorio adecuados al estudio de la situacion del paciente,

asegurando la emisién de resultados de calidad garantizada y de coste éptimo.

b) Interpretaciéon de los resultados obtenidos en relacion con la situacion clinica del

paciente, haciendo llegar esta informacién a los clinicos.

c) Comunicacion y discusiéon, con otros especialistas, sobre el significado de la

informacion obtenida.

d) Aprender de su ejercicio diario para mejorar la utilidad clinica de los procedimientos de
laboratorio, evaluando y manteniendo la calidad de los métodos disponibles y

disefiando e implantando nuevos métodos analiticos conforme al estado del arte.

e) Colaborar en la gestion de la unidad asistencial en la que esté integrado conforme a un
plan de mejora continua. Para ello participara en los programas de aseguramiento de la
calidad, en los de formacién y en los de gestidn de recursos.
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La Especialidad de Analisis Clinicos estd estrechamente relacionada y comparte
conocimientos con las especialidades de: Bioquimica Clinica, Hematologia y Hemoterapia,

Inmunologia, Microbiologia y Parasitologia, asi como con otras areas como la Genética.
Duracion de la formacion: Cuatro afios.
Licenciaturas previas: Biologia, Bioquimica, Farmacia, Medicina y Quimica.

Orden SCO0O/3369/2006, de 9 de octubre, por la que se aprueba y publica el programa
formativo de la especialidad de Analisis Clinicos.

2. Unidad Docente de Analisis Clinicos

2.1 Estructura fisica

El Hospital Universitario San Cecilio esta ubicado en la Avenida de la Investigacion, s/n. Los
Laboratorios ubicados en este Centro Hospitalario se caracterizan por una gran automatizacion
e integracion de actividad. Este laboratorio se ha disefado siguiendo las ultimas tendencias en
organizacion de laboratorios y en él se encuentran integrados los Servicios de Analisis Clinicos
e Inmunologia, Hematologia y Microbiologia. Un porcentaje importante de las pruebas que se
ofertan en las diferentes carteras de servicios de cada uno de los servicios antes mencionados
se realizan en este laboratorio. Se potencia de esta manera la generacién del conocimiento con
un incremento de la transversalidad con permeabilidad entre las diferentes especialidades a la
vez que se produce un aprovechamiento de recursos tecnoldgicos y conocimientos y una
optimizacién del uso de las tecnologias de la informacion.

El funcionamiento establecido es que todas las muestras ambulatorias procedentes de
Atenciéon Primaria de Granada capital y area metropolitana y de Consultas Externas del
Hospital llegan al area de gestidon preanalitica (Recepcion de muestras) de este laboratorio
donde son recepcionadas y pasan por los sistemas preanaliticos, para la distribucién y
clasificacion de las muestras. Por otro lado, ademas de las muestras ambulantes de nuestra
area sanitaria, en este laboratorio se reciben y analizan las muestras procedentes de las Areas
de Gestion Nordeste (Baza) y Sur (Motril) de aquellas pruebas que, por motivos de rentabilidad
clinica y economica, ellos no procesan. Se hace lo mismo y por idénticos motivos, con
muestras procedentes de pacientes ingresados o de Consultas externas del Hospital
Universitario Virgen de las Nieves. Esta estructura organizativa nos permite disponer de una
Unidad Docente de Analisis Clinicos indiferenciada para los dos centros hospitalarios ubicados
en Granada capital.
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En este laboratorio podemos diferenciar:
1. Area de Automatizacion (Laboratorio Central)

El sistema de trabajo establecido se basa en la creacién de areas de trabajo por tipo de
muestras:
* Area de Automatizacion de Sueros. Dispone de una cadena de automatizacién de alta
capacidad que permite la realizacion rapida de técnicas de bioquimica, inmunoquimica
y serologia. Posteriormente se archivan automaticamente en una nevera previo
proceso de alicuotado, si es necesario, para todas aquellas pruebas externas a la
cadena, como alergias, proteinogramas, autoinmunidad, etc.

» Area de Automatizacién de Orinas

= Area de Automatizacién de Hematologia y Hemostasia. Dispone de una cadena de
gran capacidad para el procesado de hemogramas y pruebas de coagulacién tanto
rutinarias como especiales, asi como de clasificadores para otras técnicas que se
realizan en la misma muestra, como por ejemplo la hemoglobina glicosilada y la
velocidad de sedimentacion globular asi como de otras técnicas de secciones
especiales como las subpoblaciones linfocitarias y HLA-B27 y/o inmunohematologia.
Posteriormente, estas muestras de sangre tratada con EDTA y citrato se archivan

automaticamente en la nevera correspondiente a esta area.
2. Areas Especiales

Para pruebas no consolidadas en cadena. Podemos diferenciar las siguientes areas:
» Area de Inmunologia: Autoinmunidad, Citometria, Proteinogramas, Alergias y
Farmacos Bioldgicos.
» Area de Toxicologia
» Area de Hormonas y Metabolopatias
= Area de Genética

» Area de Reproducciéon Humana Asistida
3. Laboratorio de Respuesta Hospitalaria

De la misma manera que en el area de automatizacion descrita anteriormente, en este
laboratorio también se encuentran integradas las Unidades de Gestion Clinica de Analisis
Clinicos, Hematologia y Hemoterapia y Microbiologia y el sistema de trabajo establecido se ha
basado igualmente en la creacién de areas de trabajo por tipo de muestras (Sueros, Orinas y
Hemogramas mas el Area de Liquidos Bioldgicos). En este laboratorio se procesan las
peticiones de Urgencias, las de pacientes hospitalizados y las correspondientes a consultas de

acto unico.
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La Unidad de Gestion Clinica de Laboratorios cuenta con personal facultativo de origen
multidisciplinar, perteneciente a las especialidades de Analisis Clinicos, Bioquimica Clinica e
Inmunologia, procedentes de diferentes licenciaturas (Medicina, Farmacia, Quimica, Biologia,
Inmunologia, Bioquimica).

Se dispone de un sistema de Gestidén de Calidad como herramienta eficaz que nos ayuda a
optimizar recursos y mejorar resultados con el objetivo de “hacer con menos y hacerlo mejor”.
Para ello, es necesario aunar los esfuerzos y las iniciativas, bajo una misma concepcién de la
calidad, de tal manera que la mejora continua esta presente en todas y cada una de las
actividades y procesos que se realizan en los Laboratorios.

La calidad es un valor, no basta con aprenderlo, hay que adquirirlo. Si por trabajar mejor, tanto
los pacientes, como, los profesionales involucrados en su salud, se sienten mas satisfechos, la
calidad se convierte en un valor ético.

La UGC de Laboratorios ha logrado mejorar el nivel de Certificacion previo, el Avanzado,
obtenido por primera vez en el afio 2009, el cual se ha ido renovando periddicamente hasta
obtener el Nivel Optimo en 2014 y posteriormente, ya en este Centro Hospitalario en Junio de
2018. Con este nivel de certificacion ya se reconocia e impulsaba a la misma vez el trabajo de
todo nuestro Equipo de Profesionales hacia la mejora continua y la innovacioén, de manera que
en Noviembre de 2018 se ha visto culminado nuestro “buen hacer” con la obtencién de la
Certificacion en Nivel Excelente.

Todo el proceso que se ha llevado a cabo para conseguir la Certificacion se concreta en un
proceso de mejora continua de la UGC de Laboratorios, a través de la aportacion de recursos
técnicos y humanos, auditorias y controles periddicos, lo que ayuda a mejorar las practicas

habituales y a implementar estrategia y soluciones.

Con la certificacion del Laboratorio se evalla la calidad en el mismo y la meta es la satisfaccion
del cliente, ademas de evaluar la competencia técnica para garantizar la fiabilidad de los

resultados y poder realizar la adecuada toma de decisiones clinicas.
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La Unidad de Gestion Clinica de Laboratorios del Hospital Universitario San Cecilio esta

formada por una plantilla de 12 Facultativos, constituida por 1 Jefe de Servicio y Director de la

UGC y 10 Facultativos Especialistas de Area (FEA) de Andlisis Clinicos, Bioquimica Clinica,

Inmunologia y Toxicologia. Ademas de la dotacién de personal de enfermeria, técnicos

especialistas de laboratorio y personal administrativo para las diferentes areas de nuestra

Unidad. Este equipo de trabajo de la Unidad queda distribuido de la siguiente forma:

= Jefe de Servicio y Director de la Unidad de Gestién Clinica de Laboratorios

Tomas de Haro Mufoz. Su funcién principal es la correcta gestién de los recursos

materiales y humanos, sin olvidar su labor de cohesionar a los distintos integrantes de

la Unidad, mejorando sus actitudes humanas en el ambito individual y de grupo.
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= Facultativos Especialistas de Area
José Vicente Garcia Lario (Analisis Clinicos)
Maria del Sefior Lépez Vélez (Analisis Clinicos)
José Luis Garcia Veas de Silva (Inmunologia)
Rafael Miguel Poyatos Martinez (Bioquimica Clinica)
Javier Garcia Villanova Ruiz (Analisis Clinicos)
Susana Garcia Linares (Analisis Clinicos)
Antonio Poyatos Andujar (Analisis Clinicos)
Luis Dominguez Rodriguez (Bioquimica Clinica)
Antonio Pla Martinez (Toxicologia). Vinculado
Enrique Garcia Olivares (Inmunologia). Vinculado

Dario Acufia Castroviejo (Bioquimica Clinica). Vinculado

Tres de los facultativos de la Unidad ejercen actualmente las funciones de tutorizaciéon de
residentes:

Maria del Sefor Lopez Vélez (Analisis Clinicos)

Susana Garcia Linares (Bioquimica Clinica)

Antonio Poyatos Andujar (Bioquimica Clinica)

= Residentes de las Especialidades de Analisis Clinicos y Bioquimica Clinica

La Unidad de Gestién Clinica de Laboratorios tiene como misién ofrecer unos resultados de
laboratorio de alta calidad técnica, facilitando la informacién necesaria para la interpretacion de
dichos datos, con un tiempo de respuesta que evite que el laboratorio sea una restricciéon al
cuidado del paciente, a un coste razonable.

Uno de los activos mas importante de la Unidad son los recursos humanos, siendo el Unico que
no se devalula, sino que se revaloriza con el tiempo. Para ello es fundamental que se den tres

circunstancias: motivacién, formacion continuada y expectativas de desarrollo profesional.

2.3 Cartera de Servicios

La actividad asistencial del laboratorio consiste en la elaboracion de informes y otras
informaciones bioquimico-clinicas con tal de facilitar la prevencion, diagnéstico, prondstico y
control de las enfermedades y su tratamiento asi como el asesoramiento al resto del personal

sanitario respecto a las peticiones analiticas y preparacion del paciente.
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La Unidad de Gestién Clinica de Laboratorios atiende las necesidades analiticas de las Areas
Sanitarias dependientes del Centro Hospitalario, atendiendo a los pacientes ingresados en el
Hospital y aquellos procedentes tanto de Atencién Primaria como Especializada.

La Cartera de Servicios completa de la Unidad se puede consultar desde la intranet hospitalaria
(http://www.husc.es/especialidades/ugc_de_laboratorios/cartera_de_servicios).

3. Programa formativo Oficial del Especialista en Analisis Clinicos

Orden SCO0O/3369/2006, de 9 de octubre, por la que se aprueba y publica el programa
formativo de la especialidad de Analisis Clinicos. BOE ndm. 262

(http://www.msps.es/profesionales/formacion/quiaFormacion.htm)

El contenido del Programa de Formacion de la Especialidad de Analisis Clinicos, publicado
como anexo a la Orden SCO/3369/2006, esta distribuido por areas de conocimientos. De

manera detallada se establece:

1. Conocimientos generales:

1. Conocimiento actualizado de la historia natural y fisiopatologia de las enfermedades en
las que se basan las diferentes disciplinas que componen la Especialidad.

2. Bioseguridad. Normativa y practica para un trabajo seguro en las diferentes areas del

laboratorio.

Aplicacion de Bioestadistica en el laboratorio clinico.

Gestion de residuos en el laboratorio clinico.

Fuentes de variabilidad en la obtencién de resultados. Variabilidad biolégica.

o g & w»

Aseguramiento de la calidad en el laboratorio clinico. Modelos de Calidad Total.
Sistemas de certificacion y acreditacion.
7. Sistemas de informacion y comunicacion del laboratorio. Interpretacion, validacion y
comunicacion de informes.
Conceptos basicos de laboratorio. Metrologia, preparacion de soluciones y reactivos.
Obtencion, preparacion, transporte y conservacion de muestras. Factores que afectan
a las pruebas de laboratorio.
10. Métodos instrumentales: Espectrofotometria, fluorimetria, nefelometria, turbidimetria,
electroforesis,  electroquimica, = osmometria, = cromatografia, inmunoquimica,
inmunoensayos, espectrofotometria de absorcion atémica, fotometria de llama,

espectrometria de masas, técnicas en biologia molecular, cultivos celulares.

Automatizacion. Robotizacién. Analisis cerca del paciente.
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11. Utilizaciéon y aprovechamiento de herramientas informaticas y telematicas: Internet,
motores de busqueda, bases de datos documentales, etc. Normativa sobre proteccién
de datos.

12. Estrategias de organizacion y gestién de un laboratorio.

13. Banco de muestras vy tejidos.

2. Conocimientos de Bioquimica Clinica:

1. Estudio fisiopatolégico de las alteraciones de las proteinas. Propiedades de las
mismas. Métodos de determinacion.

2. Estudio fisiopatologico de las alteraciones del metabolismo se los hidratos de carbono:
Glucosa, fructosa, lactosa, galactosa. Caracteristicas clinicas. Pruebas para su
diagndstico.

3. Errores innatos del metabolismo de los hidratos de carbono: Galactosemia: tipos.
Intolerancia hereditaria a la fructosa. Glucogenosis. Caracteristicas clinicas. Su estudio
por el laboratorio.

4. Estudio fisiopatoldgico de las alteraciones de lipidos y de las lipoproteinas plasmaticas.
Significado clinico. Dislipemias. Pruebas para su diagnéstico.

5. Metabolismo mineral. Desérdenes del metabolismo del hierro: absorcion, transporte y
almacenamiento. Desordenes del metabolismo del cobre. Otros oligoelementos.
Pruebas para su diagnéstico.

6. Estudio del equilibrio acido-base y de los gases en sangre. Mecanismos de
compensacion (renales y respiratorios). Pruebas analiticas para su estudio.

Equilibrio hidroelectrolitico. Principales iones. Métodos de determinacion.

Estudio de la funcién renal. Alteraciones tubulares y glomerulares. Pruebas de estudio.
Estudio de la funcién hepatica. Pruebas de laboratorio para el estudio de las
hepatopatias.

10. Estudio de la funcion miocardica y muscular. Diagnéstico bioquimico del dafio
miocardico. Marcadores del dafio muscular.

11. Estudio de la funcién gastrointestinal. Métodos diagndsticos de malabsorcion. Pruebas
de funcion pancreatica y de funcion intestinal. Indicadores bioquimicos del estado
nutricional.

12. Estudio de la patologia osteoarticular. Pruebas analiticas para su estudio.

13. Estudio de la neuropatologia. Pruebas bioquimicas de utilidad en el diagndstico precoz

de las enfermedades neurodegenerativas.
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14. Estudio de la funcién hipotalamica y adenohipofisaria. Pruebas diagnésticas (estaticas
y dinamicas).

15. Estudio de la funcién tiroidea y paratiroidea. Pruebas simples y funcionales.

16. Estudio de la funcionalidad de la corteza suprarrenal. Métodos de exploracion.

17. Estudio de la funcién gonadal. Pruebas analiticas (estaticas y dinamicas) para su
diagndstico.

18. Utilidad de los procedimientos de laboratorio como soporte para el estudio de la
fertilidad, esterilidad y los procedimientos de reproduccion asistida.

19. Estudio del embarazo y funcién fetal. Madurez pulmones: estudio del liquido amniético.
Marcadores de riesgo.

20. Métodos de laboratorio para el estudio del crecimiento y del proceso de
envejecimiento.

21. Bioquimica del cancer. Clasificacion de los marcadores tumorales y su utilidad clinica.

22. Estudio por el laboratorio de diferentes liquidos bioldgicos: Orina, LCR, sinovial,
pleural, pericardico, peritoneal, seminal, etc.

23. Aportacién del laboratorio de Analisis Clinicos a la monitorizacién de farmacos.
Métodos de determinacién. Drogas de abuso. Pruebas de deteccion.

24. Trastornos del metabolismo intermediario: Aminoacidopatias, acidurias organicas y
enfermedades mitocondriales. Diagndstico por el laboratorio.

25. Enfermedades lisosomales y peroxisomales. Diagnéstico bioquimico.

26. Concepto actual de la patologia molecular: enfermedades y métodos.

27. Gendmica, Protedmica, Bioinformatica. Aplicaciones asistenciales.

3. Conocimientos de Hematologia y Hemoterapia:

1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.

Estructura y funcion de la médula 6sea y del tejido linfoide.

Hematopoyesis: Morfologia, bioquimica y funcién de las células sanguineas.
Hematies: Caracteristicas generales, morfologia.

Estudio diferencial de las causas de anemia.

Desodrdenes del metabolismo del hierro.

Desoérdenes del eritrocito: Poliglobulias, hemoglobinopatias y talasemias.

Leucocitos: Caracteristicas generales. Morfologia-citoquimica. Patologia.
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8. Estudio de neutropenias.

9. Leucemias, diagnéstico.

10. Sindromes mieloproliferativos.

11. Linfomas: Hodgkin y no Hodgkin.

12. Mieloma multiple y gammapatias monoclonales.

13. Hemostasia: Desdrdenes de los megacariocitos y plaquetas, morfologia y funcion.
14. Coagulacion: Bioquimica y factores de coagulacion.

15. Mecanismo de la coagulacion, fibrindlisis y trombosis.

16. Control de laboratorio de la terapia anticoagulante y antitrombotica.

17. Hemoterapia: Grupos de sangre e inmunohematologia.

4. Conocimientos de Microbiologia y Parasitologia:

1. Agentes infecciosos. Flora saprofita habitual.

Sistemas de defensa del organismo humano ante las infecciones.

Epidemiologia de las enfermedades infecciosas: Prevalencia, mecanismos de infeccion
y prevencion de las enfermedades infecciosas en la Comunidad.

Diagnéstico de laboratorio de las enfermedades infecciosas.

Bacterias

a) Microorganismos Gram (-) y Gram (+) de interés clinico.

b) Micobacterias. Diagndstico de Tuberculosis.

c) Rickettsias

Virus: DNA y RNA.

Hongos: Interés clinico. Caracteristicas morfoldgicas e infecciosas.

© N o

Parasitos: Interés clinico. Ciclo biolégico. Caracteristicas morfoldgicas e infecciosas.

9. Sistemas de aislamiento, cultivo e identificacion en Microbiologia.

10. Técnicas rapidas en Microbiologia: aplicaciones y limitaciones.

11. Aplicacion de la técnica PCR en enfermedades infecciosas.

12. Diagndstico seroldgico.

13. Terapia antimicrobiana. Profilaxis y tratamiento de las enfermedades infecciosas.
Técnicas para el estudio de la sensibilidad a los quimioterapicos.

14. Infeccidon nosocomial.

15. Automatizacion.

16. Control de Calidad en Microbiologia y Parasitologia.
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5. Conocimientos de Inmunologia:

1. Conceptos basicos de Inmunologia: El sistema inmunitario en condiciones de salud.
Componentes del sistema inmunitario. El tejido linfoide. Células implicadas en la
respuesta inmune, proliferacion celular y maduracion, interaccién celular, componentes
moleculares de la respuesta inmune.

2. Inmunidad innata. Fagocitos, citosinas y respuesta inflamatoria. EI complemento y
sistemas intermediarios en la respuesta inmune.

3. Reconocimiento del antigeno. Receptores de las células T y B. Presentacion del
antigeno. Complejo principal de histocompatibilidad.

4. Estructura molecular de los anticuerpos. Interaccion antigeno-anticuerpo. Superfamilia
de las inmunoglobulinas, distribucién y funciones de sus isotipos, diversidad.

5. Sistema inmunitario adaptativo, caracteristicas. Respuesta inmunitaria humoral e
inmunidad mediada por células T.

Respuesta inmunitaria innata y adquirida frente a la infeccion.

Inmunopatologia I: Inmunodeficiencias congénitas de linfocitos T y B.
Inmunodeficiencias adquiridas. Abordaje por el laboratorio del estudio de las
inmunodeficiencias.

8. Inmunopatologia Il: respuestas inmunitarias inapropiadas. Equilibrio TH1/TH2.
Fisiopatologia y fundamentos efectores de la respuesta alérgica. Tipos de reacciones
de hipersensibilidad. Respuesta inflamatoria. Morfologia de las reacciones alérgicas.

9. Diagndstico alergoldgico in vivo, tests cutaneos. Diagnostico alergolégico in vitro, Ig E
especifica, extractos alergénicos y técnicas de laboratorio, RAST-Inhibicion.
Monitorizacion de la respuesta inflamatoria, marcadores de inflamacion. Enfermedades
alérgicas, anafilaxia.

10. Inmunopatologia lll: Tolerancia y autoinmunidad. Autoanticuerpos y su relevancia
clinica. Autoanticuerpos en enfermedades autoinmunes sistémicas (LES, Artritis
reumatoide, Sjogren, vasculitis, sindrome antifosfolipido, EMTC...). Autoanticuerpos
especificos de organo (enfermedades de la piel, hepaticas, renales, endocrinas,
sistema nervioso, hematoldgicas...)

11. Aportaciones del laboratorio en las enfermedades autoinmunes. Estudio diagnéstico
inicial. Algoritmos diagndsticos.

12. Inmunidad antitumoral. Respuesta inmunitaria frente a los tumores. Antigenos tumor-

especificos.

Pagina 13 de 71




GUIA FORMATIVA DE LA ESPECIALIDAD

e UNIVERSITARIO DE ANALISIS CLINICOS
S === SAN CECILIO A Servicio Ancalz de Salud
Unidad Docente de Andlisis Clinicos ) SASUERCEID A
EDICION : 3 UGC de Laboratorios

FECHA ELABORACION: 03/05/2019

13. Histocompatibilidad. Inmunologia de los transplantes y su monitorizacion por el
laboratorio en los pacientes transplantados.

14. Automatizacion.

6. Conocimientos de Genética:

1. Genética Humana: genoma Humano: Alteraciones genéticas. Mutaciones y su
traduccion clinica; Estudio de las proteinas codificadas por genes; Tecnologia
molecular para estudios genéticos y citogenéticos.

2. Citogenética humana: Mapas genéticos; Anomalias cromosomicas estructurales;
Diagnéstico prenatal de trastornos genéticos y defectos congénitos. Reproduccién
asistida. Diagndstico preimplantacional.

3. Genética aplicada: Epidemiologia genética y modelos genéticos; Variacion genética y
susceptibilidad a la enfermedad; Genética de las enfermedades complejas:
Enfermedades comunes, bases moleculares del cancer (esporadico y familiar), otras.

4. Consejo genético: Aspectos éticos y legales, aspectos juridicos relevantes en la

utilizacion de muestras bioldgicas.

7. Metodologia de la Investigacion:

1. El conocimiento cientifico. El modelo cientifico. Tipos de investigacion. Clasificacion de
estudios clasicos. Causalidad.

Aspectos generales de la medicion.

Casos y series de casos.

Estudios de casos y controles.

Estudio de cohorte y disefios hibridos.

Ensayos clinicos.

Medidas de frecuencia de enfermedad. Medidas de impacto/efecto.

Conceptos avanzados sobre sesgo, confusion e interaccion.

© ® N o O R~ DN

Evaluacion de las técnicas y procedimientos diagndsticos.
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10. Revisiones sistematicas y metaanalisis.

11. Desarrollo de un proyecto de investigacion.

12. Presentacion de resultados.

13. Aspectos basicos de estadistica inferencial.

14. Aspectos basicos de estadistica descriptiva.

15. Conceptos basicos sobre evaluacion econdémica.

16. Conceptos basicos sobre investigacion en el sistema de salud.

17. Los métodos cualitativos en la investigacion biomédica.

4. Objetivos y Competencias de la Especialidad de Analisis Clinicos

Dado el caracter multidisciplinar de la especialidad de Analisis Clinicos y que la formacion final
debe ser idéntica, los distintos titulados incidiran en mayor medida en aquellos aspectos
formativos que sean mas deficitarios de forma que los bidlogos, bioquimicos, farmacéuticos y
quimicos adquieran una mayor formacion en aspectos clinicos y de la organizacién sanitaria y
los médicos en ciencias basicas y técnicas analiticas.
El perfil profesional del especialista en Analisis Clinicos se caracteriza por:

- El compromiso ético en su actuacion y desarrollo profesional.

- Excelencia en la formacioén cientifica y técnica y sus implicaciones clinicas.

- Formacion en habilidades docentes y de comunicacion.

- Conocimiento profundo de la metodologia cientifica.

- Responsabilidad de autoformacion y actualizacion.

- Consideracién del paciente como eje de nuestra actividad.

- Capacidad de compromiso con el proyecto y trabajo en equipo.

- Orientacion a la accion, la calidad como objetivo y la mejora continua como

herramienta.
- Liderazgo.
- Capacidad para planificar, dirigir y gestionar.

- Responsabilidad personal y social.
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4.1 Objetivos Generales de la Especialidad de Analisis Clinicos

El objetivo general del programa de la especialidad es formar especialistas que logren una

serie de competencias generales, habilidades y actitudes. El documento donde se explicita el

programa oficial de la especialidad de Analisis Clinicos establece la importancia de conocer de

manera exhaustiva:

a)

Bases del conocimiento cientifico: La formacion en fisiopatologia para el especialista en
Analisis Clinicos debe ser muy importante, debido en parte a que actualmente nuestros
clientes (médicos y pacientes) demandan cada vez mas informacion que explique la
alteracion de los parametros solicitados en el contexto del enfermo.

Habilidades de tipo practico. El trabajo del especialista en Analisis Clinicos requiere el
desarrollo de determinadas habilidades técnicas, algunas de las cuales se deben de
adquirir obligatoriamente durante el periodo de formacién, mientras que otra serie de
habilidades seria deseable que las adquiriera.

Metodologia de la investigacion. No se entenderia que los profesionales de Analisis
Clinicos permaneciesen aislados de las grandes lineas de investigacion, por lo que
durante el periodo de residencia se deben adquirir conocimientos generales de
metodologia de la investigacion que a su vez faciliten la integracion de los residentes
en programas de investigacion.

Aspectos éticos y sociolégicos. La introduccion cada vez mas de técnicas
automatizadas, la robotizacién, los sistemas de informacién y la telemedicina, asi como
los conceptos de calidad total aplicados en el laboratorio mucho antes y con mayor
profundidad que en otras especialidades clinicas hace que el trabajo en equipo, el
conocimiento tecnoldgico, los aspectos de planificacion econdémica y sus distintas
estrategias deben estar presentes en la formacion de los especialistas en Analisis

Clinicos.

Las competencias profesionales entendidas como un conjunto de conocimientos, habilidades y

actitudes se pueden concretar en:

4.1.1 Conocimientos Generales

El documento donde se aprueba y publica el programa oficial de la especialidad de Analisis

Clinicos establece la importancia de que durante el periodo de formacién del especialista en

Analisis Clinicos se deben de perseguir los siguientes objetivos:

1.

Formacién en bioética para ejercer la profesion de acuerdo a la demanda de nuestra
sociedad.
Formacién clinica general, especialmente en aquellas areas de conocimiento donde la

interpretacién de los resultados analiticos es clave.
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3. Formacion en fisiologia y fisiopatologia para poder interpretar correctamente cémo, las

10.
1.

12.

alteraciones consecuencia de la enfermedad, modifican las magnitudes biolégicas
utilizadas y seleccionar las més adecuadas en cada caso.

Formacién en técnicas instrumentales como fundamento de la metodologia analitica.
Formacién para el disefio, desarrollo y aplicaciones de los sistemas de informacién y
telemedicina como herramienta de gestion de la informacion.

Adquisicion y aplicacion de la metodologia cientifica.

Conocimiento de la organizacion sanitaria general con especial incidencia en la de los
centros donde se integran los servicios de analisis clinicos para conseguir una gestion
adecuada de los mismos y su participaciéon en un equipo con un objetivo comun.
Fomento de la autoformacién y actualizacién en ciencias biomédicas y en nuevas
tecnologias.

Desarrollo de la capacidad de comunicacion con el resto de equipo, con la comunidad
cientifica y con la sociedad en general.

Conocimiento de la metodologia de la calidad total.

Formacion en el liderazgo de proyectos, en la gestidon de laboratorios y en la direccion
de grupos humanos.

Conciencia de responsabilidad y compromiso con la salud de la sociedad.

4.1.2 Habilidades a adquirir durante la formacion

Habilidades técnicas que debe adquirir obligatoriamente el especialista en formacion

1.

2L S

Obtencidén y recogida de muestras (especimenes biolégicos) segun localizacion y
determinacion

Preparacion, separacién y conservacion de los distintos especimenes bioldgicos.
Preparacion de reactivos, disoluciones, tampones, controles, calibradores.

Formacion, manejo y control de analisis cerca del paciente.

Medidas de seguridad e Higiene en el trabajo del laboratorio.

Adiestramiento y manejo en técnicas analiticas; Métodos espectroscopicos:
Espectrofotometria, fluorimetria, luminiscencia, nefelometria, turbidimetria,
espectrometria de absorcion atémica, fotometria de llama, espectrometria de masas y
de reflectancia, refractometria, polarimetria, osmometria.

Métodos elctroquimicos. Potenciometria con electrodos selectivos, coulombimetria,
amperometria.

Métodos de separacion: Electroforesis, cromatografia, técnicas hibridas: ICP masas,

Gases masas y Liquido masas.
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9. Métodos inmunoquimicos: Inmunonefelometria, inmunodifusién radial,
inmunoturbidimetria, electroinmunodifusion, radioinmunoanalisis, fluoroinmunoanalisis,
enzimoinmunoanalisis € inmunocitoquimica.

10. Automatizacion: Evaluacion, mantenimiento e incidencias. Criterios de seleccién de
analizadores. Robotizacion.

11. Técnicas de biologia molecular: Extracciéon de DNA y RNA. Amplificaciéon de acidos
nucleicos. Reaccién en cadena con Polimerasa (PCR).

12. Técnicas de laboratorio en reproduccién asistida. Capacitacion espermatica.

13. Preparacion y examen morfolégico de la sangre periférica y de médula 6sea.

14. Manejo de contadores celulares, citometro de flujo y métodos de laboratorio para el
estudio de: Recuento y patologia de los hematies. Anemias. Hemocromatosis y
poliglobulias. Recuento y patologia de los leucocitos. Las plaquetas y coagulacion.
Dosificaciéon de anticoagulantes orales.

15. Tipaje sanguineo, deteccion de anticuerpos, pruebas cruzadas.

16. Preparacion de reactivos, disoluciones, tampones, controles, calibradores, medios de
cultivo, reactivos basicos para tincion, etc.

17. Procesamiento especifico segun el tipo de muestra: siembra de medios de cultivo,
extensiones y tinciones (Gram, Zhiel-Nilsen, Auramina, etc) e identificacion para
despistaje de flora habitual y patégena mediante: Examen microscopico directo,
pruebas bioquimicas elementales, Tests inmunoldgicos rapidos, sistemas
semiautomaticos de identificacion, estudios de sensibilidad microbiana, etc.

18. Realizacion personal de técnicas para el estudio de las enfermedades inmunes,

antigeno o anticuerpo como reactivo: Métodos de precipitacion (Inmunodifusién doble,
contrainmunoelectroforesis), inmunotransferencia o inmunoblot, aglutinacién, fijacién de
complemento, inmunofluorescencia, inmunoensayos, electroforesis, citometria de flujo

(Inmunofenotipado celular).

Habilidades técnicas que seria deseable que adquiriera el especialista en formacion:

1.
2.

Espectrofotometria de masas

Técnicas de biologia molecular: Enzimas de restriccion, PCR, purificacion y
cuantificacion del DNA, secuenciacion. PCR en tiempo real: Técnicas de cuantificacion
de ADN y ARN. Extraccion de DNA y RNA. Amplificacion de acidos nucleicos. Técnicas
de hibridacién. Microarrays. Técnicas de electroforesis. Transferencia a membrana
(Southern, Nothern, Western). Electroforesis bidimensional. Electroforesis de
electroenfoque. Secuenciacion: Método quimico, Método enzimatico,

Métodoautomatico. Bancos y bases de datos disponibles en biologia molecular:
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Utilizacidon de bases de datos para genes (genotecas), Utilizacion de bases de datos
para proteinas (BLAST y FASTA).

Técnicas de utilizacién de sondas fluorescentes en PCR.

Técnicas de estudio, conservacioén y cultivo celular.

Citogenética humana: Obtencidén de muestras: sangre, liquido amniotico, vellosidades
coriénicas. Transporte de muestras. Técnicas: Cultivo celular, Identificacion y
nomenclatura de los cromosomas. Técnicas de hibridacion in situ con fluorescencia.
FISH.

Técnicas de reproduccion asistida. Fecundacion in vitro, Inyeccion intracitoplasmatica
(Icsl).

4.1.3 Actitudes a conseguir

Asumir y dirigir el propio aprendizaje y capacidad para buscarlo en las situaciones
complejas y los errores.

Reconocer las limitaciones propias: capacidad para solicitar y aceptar ayuda o
supervision.

Aceptar compromisos y estimular el compromiso en los demas.

Valorar el trabajo de los demas.

Mostrar disposicion para consultar a otros especialistas y tener en cuenta su opinion;
promover su participacion en la toma de decisiones cuando es apropiado y favorecer el
trabajo en equipo.

Promover un clima adecuado para compartir conocimientos.

Desarrollar el trabajo hacia el logro de resultados.

Orientar su desarrollo hacia la polivalencia.

Mantener una actitud critica y reflexiva a la vez que receptiva, respetuosa y sin
prejuicios.

Adoptar un compromiso con el propio desarrollo personal y profesional que le permita ir
madurando, a la vez que como futuro especialista médico, como auténtico profesional.
Mantener una comunicacion eficaz con el personal de enfermeria; supervisar y delegar
en otros profesionales de una manera apropiada y de acuerdo con la experiencia y el
nivel de responsabilidad.

Ademas de otras actitudes como son: motivacién, dedicacion, iniciativa, puntualidad /
asistencia a las diversas actividades y nivel de responsabilidad, relaciones paciente /
familia y buenas relaciones con el equipo de trabajo.
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4.2 Objetivos Especificos de la Especialidad de Analisis Clinicos

A continuacion se describen los objetivos especificos de la especialidad de Analisis Clinicos de

la Unidad de Gestién Clinica de Laboratorios del Hospital Universitario San Cecilio, que se van

a conseguir, principalmente al adquirir las competencias definidas en cada rotacion.

Facultativo Responsable: Dr. Luis Dominguez Rodriguez

A. Conocimientos

Concepto de Laboratorio General. Organizacién. Finalidad

Estudio detallado completo de cada una de las etapas del proceso analitico:
Preanalitica (extraccion de especimenes, identificacion, transporte); Analitica
(realizacion, significado de la validacion técnica y la validacion clinica) y Postanalitica
(como hacer un informe analitico). Qué es el tiempo de respuesta y como se evalda.
Adecuacion de la demanda.

Concepto de valor de referencia, unidades convencionales y sistema internacional y
valores criticos. Criterios de actuacion.

Principios basicos de estadistica

Principios basicos de metrologia: exactitud, precision, linealidad, limite de deteccién,
sensibilidad, especificidad, valores predictivos positivo y negativo.

Técnicas, métodos y procedimientos. Escalas de medicién. Tipos de magnitudes.
Unidades.

Conocimiento de los métodos analiticos basicos empleados: espectrofotometria,
turbidimetria, electrodos selectivos, enzimoinmunoanalisis quimioluminescentes
homogéneos y heterogéneos. Caracteristicas y limitaciones de los mismos. Revisiéon
de sus caracteristicas metroldgicas: limite de deteccion, rango de linealidad.
Fisiopatologia de los principales cuadros clinicos urgentes y pruebas diagndsticas
indicadas y su correlacion clinico-analitica: sindrome coronario agudo, insuficiencia
cardiaca, respiratoria, renal, tromboembolismo pulmonar, neumonia, dolor abdominal
agudo, ictus, sincope, sindromes infecciosos y sindrome de respuesta inflamatoria
sistémica, alteraciones hidroelectroliticas y del equilibrio acido-base, urgencias
endocrinolégicas como  diabetes, alteraciones tiroideas y enfermedades
hematolégicas.

Interpretacion e informe diagnéstico de los datos obtenidos.

B. Habilidades

1. Uso y conocimiento del Sistema Informatico del Laboratorio (SIL).
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Registro de solicitudes en el sistema informatico y manejo del mismo (busqueda de pacientes
por numero de historia o nombre, evolucién histérica de su analitica, consulta y revision de
historias clinicas, etc..). Manejo de Estacién Clinica y de Diraya de Urgencias. Conexiones on
line. Gestion de Informes. Peticion Electronica.

2. Obtencion y procesamiento de especimenes bioldgicos

- Sangre arterial y venosa, orina, heces y liquidos bioldgicos.
- Anticoagulantes: eleccion y estudio de interferencias.

- Centrifugacion, separacion y procesamiento de las muestras
3. Recepcién de especimenes biolégicos

- Manejo de transporte neumatico

- Nociones basicas de Organizacion. Flujos de trabajo, organizacién de las muestras,
estructura de la seccion.

- Control de calidad preanalitico de las muestras recibidas: etiquetado correcto,
anticoagulante adecuado, identificacion de especimenes hemolizados, lipémicos o
ictéricos y sus consecuencias, identificacion de muestras contaminadas por extraccion
inadecuada...

4. Preparacion y conservacion de reactivos, calibradores y controles

- Preparacion de reactivos, calibradores y controles. Estudio de estabilidad y
conservacion.

- Control de calidad de los reactivos, calibradores y controles
5. Procesamiento de sangre venosa

- Analisis de parametros bioquimicos urgentes:

- Autoanalizador bioquimico: preparacién de reactivos.

- Estudio de la funcién renal y del metabolismo hidroelectrolitico e hidrocarbonado y
acido-base. Determinacién de glucosa, urea, creatinina, iones y gasometria.

- Marcadores hepaticos (AST, ALT, GGT y ALP) y enzimas (LDH, CPK, amilasa).

- Determinacion de Marcadores Cardiacos: Troponina |, mioglobina, Péptido natriurético
BNP.

- Marcadores de inflamacién e infeccion (PCR y Procalcitonina)

- Determinacion de sodio, potasio, cloro y calcio idnico por métodos potenciométricos en
el analizador de gases e iones.

- Determinacion de Farmacos: Digoxina, Valproato, Fenobarbital, Fenitoina,

Metotrexato, Vancomicina...

- Determinaciones Hormonales: TSH, T4L, T3L, Estradiol, Progesterona, B-HCG,
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PTH...

Determinacién de osmolalidad en plasma. Anién gap

Determinacion de amonio en plasma

Realizacion de hemograma urgente: recuento de leucocitos, hematies y plaquetas.
Formula leucocitaria. Visualizacion al microscopio de las formulas que lo precisen.

Realizacion de pruebas de coagulacién urgente: TP, APTT, Fibrindgeno, Dimero D

6. Procesamiento de sangre venosa, arterial y capilar en condiciones anaerobias para

determinacién de pH y gases

Electrodos de pH, pO, y pCO,. Parametros calculados (bicarbonato, exceso de base,
porcentaje de saturacion de oxigeno de la hemoglobina). Estudio del equilibrio acido-
base.

Electrodos de glucosa y lactato

Determinacién espectrofotométrica de los tipos de hemoglobinas

7. Procesamiento de orina

Analisis elemental de orina: determinacion de parametros bioquimicos basicos.
Empleo de lectores de tiras reactivas por reflexometria: determinacion de pH,
densidad, glucosa, proteinas, cuerpos cetonicos, bilirrubina, urobilindégeno, eritrocitos,
leucocitos y nitritos.

Centrifugacion y visualizacion del sedimento urinario (microscopia 6&ptica):
identificacion de leucocitos, hematies, flora bacteriana, levadoras, diferentes tipos de
cilindros, céluas de descamacion y cristales...

Reconocimiento de parasitos presentes en orina.

Cuantificacion de iones sodio, potasio y cloro por electrodos selectivos

Determinacion de amilasa y creatinina

Test de gestacion urgente: analisis mediante tiras reactivas por enzimoinmunoanalisis

cualitativo.

8. Procesamiento de liquidos biolégicos

Andlisis de liquidos cefalorraquideo, pleural, pericardico, ascitico, lavado peritoneal y
sinovial.

Aspecto, recuento y férmula.

Parametros bioquimicos: glucosa, proteinas, cloruros, LDH, amilasa,...

Liquido cefalorraquideo:

Recuento en camara de Fuchs-Roshental y/o Neubauer y férmula post-tincion de
Wright.

Determinacién de parametros bioquimicos: glucosa, cloruro, ADA, proteinas.
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- Liquido ascitico:
Recuento en camara de Fuchs-Roshental y/o Neubauer y férmula post-tincion de
Wright.
Determinacién de pardmetros bioquimicos: glucosa, proteinas, colesterol, triglicéridos,
LDH, amilasa, ADA, marcadores tumorales...

- Liquido pleural:
Recuento en camara de Fuchs-Roshental y/o Neubauer y férmula post-tincion de
Wright.
Determinacion de parametros bioquimicos: pH, glucosa, proteinas, colesterol,
triglicéridos, LDH, amilasa, ADA, marcadores tumorales...

- Liquido sinovial:
Recuento en camara de Fuchs-Roshental y/o Neubauer y férmula post-tincion de
Wright.
Determinacion de parametros bioquimicos: glucosa, proteinas.

Analisis de cristales en el mocroscopio de polarizacion
9. Gestion economica

- Cuanto cuesta el Laboratorio de Respuesta Hospitalaria, qué precio tienen nuestros

reactivos.
10. Formacién

- Participacién en sesiones clinicas de la Unidad y realizacién de exposiciones del
Laboratorio de Respuesta Hospitalaria, de actualizaciones y revisiones bibliograficas.

- Actualizacién, modificacién y valoracion de PNTs (Procedimientos Normalizados de
Trabajo) y de métodos de exploracion urgente.

- Realizacién de trabajos y comunicaciones cientificas sobre evaluacion de métodos,

deteccion de casos clinicos o ciclos de mejora asistencial.

Facultativos responsables:
Dr. Jose Vicente Garcia Lario / Dra. Maria del Sefor Lépez Vélez

A. Conocimientos
En esta rotacion el residente en formacion debe adquirir una serie de conocimientos acerca de

la organizacién y funcionamiento del Laboratorio Core, tanto en la parte preanalitica (gestion

de muestras e incidencias preanaliticas), como en la analitica y postanalitica asi como en todo
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lo referente al control de calidad.
1. Automatizacion — Preanalitica

muestras.

preanalitica..

Se deben de adquirir los conocimientos relativos a la fase preanalitica que comprende el
conjunto de actividades realizadas desde el momento en que el médico solicita una peticion
analitica hasta que se inicia la fase de analisis propiamente dicha. Con ello se asegura que
todos los procesos que se llevan a cabo previamente a una determinacion se realizan en
condiciones 6ptimas. Se detallan a continuacién los conocimientos relativos a esta fase:

- La peticién analitica. Estructura de la peticién y su importancia. Peticion electrénica.

- Conocimiento de las condiciones preanaliticas generales. Manual de recogida de

- Preparacion del paciente: incidencias que pueden afectar a los resultados (ayuno,
medicacion, etc.,), instrucciones que debe seguir el paciente para una correcta
recogida de las muestras.

- Obtencion de especimenes: Salas de extracciones, métodos y pautas de obtencion de
las diferentes muestras primarias, tipo de muestra y cantidad necesaria para cada
determinacion, tipo de contenedor necesario, etc

- Manipulacién, conservacion, distribucion y transporte de muestras: necesidades y
condiciones de tratamiento previo de las muestras, criterios para la preparacion de
alicuotas, sistemas de alicuotacion.

- Funcionamiento del Area de Recepcién de Muestras del Laboratorio. Organizacion de
la demanda de trabajo incluyendo la recogida y transporte de muestras.

- Identificacion y trazabilidad de las muestras.

- Rechazo de muestras. Criterios y excepciones.

- Registro de peticiones analiticas: scaners y peticion electrénica.

- Organizacién de un area preanalitica. Sistemas de automatizacién de la fase

- Normativa y seguridad de autoproteccion. Gestion de residuos.

2. Automatizacioén — Bioquimica
- Conocer los métodos analiticos y el instrumental disponible en la Seccion.

- Conocer la utilidad diagndstica o prondstica de las diferentes magnitudes bioquimicas

y familiarizarse con la validacion facultativa.

- Manejo de reactivos y especimenes: obtencion y preparacion de muestras biologicas

para analisis bioquimico, estudio de contaminacién e interferencias, centrifugacion,

reactivos (pureza, informaciéon de seguridad), material volumétrico (calibracion de

pipetas), manejo de balanzas (preparacién de disoluciones).
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Instrumentacion analitica: Autoanalizadores de Bioquimica para las determinaciones

bioquimicas de rutina.

Instrumentacion analitica: inicializacion y mantenimiento de sistemas, calibracion de
métodos, analisis de muestras programadas y urgentes.

Conocimientos de la fisiopatologia humana general para la correcta interpretacion de
los diferentes parametros y sus aplicaciones:

Bioquimica basica de las proteinas. Proteinas plasmaticas.

Enzimas. Cinética y nomenclatura.

Diabetes e hipoglucemias.

Lipidos y dislipoproteinemias.

Metabolismo del hierro.

Parametros bioquimicos para el estudio de anemias.

Equilibrio hidroelectrolitico regulacién del pH

Fisiopatologia hepatica.

Fisiopatologia intestinal.

Fisiopatologia renal.

Fisiopatologia del metabolismo éseo.

Interferencias analiticas

Determinaciéon de hemoglobinas y su fraccién glicada (HbA1c) por HPLC
Interpretacion y validacién de resultados: validacion de informes, estudio
individualizado de pacientes, comunicacion con el médico peticionario.

Documentacion: analisis de registros, redaccion de protocolos de trabajo normalizados

3. Automatizacién — Inmunoquimica

Conocer los métodos analiticos y el instrumental disponible en la Seccion y adquirir
dominio en la realizacion de analisis de hormonas y marcadores tumorales de forma
automatizada.

Obtener los conocimientos basicos y aplicados relacionados con el trabajo que se
realiza en esta area.

Conocer la utilidad diagnéstica y prondstica de perfiles hormonales y de marcadores
tumorales y familiarizarse con la validacion facultativa.

Automatizacién de los procedimientos inmunoquimicos.

Bases tedricas de la instrumentacién: Técnicas espectrofotométricas vy
turbidimétricas.

Técnicas ISE. Potenciometria

Métodos de ajuste de curvas, linealidad, exactitud, precision y limite de deteccion.

Monitorizacion de las reacciones quimicas

Pagina 25 de 71




GUIA FORMATIVA DE LA ESPECIALIDAD

s UNIVERSITARIO DE ANALISIS CLINICOS
——_ —— SAN CECILIO ) ‘ Servicio Andalle de Salud
Unidad Docen te de Anélisis CliniCOS JUNTR OE AWDRINOA  CONSEJERIA DE SALUD ¥ FAMILIAS
EDICION : 3 UGC de Laboratorios

FECHA ELABORACION: 03/05/2019

Bases tedricas de la instrumentacion automatizada. Estudio de los métodos aplicados
a la determinacion de hormonas y marcadores tumorales, con especiaf atencion a los
basados en quimioluminiscencia.

Fisiopatologia hormonal.

Biomarcadores implicados en diferentes patologias de origen neoplasico. Marcadores
tumorales. Estudio de los diferentes marcadores y de su utilidad diagnéstica y
pronéstica.

Marcadores de remodelacion 6sea

Cribado prenatal de aneuploidias de primer trimestre: determinacion de los parametros
analiticos Beta-HCG libre y Proteina A asociada a embarazo y criterios temporales de
extraccion de muestras.

Cribado prenatal de aneuploidias de segundo trimestre: determinacion de los
parametros bioquimicos alfa-fetoproteina y Beta-HCG total, criterios temporales de
extraccion de muestras y calculo de riesgo de trisomia 21, trisomia 18/13 y defectos

del cierre de tubo neural.

4. Control de Calidad Analitica

Control de calidad preanalitica. Control interno: indicadores y su tratamiento. Gestién
de incidencias.

Evaluacion del control de calidad analitica:

a) Materiales de control

b) Control de calidad interno

c) Control de calidad externo

d) Optimizacion de reglas de control

Fuentes de variabilidad en la obtencién de resultados. Variabilidad bioldgica.
Aseguramiento de la calidad en el laboratorio

Planificacién y organizacion del laboratorio. Consolidacion e integracion.

B. Habilidades

1. Automatizacion — Preanalitica

Adquirir la capacidad para desarrollar las tareas preanaliticas mas frecuentes en el
area de bioquimica e inmunoquimica general.

Registro de peticiones en el Sistema Informatico del laboratorio

Capacidad para detectar, gestionar y/o solucionar incidencias relacionadas con el
Sistema Informatico del Laboratorio (SIL) y promover areas de mejora en colaboracion
con el facultativo responsable.

Revisar el sistema de gestidon de transporte de muestras
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Realizar registro de incidencias y seguimiento de las mismas
Adquirir capacidad para detectar, gestionar y/o solucionar incidencias técnicas

basicas.

2. Automatizacioén — Bioquimica

Conocer y aplicar los principios tedricos de los diferentes métodos analiticos utilizados
para la mediciéon de los diferentes parametros y ser competente en la realizacion de
los mismos.

Adquirir criterios de validacién (técnica y facultativa o clinica), supervisados por el
Facultativo responsable de la Seccion.

Adquirir capacidad para validar y verificar nuevos métodos analiticos e instrumentales.
Identificar valores criticos y conocer los procedimientos de actuacién en dichos casos:
confirmacién de resultados, investigacion de posibles contaminaciones preanaliticas o
interferencias analiticas, comunicacion y registro.

Interpretar los resultados de laboratorio en su contexto fisiopatolégico

Conocer y aplicar algoritmos de las principales pruebas diagndsticas

3. Automatizacién — Inmunoquimica

Conocer y aplicar los principios teéricos de los diferentes métodos analiticos utilizados
para la medicidon de los diferentes parametros y ser competente en la realizacion de
los mismos.

Adquirir criterios de validaciéon (técnica y facultativa o clinica), supervisados por el
Facultativo responsable de la Seccion.

Adquirir capacidad para validar y verificar nuevos métodos analiticos e instrumentales.
Identificar valores criticos y conocer los procedimientos de actuacion en dichos casos:
confirmacién de resultados, investigacion de posibles contaminaciones preanaliticas o
interferencias analiticas, comunicacion y registro.

Interpretar los resultados de laboratorio en su contexto fisiopatoldgico

Conocer y aplicar algoritmos de las principales pruebas diagnésticas

Calcular e interpretar el indice de riesgo prenatal de cromosomopatias y defectos de
cierre del tubo neural e informar los resultados obtenidos.

4. Control de Calidad Analitica

Conocer y revisar el protocolo de control de calidad interno de la unidad

Gestionar el procesamiento de las muestras de Programas de Evaluacién Externa de
la Calidad, asegurando el estado 6ptimo de éstas y su trazabilidad.

Interpretar informes de Evaluacion Externa de la Calidad y plantear acciones
correctivas ante resultados no satisfactorios.

Desarrollar trabajos de investigacion orientados a adquirir habilidades en metodologia
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de la investigacion, analisis de datos experimentales y preparacién de comunicaciones

a congresos.

Facultativo responsable:Dr. Rafael Miguel Poyatos Martinez

A. Conocimientos

Fisiopatologia renal

Introduccion a la quimica seca

Estrategia de cribado de orina

Analisis de sedimento urinario (manual y automatizado)
Bioquimica de orina

Interpretacion de los diferentes parametros en orina
Concepto de aclaramiento

Excrecion en 24 horas

Cocientes con la creatinina sérica

Caracteristicas preanaliticas y del tratamiento de la orina
Manipulacién y conservacion (acidificacion)

Analisis de calculos renales

Caracteristicas preanaliticas y del tratamiento de las heces
Analisis de heces

Deteccion de sangre oculta en heces

Cribado de céancer colorrectal

Cuantificacion de calprotectina

B. Habilidades

1. Orinas: Sedimento urinario y parametros bioquimicos basicos:

Determinacion de parametros bioquimicos. Lectores de tiras de orina por reflexometria
(pH, densidad, glucosa, proteinas, cuerpos cetonicos, bilirrubina, urobilinégeno,
eritrocitos, leucocitos y nitritos).

Visualizacion del sedimento al microscopio optico: identificacion de leucocitos,
hematies, flora bacteriana, levaduras, distintos tipos de cilindros, células de

descamacion y cristales. Reconocimiento de parasitos que pueden aparecer en orina
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2. Procesamiento de orinas especiales

- Proteinuria y microalbuminuria

- Test de gestacion
3. Osmolalidad

- Determinacion de osmolalidad en suero y en orina. Manejo del osmémetro de punto de

congelacion. Comparacion con la osmolalidad calculada. Estudio del gap osmolal
4. Procesamiento de Heces

- Sangre oculta: métodos cualitativos y cuantitativos.

- Test de sangre oculta en heces por enzimoinmunoanalisis
5. Analisis de calculos urinarios

- Estudio del célculo urinario: registro del tamafo, aspecto, dureza y analisis porcentual
de los componentes mas usuales.

- Espectroscopia infrarroja.

Facultativos responsables:

Dr. Pablo Gonzalez Navarro / Eva M2 Pérez Gutierrez

A. Conocimientos

1. Patologia eritrocitaria
- Estructura y funcién de la médula ésea y del tejido linfoide.
- Hematopoyesis: Morfologia, bioquimica y funcion de las células sanguineas.
- Hematimetria y citologia hematoldgica.
- Hematies: Caracteristicas generales, morfologia.
- Estudio deferencial de las causas de anemia.
- Desoérdenes del metabolismo del hierro. Anemia ferropénica y Hemocromatosis.
- Anemia megaloblastica y otras anemias macrociticas.
- Anemias de los trastornos crénicos.

- Poliglobulias, hemoglobinopatias y talasemias.

2. Patologia leucocitaria
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Leucocitos. Caracteristicas generales. Morfologia. Citoquimica. Patologia.
Estudio de neutropenias. Insuficiencia medular. Agranulocitosis.
Leucemias agudas. Diagndstico.

Sindromes mielodisplasicos. Sindromes mieloproliferativos crénicos.
Linfomas: Hodgkin y no Hodgkin

Mieloma mudltiple.

Otras gammapatias monoclonales. Macroglobulinemia de Waldenstrom y Amiloidosis.

3. Hemostasia y trombosis

Fisiologia de la hemostasia.

Desordenes de los megacariocitos y plaquetas, morfologia y funcion.

Coagulacién: Bioquimica y factores de coagulacion.

Trombopenias y trombocitosis.

Trombocitopatias. Alteraciones congénitas y trastornos adquiridos de la coagulacion.
Coagulacién: Bioquimica y factores de coagulacion.

Mecanismo de la coagulacion, fibrindlisis y trombosis.

Control de laboratorio de la terapia anticoagulante y antitrombdtica.

4. Banco de Sangre

Hemoterapia: Grupos sanguineos e inmunohematologia.

Indicaciones hemoderivados. Pruebas compatibilidad.

B. Habilidades
1.

Preparacion y examen morfolégico de la sangre periférica y de médula ésea (sdlo
preparacion).
Manejo de contadores celulares, citdbmetro de flujo.

Tipaje sanguineo, deteccion de anticuerpos, pruebas cruzadas.

Facultativo responsable: Dr. José Luis Garcia Veas de Silva

A. Conocimientos

Conceptos basicos de Inmunologia: El sistema inmunitario en condiciones de salud.
Componentes del sistema inmunitario. El tejido linfoide. Células implicadas en la
respuesta inmune, proliferacién celular y maduracion, interaccion celular,
componentes moleculares de la respuesta inmune.

Inmunidad innata. Fagocitos, citosinas y respuesta inflamatoria. EI complemento y
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sistemas intermediarios en la respuesta inmune.

Reconocimiento del antigeno. Receptores de las células T y B. Presentacién del
antigeno. Complejo principal de histocompatibilidad.

Estructura molecular de los anticuerpos. Interaccion antigeno — anticuerpo.
Superfamilia de las inmunoglobulinas, distribucién y funciones de sus isotipos,
diversidad.

Sistema inmunitario adaptativo. Caracteristicas. Respuesta inmunitaria humoral e
inmunidad mediada por células T.

Respuesta inmunitaria innata y adquirida frente a la infeccion.

Inmunopatologia |: Inmunodeficiencias congénitas de linfocitos T y B.
Inmunodeficiencias adquiridas. Subpoblaciones linfocitarias.

Estudio de Mieloma muiltiple y proteinas.

Inmunopatologia |l: Respuestas inmunitarias inapropiadas. Equilibrio TH1/TH2.
Fisiopatologia y fundamentos efectores de la respuesta alérgica. Tipos de reacciones
de hipersensibilidad. Respuesta inflamatoria.

Diagnéstico alergoldgico in vitro, IgE especifica, extractos alergénicos y alérgenos
recombinantes. Monitorizacion de la respuesta inflamatoria, marcadores de
inflamacion. Enfermedades alérgicas, anafilaxia.

Inmunopatologia Ill: Tolerancia y autoinmunidad. Autoanticuerpos y su relevancia
clinica. Autoanticuerpos en enfermedades autoinmunes sistémicas (LES, Artritis
reumatoide, Sjogren, vasculitis, sindrome antifosfolipido, EMTC...). Autoanticuerpos
especificos de 6rgano (enfermedades de la piel, hepaticas, renales, endocrinas,
sistema nervioso, hematoldgicas...).

Aportaciones del laboratorio en las enfermedades autoinmunes. Estudio diagnéstico

inicial. Algoritmos diagndsticos.

B. Habilidades

1.

Autoinmunidad

Conocimiento de la instrumentacion utilizada

Métodos de deteccion de autoanticuerpos (ELISA).

Inmunofluorescencia indirecta IFl: Interpretacion de patrones de fluorescencia en
células y tejidos

Seguimiento del Programa de Garantia de Calidad Interna y Externa (UKNEQAS).
Proteinogramas

Conocimiento de la instrumentacion utilizada

Interpretacion de la electroforesis de las proteinas del suero en su contexto
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fisiopatoldgico.
3. Alergias
- Conocimiento de la instrumentacion utilizada
- Determinacion de IgE sérica total
- Cuantificacion de IgE especifica a distintos alérgenos
- Interpretacion de la IgE total y especifica en su contexto fisiopatoldgico.
4. Citometria de flujo
- Conocimiento de la instrumentacion utilizada
- Determinacion de subpoblaciones linfocitarias en HIV e inmunodeprimidos
- Determinacién de HLA-B27

5. Determinacion de farmacos biolégicos. Monitorizacion terapéutica personalizada.

Facultativo responsable: Dr. Antonio Pla Martinez

A. Conocimientos

- Toxicologia analitica. Introduccion. Papel del laboratorio de andlisis toxicoldgicos en
Toxicologia Clinica, Forense e Industrial o Laboral. Implicaciones analiticas derivadas
de aspectos toxicocinéticos con especial mencion al proceso de biotransformacion.

- La muestra para el andlisis toxicoldgico. Caracteristicas y aplicaciones de las distintas
muestras. Normas para la toma y envio de muestras en Toxicologia Clinica, Forense e
Industrial o Laboral.

- Introduccién al Analisis Toxicologico. Definicion. Fases del analisis toxicoldgico.
Analisis cualitativo y cuantitativo. Informacién necesaria.

- Técnicas de extracciéon para el analisis toxicolégico. Generalidades. Clasificacion de
los téxicos con fines analiticos. Métodos de extraccion de los diferentes tipos de
toxicos: gaseosos, volatiles, inorganicos y organicos.

- Técnicas empleadas en el andlisis toxicolégico. Introduccidon. Reacciones
colorimétricas. Técnicas espectrofotométricas. Técnicas cromatograficas. Técnicas
inmunoquimicas. Fundamentos y aplicaciones al screening, confirmaciéon vy
cuantificacién de téxicos.

- Interpretacion de resultados. Aspectos médico-legales de las intoxicaciones.

B. Habilidades

1. Analisis de alcoholemia
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Determinacion de farmacos y drogas de abuso en orina y otros fluidos
3. Determinacion de metales en muestras biolégicas (Cu, Zn, Pb, Hg, As, Tiy Cd)
Andlisis especiales (Monéxido de carbono, Paraquat, Inhibidores de la AChE,

Etilenglicol, etc..)

Facultativo responsable: Dra. Maria del Sefior Lépez Vélez

A. Conocimientos

- La Calidad en el Laboratorio Clinico. Concepto de Calidad. Terminologia segun las
normas internacionales ISO. Evolucién de la Calidad en el Laboratorio Clinico

- Sistemas de Gestidn de la Calidad. Modelos e implantacion en el Laboratorio Clinico.

- Sistema de Gestion de la Calidad (SGC) en la Unidad de Gestién Clinica de
Laboratorios del Complejo Hospitalario Universitario de Granada. Conocer la
sistematica basica del SGC del Laboratorio y la organizacién del mismo en cuanto a
asignacion de tareas y responsabilidades, documentacion, registros y Procedimientos
Normalizados de Trabajo (PNTSs).

- Certificacion y Acreditaciéon

- Modelo de Acreditacion en Andalucia. Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia
(ACSA)

- Normas I1SO. Norma UNE-EN ISO 15189:2013. Laboratorios Clinicos. Requisitos
particulares para la calidad y la competencia. Norma ISO 22870:2006. Point-of-care

testing [POCT]. Requeriments for quality and competence.

B. Habilidades
1. Redactar protocolos
Revision de la documentacion de calidad

Seguimiento y evaluacién de registros. Gestién de incidencias.

v DN

Conocer el Sistema de Gestion de la Calidad (SGC), la normativa que aplica a la
certificacién y acreditacion de laboratorios, la gestion documental y el analisis de
indicadores de calidad existentes en un laboratorio certificado o acreditado.

Adquirir capacidad para desarrollar y evaluar un SGC.

Evaluacion de indicadores de actividad y gestion

Adquirir capacidad para realizar una revision critica de la bibliografia a propésito de un

caso clinico.

8. Desarrollar trabajos de investigacion orientados a adquirir habilidades en metodologia
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de la investigacion, analisis de datos experimentales y preparacion de comunicaciones

a congresos.

Facultativo responsable: Dr. Javier Garcia Villanova Ruiz

A. Conocimientos

Errores innatos del metabolismo de los hidratos de carbono:

Galactosemia: tipo | (clasica), Il (déficit de galactoquinasa) y Ill (déficit de UDP-GAL).
Intolerancia hereditaria a la fructosa. Métodos de diagndstico

Glucogenosis. Caracteristicas clinicas de las enfermedades que afectan al
metabolismo del glucégeno. Clasificacion clinica: glucogenosis hepaticas, musculares
y enfermedad de Pompe. Cribado vy tipificacion por el laboratorio. Aplicacién y
valoracion del test de isquemia.

Estudio del equilibrio acido-base y de los gases en sangre venosa. Mecanismos de
compensacion (renales y respiratorios). Pardmetros analiticos para el estudio de
acidosis organicas congénitas.

Equilibrio hidroelectrolitico:

Aplicacion al estudio de hipertension arterial: Conocimiento de la implicacion del eje
renina-angiotensina-aldosterona en la hipertension.

Diagndstico por el laboratorio del hiperaldosteronismo.

Metabolismo de hormonas médulo-adrenales implicadas en tumores de células
cromafinicas.

Estudio de la funcién gastrointestinal.

Estudio del metabolismo hidrocarbonado: test de ayuno y test de sobrecarga oral de
glucosa. Diagnéstico de las hipoglucemias. Medicidon de hormonas contrarreguladoras.
Indicadores bioquimicos del estado nutricional. Obesidad.

Estudio de la patologia osteoarticular.

Marcadores sanguineos y urinarios de remodelado 6seo. Utilidad en tratamiento
preventivo de las fracturas. Estudio de hormonas y vitaminas involucradas en el
metabolismo fosfocalcico.

Estudio de la funcion hipotalamica y adenohipofisaria.. Diagnédstico de
panhipopituarismo, hiperprolactinemia, sindrome de cushing, acromegalia. Aplicacién
de pruebas diagndsticas de estimulacion y supresion.

Estudio de la funcion paratiroidea y funcién medular de tiroides. Estudio de la PTH

intacta en adenoma de paratiroides e insuficiencia renal. Marcador intraoperatorio de
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cirugia de paratiroides. Medicién de calcitonina en cancer medular de tiroides. Control
de Pruebas simples

- Estudio de la funcionalidad de la corteza suprarrenal. Métodos de exploracion:
Pruebas diagnésticas para la supresiéon de la hipersecrecion de cortisol en sangre, y
para estimulacién de la corteza en la insuficiencia suprarrenal.

- Estudio de la funcion gonadal. Pruebas analiticas (estaticas y dinamicas) para su
diagnéstico. Prueba de estimulacién de LH y FSH por LHRH.
Diagnéstico de hirsutismo y/o amenorrea por el laboratorio. Perfil androgénico.

- Métodos de laboratorio para el estudio del crecimiento
Marcadores de crecimiento. Aplicacién de las diferentes pruebas para valorar el déficit
de hormona de crecimiento (glucagén, hipoglucemia insulinica, clonidina, propanolol y
ejercicio). Estudio de acromegalia mediante sobrecarga oral de glucosa

- Bioquimica del cancer.
Utilidad de Cromogranina A, catecolaminas y metabolitos en tumores de células
cromafinicas.
5HIAA en tumor carcinoide.

- Aportacién del laboratorio de Analisis Clinicos a la monitorizacién de
inmunosupresores y anticonvulsivantes mediante técnicas inmunoquimioluminiscentes
y cromatogréficas.

- Trastornos del metabolismo intermediario: Aminoacidopatias, acidurias organicas y
enfermedades mitocondriales. Diagndstico por el laboratorio.

- Enfermedades lisosomales: Valoracion clinica y cribado mediante estudio enzimatico
de hidrolasas lisosomales. Enfermedades peroxisomales por acidos grasos de cadena
muy larga, y por medicion de acidos ramificados (fitanico y pristanico) en plasma.

Mucopolisacaridosis: Cribado en orina y posterior tipificacion.

B. Habilidades

1. Patologia de las glandulas suprarrenales: determinacion de ACTH, cortisol, ritmo de cortisol,
cortisol libre en orina, aldosterona por inmunoquimioluminiscencia. Tests de estimulacién y
supresion.

2. Patologia del metabolismo fosfocalcico: determinacion de calcio, fosforo por
espectrofotometria, fosfatasa alcalina 6sea, PTH intacta, osteocalcina, , B-Crosslap, P1NP por
inmunoquimioluminiscencia. Determinacion de Osteoprotegerina y fosfatasa acida tartrato
resistente por EIA.

3. Patologia del metabolismo de las hormonas reguladoras del metabolismo de glucosa:

determinacion de insulina y péptido C. Pruebas de estimulacion

4. Patologia del metabolismo de las hormonas contrarreguladoras de metabolismo de glucosa
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y del crecimiento. Determinacion de ACTH, GH, IGF1, BP3. Pruebas de estimulacion y
supresion.
5. Patologia gonadal: determinacion de FSH, LH, prolactina, estradiol, progesterona,
testosterona, por inmunoquimioluminiscencia y 17-hidroxiprogesterona, 11-desoxicortisol,
Delta 4-androstenediona por EIA. Test de estimulacion.
6. Control del paciente trasplantado: Determinaciéon de farmacos inmunosupresores por
inmunoquimioluminiscencia y LC-MS/MS.
7. Patologia de tumores de células cromafinicas: Determinacion de catecolaminas
fraccionadas, metanefrinas y acidos vanilmandélico y homovanilico por HPLC isocratico con
deteccion electroquimica. Determinacién de Cromogranina A por EIA,
8. Estudio de tumores carcinoides: Determinacion de acido 5-Hidroxiindolacético por HPLC
con deteccion electroquimica.
9. Estudio de déficit de vitamina A y E por HPLC con deteccion UV-Visible.
10. Estudio metabdlico basico de los errores congénitos del metabolismo:
- Aminoacidopatias, determinacion de aminoacidos por HPLC con columna de
intercambio iénico y deteccion UV-Visible.
- Acidurias organicas. Deteccion de acidos organicos mediante GC-MS y acil-carnitinas
por LC-MS/MS.
- Estudio de CDG (glicoproteinas deficientes en carbohidratos): Determinacion de

sialotrasferrinas plasmaticas por HPLC en gradiente y deteccion UV-Visible.

Facultativo responsable:

Laboratorio del Hospital Universitario Virgen de las Nieves: Dra. Teresa Rodriguez Ruiz.

A. Conocimientos

- Estudio de elementos humorales de la respuesta inmune:
Inmunoglobulinas 1gG, IgA, Ig M
Subclases de inmunoglobulina G
Sistema del complemento; C3, C4 y C1-inhibidor (masa)

- Identificacion, cuantificacion e interpretacion de las distintas fracciones proteicas
mediante proteinograma en suero y orina.

- Deteccion de componente monoclonal (CM) en suero y orina (proteinograma en suero
y orina).

- Cuantificacién del CM en suero y orina.

- Identificacién del CM en suero y orina (proteinuria de Bence Jones) mediante:
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Inmunofijacién (gel de agarosa)
Inmunotipado (electroforesis capilar)

- Uso de las cadenas libres en suero (CLLs) en:
Diagnostico

Factor pronéstico

multiple

Monitorizacion de amiloidosis, mieloma multiple no secretor u oligosecretor.

Definir el concepto de respuesta completa estricta en los pacientes con mieloma

B. Habilidades

2. Uso y fundamento de técnicas nefelométricas.

3. Uso y fundamento de técnicas turbidimétricas.

1. Realizacién e interpretacion de electroforesis en gel de agarosa y electroforesis capilar.

Facultativo responsable:

Laboratorio del Hospital Universitario Virgen de las Nieves: Dra. Laura Jaimez Gamiz

A. Conocimientos

- Estudio de las Enfermedades Autoinmunes Sistémicas:
Lupus Eritematoso Sistémico
Enfermedad Mixta del Tejido Conectivo
Sindrome de Sjogren
Dermato-Polimiositis.
Miopatias inflamatorias
Esclerosis Sistémica
Artritis Reumatoide

- Vasculitis Sistémicas:
-Granulomatosis de Wegener
-Micropoliangeitis
Sindrome de Churg-Strauss
PAN

- Enfermedades Autoinmunes Organoespecificas:

Biliar Primaria y otras hepatopatias autoinmunes.

Enfermedades autoinmunes endocrinolégicas.

Enfermedades autoinmunes hepatobiliares: Hepatitis autoinmunes, Cirrosis

Enfermedad inflamatoria intestinal: Colitis ulcerosa y Enfermedad de Crohn.
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Enfermedades autoinmunes Neuroldgicas. Sindromes Paraneoplasicos.
Enfermedades autoinmunes pulmonares (sindrome antisintetasa) y cardiacas.
Enfermedades autoinmunes hematolégicas
Enfermedades autoinmunes cutaneas: Pénfigo y Penfigoide.
Enfermedades autoinmunes oculares.
- Enfermedad Celiaca
- Sindrome Antifosfolipido
- Autoanticuerpos:
Perfil de Autoanticuerpos en las distintas Enfermedades autoinmunes sistémicas y
organoespecificas. Significado clinico
- Asistencia y participaciéon en las actividades docentes programadas del Servicio.
Asistencia a Sesién Hospitalaria mensual.
B. Habilidades

- Diagnéstico de laboratorio de las enfermedades autoinmunes. Interpretacion de
resultados. Elaboracion de informes clinicos.

- Conocimiento del fundamento tedrico de las técnicas utilizadas, metodologias.
Adquisicion practica de dichas técnicas, IFIl, ELISA, DOT BLOT.

- Manejo del control de calidad interno y externo. Participacion en talleres nacionales.

- Analisis de autoanticuerpos por inmunofluorescencia indirecta (IFl): anticuerpos
antinucleares y anti-dsDNA, anti-centrémero, antimitocondriales, anti-LKM, anti-
musculo liso, anti-células parietales gastricas, anti-reticulina, anti-citoplasma de
neutrofilos, anti-endomisio (IgG e IgA). ANCAS.

- Screening vy titulacion de ENAS mediante la técnica de ELISA: anti Sm, anti RNP,
SSA/Ro, SSB/La, Scl 70, Jo-1.

- Observacién al microscopio de fluorescencia de los patrones celulares en los ANA con
células Hep-2.

- Observacién de fluorescencia en cortes de tejido: ac. Antiendomisio, portas de tejido
triple de rata etc. Mitocondrias, LKM, musculo liso, células parietales gastricas.

- Se completara la formacién con los resultados de las peticiones realizadas al

laboratorio externo de otros tipos de anticuerpos autoinmunes.
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Facultativos responsables:
Laboratorio del Hospital Universitario Virgen de las Nieves: Dr. Francisco Ruiz Cabello Usuna /

Dra. M@ del Pilar Jiménez Gamiz.

A. Conocimientos

- Conocimiento de las bases celulares y moleculares de los tumores hematoldgicos.
Clasificacion molecular y clasificacion por el inmunofenotipado. El objetivo es adquirir
la capacidad de interpretacion de los datos generados en el laboratorio poniéndolos en
el del proceso oncohematoldgico del paciente y realizar una aproximacion al informe
final del Laboratorio.

- Durante la rotacién el residente debe adquirir conocimientos tedricos suficientes para
diagnosticar la mayoria de las neoplasias oncohematolégicas. Conocimiento de la
ontogenia y estirpes celulares, marcadores especificos y esquema de clasificacion
inmunoldgica de leucemias y linfomas.

- Conocimiento de aspectos practicos: Dominio de las técnicas celulares (cultivos) y
moleculares (citometria de flujo) aplicadas al diagnéstico y seguimiento de las
leucemias y linfomas. Por tanto, adquirir la capacidad practica de realizar los
procedimientos de laboratorio de apoyo al diagndstico hematoldgico.

- Conocimiento del Control de Calidad de la Seccién
Control de calidad de equipos: Fluorescent-beads para compensacion de equipo
Control de calidad de pruebas diagndsticas:

a) Internos: Control de niveles de CD4
b) Externos: Participacion en talleres nacionales e internacionales (Sociedad
Espanola de Inmunologia; Sociedad Ibérica de Citometria)

- Conocimiento de las lineas y proyectos de investigacion del laboratorio. Se debe de
impulsar en el Residente el conocimiento de los aspectos generales de investigacion
basica que se realizan en la seccioén. El objetivo final seria la realizacion de trabajos y
comunicaciones cientificas que seran presentados a Congresos Nacionales e

Internacionales.

B. Habilidades
1. Dominio de técnicas de inmunofenotipado. Citometria de flujo para estudios
fenotipicos y funcionales. Capacidad para disefiar protocolos de estudio. Manejo de
los parametros de morfologia y de fluorescencia en el citdmetro. Construccion de
ventanas de analisis para la deteccién de enfermedad minima residual (Software

FacsDiva). Manejo basico del equipo y resolucion y capacidad de deteccion de

problemas comunes.
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Determinacién cuantitativa de subpoblaciones linfocitarias (Software Facscanto).

3. Deteccidn de antigenos intracelulares. Técnicas de permeabilizacion celular.
Realizacion de técnicas moleculares para la deteccion de translocaciones
cromosomicas y reordenamientos genéticos.

Estudios de clonalidad.
Estatus mutacional de hemopatias. Técnicas de secuenciacion y de hibridacion para
deteccion de mutaciones.

7. Estudios de quimerismo hematoldgico. Seguimiento post-trasplante.

Facultativos responsables:

Laboratorio del Hospital Universitario San Cecilio: Dra. Susana Garcia Linares / Dr. Antonio
Poyatos Andujar.

Laboratorio del Hospital Universitario Virgen de las Nieves: Dra. Susana Pedrinaci Rodriguez /

Dra. Margarita Martinez Atienza,

A continuacién se describen los conocimientos y habilidades necesarios para el desarrollo de
la funcién en Genética Molecular: Diagndstico y Consejo Genético
A. Conocimientos
Conocimientos de las bases tedricas de la Genética Clinica y Molecular necesarias para sentar
las bases del Diagndstico Genético. Analisis de las enfermedades de origen genético y sus
patrones de herencia.
La formacién tedrica incluye los siguientes apartados:
- Bases moleculares de las enfermedades hereditarias
- Tipos de mutaciones
- Conceptos genéticos basicos: penetrancia, expresividad, polimorfismo, fenémeno de
anticipacion, etc.
- Transcripcién y traduccién: del genotipo al fenotipo
- Estructura y funcién de los genes
- Patrones hereditarios: herencia simple y no clasica, autosémica recesiva, autosémica
dominante, ligada a X, mitocondrial, disomia uniparental e imprinting genético
- Enfermedades con base genética en:
Retraso mental y dismorfologia

Alteraciones del crecimiento

Alteraciones endocrinas y metabdlicas
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Enfermedades neuromusculares

Enfermedades hematolégicas

Cancer familiar

Enfermedades poligénicas y multifactoriales
- Genética de la Reproduccion

- Diagnéstico prenatal

B. Habilidades
1. Realizacion e interpretacion de las diferentes técnicas de laboratorio de Genética Molecular:
- Extraccién de DNA a partir de sangre periférica, liquido anniotico, vellosidad corial,
saliva y otros tejidos.
- Reaccion en cadena de la polimerasa (PCR)
- PCR a tiempo real
- PCR Multiplex
- PCR-OLA (Ensayo de ligacién con oligonucleétidos)
- QF-PCR (PCR cuantitativa fluorescente)
- Electroforesis Capilar
- Secuenciacion SANGER
- MLPA
- Analisis de Ligamiento

- Secuenciacion Masiva

2. Conocimientos tedérico-practicos de Asesoramiento Genético
- Recoleccién de la historia médica personal
- Realizacién e interpretacion del arbol genealdgico y la historia familiar
- Indicacién e interpretacion de las distintas pruebas complementarias

- Indicacién e interpretacion de las pruebas genéticas

- Consejo genético a pacientes y familiares. Estimacion de riesgo de recurrencia

Facultativos responsables:
Laboratorio del Hospital Universitario Virgen de las Nieves: Dr. Adelardo Mora Guijosa / Dr.

Matias Pérez Sanchez

A. Conocimientos

La rotacién por la Seccion de Citogenética se realiza en el 4° ano formativo del Residente
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durante un periodo de 2 meses.

En esta rotacion colaboramos, dado el caracter multidisciplinar de la especialidad de Analisis
Clinicos, en una formacién cuyos objetivos van enfocados al aprendizaje de procedimientos y
técnicas adecuadas al estudio de las Cromosomopatias numéricas y estructurales a través del
CARIOTIPO y de los CGH-ARRAY.

B. Habilidades
1. Cariotipo en sangre periférica. Aprendizaje segun protocolo de laboratorio de

- Cultivo celular de sangre periférica. Procesado. Extension de portas. Tincion de

portas. Envejecimiento de portas. Obtencién de bandas G.

- Realizacién del Cariotipo en Microscopio con el Cariotipador Icaros
2. CGH-Array (Array-based Comparative Genomic Hybridizacion).
Aprendizaje de una herramienta de alta resolucién para la deteccién de alteraciones
cromosomicas en el genoma. Deteccién de Delecciones y/o Duplicaciones.
Se instruye al residente en el manejo de: Extraccion de ADN, marcaje, hibridacion, siembra y
lectura en escaner microarrays.
3. Consulta de Genética y Consejo Genético. El residente se integra en todas y cada una de
las areas de esta Seccion, en el desarrollo de habilidades con el paciente y familia,
adquiriendo conocimientos clinicos en genética asistiendo a las diferentes consultas y de

Consejo Genético.

Facultativos responsables:
Laboratorio del Hospital Universitario San Cecilio: Dr. Enrique Garcia Olivares
Laboratorio del Hospital Universitario Virgen de las Nieves: Dra. Ana Clavero Gilabert, Dra. M@

Carmen Gonzalvo Lépez y Dr. Jose Antonio Castilla Alcala.

A. Conocimientos
El residente de Analisis Clinicos debe adquirir durante esta rotacién conocimiento de la
fisiologia y fisiopatologia de la reproduccion humana, del desarrollo embrionario precoz y
primeras fases de la gestacién, asi como de los métodos de analisis de muestras bioldgicas de
origen humano relacionadas con lo descrito. Debe aprender a aportar informacién de la utilidad
clinica sobre los procedimientos diagnésticos y terapéuticos de pacientes estériles y/o en
tratamiento, en los siguientes aspectos:

- Conocimiento actualizado de la fisiologia de cada parte implicada en los procesos

relacionados con la reproduccion.
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Conocimiento actualizado de la historia natural y fisiopatologia de las enfermedades
que intervienen en la fisiopatologia de la esterilidad.

Manejo con el paciente. Comunicacion y situaciones conflictivas.

Obtencién y recogida de muestras (especimenes bioldgicos) segun localizacion vy
determinacion.

Conocimiento para la seleccion de las diferentes técnicas de estudio, conservacion y
cultivo celular.

Conocimiento sobre reactivos, disoluciones, tampones, controles y calibradores
relacionados con la valoracidon analitica de liquidos organicos implicados en aspectos
reproductivos.

Preparacion de medios de cultivo para soporte, desarrollo y conservacién de gametos
y preembriones.

Bioseguridad. Normativa y practica para un trabajo seguro en las diferentes areas del
laboratorio.

Gestiodn de residuos en el laboratorio.

Sistemas de informacién y comunicacion desde el laboratorio. Interpretacion,
validacion y comunicacion de informes.

Conceptos basicos del laboratorio: unidades, magnitudes, productos quimicos,
material volumétrico y no volumétrico, preparacion de soluciones, calibracion,
analizadores automaticos, microscopia 6ptica en sus distintas variantes.

Banco de muestras y tejidos.

Modelos de control de calidad, externo e interno. Sistemas de certificacion y
acreditaciones.

B. Habilidades

Laboratorio de Andrologia:

1.
2.

5.
6.

Seminograma

Tests funcionales del semen: REM, HOS, supervivencia, y otros relacionados segun
estado del conocimiento.

Preparacion de espermatozoides procedentes de biopsias testiculares.

Técnicas de seleccion espermatica para reproduccion Asistida: Swim-up y gradientes
de densidad.

Criopreservacion y descongelacion de semen vy tejido testicular.

Lavado seminal en pacientes con enfermedades infecciosas transmisibles.

Inseminacion artificial:

1.
2.

Técnicas de seleccion espermatica para IA: Swin-up y gradientes de densidad.

Manejo del banco de semen para IA con semen de donante.

Laboratorio de Embriologia:
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Capacitacion de semen conyugal y de donante para FIV.
Capacitacion de semen conyugal y de donante para ICSI.
Técnicas FIV e ICSI: conocimiento de las técnicas y manejo del microscopio de fase
invertida.
4. Visualizacion y reconocimiento del complejo cumulo-ovocito en liquido folicular.
Toma de contacto con los procesos del laboratorio de Embriologia: denudacion de
ovocitos, FIV, microinseminacion ovocitaria de espermatozoides, cultivo embrionario,
transferecnia embrionaria y criopreservacion de embriones y ovocitos.
6. Visualizacion de punciones foliculares en quiréfano.
Consultas:
1. Consulta con pacientes sometidos a técnicas de RA: proceso de IA 'y FIV/ICSI.
2. Consulta de consejo genético reproductivo.
3. Consulta de donacion de semen y ovocitos.
4. Consulta de ginecologia: esterilidad, abortos de repeticion y control de tratamientos de
RA.
El nivel de responsabilidad sera asignado, de forma personalizada, a cada uno de los
residentes. Es deseable que el nivel de responsabilidad al final de la rotacién sea de nivel 2
(actividades realizadas directamente por el residente en formacién bajo supervision del tutor)
en las areas de consultas y sera el adjunto responsable el que en funcién del progreso de la
formacién autorice que desarrolle actividades de nivel 1 en las areas de andrologia e

inseminacion artificial. En el area de embriologia el escaso tiempo de rotacién no nos permite

pasar del nivel 3.

Facultativos responsables:

Dra. Marta Alvarez Estévez / Dr. Fernando Garcia Garcia

A. Conocimientos

- Estructura y funciones de la Unidad de Gestion Clinica de Microbiologia y
Parasitologia.

- Fundamentos cientificos de la Especialidad.

- Biologia general de los microorganismos. Estructura, fisiologia y genética bacteriana.
Aplicaciones del metabolismo bacteriano a la identificacion de bacterias. Taxonomia y
nomenclatura microbiana. Patogenicidad microbiana. Relaciones parasito-huésped.
Ecologia microbiana.

- Obtencion y procesamiento de las muestras. Sistemas de aislamiento, cultivo e

identificacion. Técnicas para el estudio de la sensibilidad a los antimicrobianos.
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- Técnicas rapidas de diagnéstico microbiolégico: aplicaciones y limitaciones.

- Aplicacion de las técnicas moleculares al diagnéstico microbioldgico.

- Diagnostico serolégico.

- Infecciéon nosocomial.

- Sistema informatico de la UGC. Peticiones analiticas. Confidencialidad y proteccion de
datos. Normas de aceptacion y rechazo de muestras.

- Seguridad en el laboratorio. Gestién de residuos.

- Cartera de servicios de urgencias.

- Epidemiologia de las enfermedades infecciosas: prevalencia, mecanismos de
infeccion y prevencion de las enfermedades infecciosas.

- Bacterias, virus, parasitos y hongos de interés clinico.

- Control de calidad en Microbiologia y Parasitologia.

B. Habilidades

1. Siembra y aislamiento en medios de cultivo especificos para cada muestra
Tinciones y microscopia
Realizacion de técnicas de diagndstico rapido

Identificacion y antibiograma de los patégenos mas habituales

v~ wN

Aprendizaje en la realizacion de informes interpretados

Todo el contenido de este apartado 4.2. Objetivos especificos de la Especialidad de Analisis
Clinicos ha sido revisado por cada uno de los Facultativos responsables de las secciones o
areas de conocimiento indicadas.

4.3 Plan / Calendario de rotaciones

La formacion se basara en la practica clinica siguiendo un esquema con niveles de adquisicion
progresiva de competencias en relacion a “conoce, sabe hacer, demuestra y hace”. Todo ello
con dedicacién en horario laboral completo, incluida la atencion continuada, con actividad
asistencial supervisada, maxima en la primera fase de la formacién con disminucién paulatina y
proporcional a la adquisicion creciente de competencias. Paralelamente y de forma progresiva
se adquirira la responsabilidad en situaciones mas complejas y al final de la residencia, la

responsabilidad asistencial completa que permitira el ejercicio profesional.

El tutor sera el responsable de planificar, facilitar, supervisar y evaluar el proceso de manera

continua y eficaz.

En la Unidad de Gestion Clinica de Laboratorios se ha elaborado un Plan General de

Rotaciones obligatorias atendiendo a las recomendaciones del Programa Oficial de la
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Especialidad, que incluye un Plan de Rotaciones Estandar del residente en su primer, segundo,
tercer y cuarto afio de formacion en la especialidad de Analisis Clinicos. En el citado plan se ha
especificado el lugar y duracién de cada una de las rotaciones. El contenido de cada rotacion

se ha descrito anteriormente en el apartado 4.2.
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TABLA 1: PLAN DE ROTACIONES DE ANALISIS CLINICOS

Ano
. . R-1 R-2 R-3 R-4
Residencia
Mes 1 Laboratorio Respuesta Hematologia- Biopatologia
Hospitalaria Citologia Tumoral (HUVN)*
Laboratorio Respuesta Hematologia- . . -
Mes 2 Hospitalaria Citologia Unidad de Calidad | Genética Molecular
Laboratorio Respuesta Hematologia- . . -
Mes 3 Hospitalaria Citologia Unidad de Calidad | Genética Molecular
Mes 4 Laboratorio Respuesta Hematologia- Hormonas y Genética Molecular
Hospitalaria Coagulacién Metabolopatias (HUVN)*
Mes 5 Laboratorio Respuesta Hematologia- Hormonas y Genética Molecular
Hospitalaria Banco Sangre Metabolopatias (HUVN)*
Mes 6 Laboratorio Respuesta Inmunologia- Hormonas y Citogenética
Hospitalaria Autoinmunidad Metabolopatias (HUVN)*
Mes 7 Automatizacién- Inmunologia- Inmunologia Citogenética
Preanalitica Proteinogramas Humoral (HUVN)* (HUVN)*
Mes 8 Automatizacion- Inmunologia- Inmunologia Reproduccion
Bioquimica Alergias Humoral (HUVN)* Asistida
Mes 9 Automatizacion- Inmunologia- Autoinmunidad Reproduccion
Bioquimica Citometria (HUVN)* Asistida**
Automatizacion- Inml’mologla - Autoinmunidad Microbiologia y
Mes 10 Inmunoquimica FelniECes (HUVN)* Parasitologia
q Biologicos 9
Mes 11 Automatizacion- Biopatologia Microbiologia y
Inmunoquimica Tumoral (HUVN)* Parasitologia
o . Biopatologia Microbiologia y
Mes 12 SEREET Oz Tumoral (HUVN)* Parasitologia

Todas las rotaciones se llevaran a cabo en el Hospital Universitario San Cecilio excepto las marcadas con
asterisco que tendran lugar en el Servicio de Analisis Clinicos e Inmunologia del Hospital Universitario
Virgen de las Nieves.

*HUVN: Hospital Universitario Virgen de las Nieves. Avenida de las Fuerzas Armadas, n° 2. Planta Baja
del Hospital General

**HUVN: Hospital Universitario Virgen de las Nieves. Avenida de las Fuerzas Armadas, n® 2. Primera
Planta Consultas del Hospital Maternal

4.4 Competencias Especificas y Supervisiéon por rotaciéon

Durante el periodo de residencia se adquiere una competencia profesional progresiva que

implica un nivel de responsabilidad creciente y una necesidad de supervisién decreciente.
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El sistema formativo implicara la asuncién progresiva de responsabilidades en la especialidad
que se esté cursando y un nivel decreciente de supervision, a medida que se avanza en la
adquisicion de las competencias previstas en el programa formativo, hasta alcanzar el grado de

responsabilidad inherente al ejercicio auténomo de la profesion sanitaria de especialista.

La supervision de residentes de primer afio sera de presencia fisica y se llevara a cabo por los
profesionales que presten servicios en los distintos dispositivos del centro o unidad por los que

el personal en formacion esté rotando o prestando servicios de atencién continuada.

La supervision decreciente de los residentes a partir del segundo afio de formacion tendra
caracter progresivo. A estos efectos, el tutor del residente podra impartir, tanto a este como a
los especialistas que presten servicios en las distintas secciones de la unidad, instrucciones
especificas sobre el grado de responsabilidad de los residentes a su cargo, segun las

caracteristicas de la especialidad y el proceso individual de adquisicién de competencias.

Los residentes de primer afo (R1), comenzaran la rotacion por el Laboratorio de Respuesta
Hospitalaria con Nivel 3 y, solo cuando el facultativo responsable de este laboratorio lo
considere adecuado podran actuar con Nivel 2. En esta rotacion nunca se tendra Nivel 1. Es
decir, que la supervision sera maxima al principio de la rotacion y puede disminuir

progresivamente si se considera adecuado, sin llegar nunca a la ausencia de supervision.

En el resto de las rotaciones, igualmente durante el primer afo el nivel de supervision sera
maximo y el residente por tanto empezara con un nivel 3 y si los correspondientes facultativos
responsables de cada seccion lo consideran oportuno llegard a alcanzar un nivel 2 de

autonomia, con supervision completa siempre.

Durante el segundo y tercer afio de residencia, en la mayoria de las rotaciones, los residentes
estaran en un nivel 2 de responsabilidad y en algunos casos podran alcanzar el nivel 3 si el
facultativo correspondiente lo considera adecuado. Logicamente el nivel de conocimiento de los
residentes en su tercer afio de formacion permitira que participen en el trabajo de la unidad con
un grado de autonomia y responsabilidad elevado. El nivel de supervision sera por tanto mucho
menor, de manera que cuando el facultativo responsable de la seccién lo considere oportuno,

podran informar y validar los resultados obtenidos en la correspondiente seccion.

La supervisiéon de la adquisicion de competencias especificas definidas en cada rotacién, que
se han descrito anteriormente en el apartado 4.2, se detallan en el Protocolo de Supervision del

residente de Analisis Clinicos (documento independiente).
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4.5 Rotaciones Externas recomendadas

Los residentes de nuestra Unidad pueden realizar practicamente todas las rotaciones que se
establecen en el programa formativo dentro del Centro Hospitalario salvo algunas de las
rotaciones que se realizan en el Servicio de Analisis Clinicos e Inmunologia del Hospital
Universitario Virgen de las Nieves de Granada con el cual nuestro centro mantiene acuerdos de
colaboracién. Por tanto, no es necesario realizar rotaciones externas para las adquisiciones de
las competencias de la especialidad. Las rotaciones externas solo estan permitidas, para
realizar ampliacién de conocimientos o el aprendizaje de técnicas no practicadas en el centro o
unidad y que, segun el programa de formacién son complementarias del mismo, segun
recomendaciones del art. 21.RD 183/2008, de 8 de febrero de 2008.

No obstante, el tutor de acuerdo con el Director de la Unidad y con la autorizaciéon de los
responsables docentes del centro y de la Comunidad Auténoma, podra considerar de forma
individualizada, la oportunidad e idoneidad de realizar rotaciones externas en otros centros
docentes nacionales o internacionales para adquirir la excelencia en areas competenciales
especificas, y siempre que se expliciten los objetivos que se pretenden conseguir

(fundamentalmente durante el CUARTO afio de la residencia).

5. Guardias y Supervision del residente en la Atencion Continuada

5.1 Ubicacion y numero de guardias

Las guardias tienen caracter formativo y asistencial, y los residentes de Analisis Clinicos,
realizaran un maximo de 6 guardias mensuales (excepto en periodos vacacionales en que se
podran aumentar a 7 mensuales, y siempre sin superar el maximo de horas permitido segun la

legislacion vigente). La distribucion de dichas guardias sera la siguiente:

Las guardias se realizan en el Laboratorio de Respuesta Hospitalaria del Centro Hospitalario.
Las guardias son de 17 horas de lunes a viernes y de 24 horas los sabados, domingos y
festivos. Las guardias de dias laborables se inician a partir a las 15.00, y las de dia festivo a las
08.00h.

Debido a la no presencia fisica del facultativo responsable desde las 20 horas durante los dias
laborables o en jornada completa en el caso de fines de semana y festivos, el residente
dispondra del contacto telefénico para la consulta de dudas o incidencias o para plantear la
necesidad de que se persone en el laboratorio si se precisa. En el caso de los residentes de

primer afo, realizan las guardias con un adjunto de presencia fisica.
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La planificaciéon de la planilla de guardias se realizara con 1-2 meses de antelacién, para
consensuar y facilitar las posibles modificaciones. Una vez aceptada y publicada el plan de

guardias definitivo, es firmado y autorizado por el Director de la Unidad.

5.2 Protocolo de supervision de la Unidad

El nivel de responsabilidad y supervisién del residente durante la guardia se regira por el
protocolo especifico de supervision de la actividad asistencial de cada residente con niveles de
responsabilidad creciente segun el afio de residencia (ver Protocolo de Supervision del EIR de
Analisis Clinicos del Hospital Universitario San Cecilio en documento diferenciado de la guia).

De manera resumida, se regiran por las normas establecidas de supervision siguientes:

NIVEL | DE RESPONSABILIDAD. El residente realiza actividades sin

supervision directa. Dichas actividades se supervisan a posteriori.

NIVEL Il DE RESPONSABILIDAD. El residente realiza actividades, siendo
supervisado directamente por el Facultativo Especialista. El residente actua y

es supervisado.

NIVEL Ill DE RESPONSABILIDAD. EI residente observa las actividades que

realiza el Facultativo Especialista. No actua directamente.

En cuanto a los niveles de Prioridad (6 Dificultad) se consideraran:

PRIORIDAD I. Actividades que todos los residentes deben realizar

PRIORIDAD II. Actividades que la mayoria de los residentes pueden y/o deben

realizar, aunque puede haber residentes que no las realicen.

PRIORIDAD Ill. Actividades que so6lo algunos residentes pueden y /o deben

realizar.

Objetivos de las Guardias:

- Residentes de primer ano:
Dominio de técnicas manuales y automaticas del Laboratorio de respuesta Hospitalaria.
Capacidad de discriminacion de resultados anémalos debidos a mal funcionamiento de
los analizadores, interferencias analiticas, alteraciones en la recogida y procesamiento
preanalitico de las muestras y errores de transcripcion de los resultados.

- Residentes de segundo aiio:
Interpretacion correcta de los resultados
Valoracion de la prioridad de una urgencia frente a otra y de una determinacién frente a

otra en caso de escasez de muestra.
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Colaboracion con el Clinico en caso de problemas analiticos.
- Residentes de tercer afio:
Autonomia y responsabilidad practica del laboratorio en la guardia.
Presencia de un adjunto de apoyo de 8h-20h (el adjunto queda localizado de 20h-8h).
Soluciones de emergencia frente a la averia de un analizador.
- Residente de cuarto afio:
Autonomia y responsabilidad de la guardia, evitando la necesidad de apoyo del
facultativo en la medida de lo posible.
Desde el principio de la formacion el residente debe formarse en las particularidades que
conlleva la atencién a los procesos urgentes por lo que tras un corto periodo de formacion
intensiva en el laboratorio de respuesta hospitalaria, se incorporara a la realizaciéon de guardias
de laboratorio 0, en su caso, en otros servicios asistenciales en el marco de las decisiones que
se adopten en la correspondiente comisién de docencia del hospital en el que se lleve a cabo la

formacion.

6. Actividades Formativas

6.1 Plan de Formacion Comun Transversal (PFCT)

El Plan de Formacion Comun Transversal (PFCT) elaborado por la Consejeria de Salud
incorpora contenidos docentes comunes a todas las especialidades y de caracter

complementario a la formacion de los especialistas en ciencias de la salud.

Este Programa formativo persigue el enriquecimiento competencial de los profesionales con la
inclusién de conocimientos, el desarrollo de habilidades y la promocion de actitudes que
mejoren las condiciones para la posterior incorporacion profesional de los especialistas en
formacion, acercandoles a la realidad de su entorno social y organizativo, el Sistema Sanitario
Publico Andaluz, y a sus presupuestos estratégicos y de desarrollo de los recursos

tecnolégicos y humanos.

Este programa se debe realizar de forma obligatoria durante los dos primeros anos de la

especialidad y facilita la adquisicidn de los objetivos no especificos de la especialidad,
Este Programa consta de los siguientes modulos formativos:

= Asistencia basada en la evidencia y la calidad. El objetivo general es que el
residente sera capaz, por sus propios medios, de tomar una decisiéon a un paciente o
grupo de pacientes utilizando, para ello, la asistencia sanitaria basada en la evidencia,

y de promoverla en su entorno.
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= Comunicacién y trabajo en equipo. El objetivo es conocer la naturaleza y
peculiaridades de la relacion médico-paciente identificando los distintos factores y
elementos que influyen en la relaciéon. Asimismo, entrenar al residente en las distintas
habilidades de comunicaciéon de contenidos de la entrevista semiestructurada, para
aplicarlas en las posibles situaciones de encuentro clinico. Y finalmente, ensefar a
realizar una atencién con abordaje psicosocial y una atencion centrada en el paciente
mostrando las diferencias con el modelo de atencién centrada en la enfermedad y/o en

el profesional.

= Investigaciéon en Salud. El objetivo en este curso es que el residente identifique
aquellos conocimientos, habilidades y actitudes necesarias para desarrollar un
proyecto de investigacion. Hacer asequible la tarea de investigacion, de forma que el

especialista incorpore la investigacion en su desarrollo profesional.

= Bioética y profesionalismo. El objetivo es ubicarse como profesional integrante del
sistema sanitario e identificar las diferentes partes interrelacionadas que forman la
globalidad del Sistema Sanitario Publico de Andalucia. De igual modo, valorar desde
un marco de referencia bioético las actuaciones sanitarias incorporando a la practica

profesional los conceptos fundamentales de la bioética y la normativa aplicable.

= Soporte Vital Basico y Avanzado. Este curso tiene como objetivo proporcionar los
conceptos béasicos sobre reanimacién cardiopulmonar en adultos y nifios, manejo de la
via aérea, canalizaciones venosas y manejo de farmacos y fluidos en soporte vital
avanzado, monitorizacion, identificacion de arritmias graves, desfibrilacién, marcapasos

y algoritmos de SVA.

= Curso de Proteccidon radiolégica. Los residentes deberan adquirir de conformidad
con lo establecido en la legislacion vigente, conocimientos basicos en proteccion
radiologica ajustados a lo previsto en la Guia Europea «Protecciéon Radiolégica 116».
Consta de introduccion y principios generales, radiobiologia, proteccion Radiolégica en
Radiologia, proteccién Radiolégica en Medicina Nuclear, proteccion Radiolégica en

Radioterapia. Los contenidos formativos son:

- Estructura atémica, produccién e interaccion de la radiacion

- Estructura nuclear y radioactividad

- Magnitudes y unidades radiologica

- Caracteristicas fisicas de los equipos de Rayos X o fuentes radiactivas

- Fundamentos de deteccion de la radiacion

Pagina 52 de 71




SR GUIA FORMATIVA DE LA ESPECIALIDAD
gl g UNIVERSITARIO DE ANALISIS CLINICOS
——r—— SAN CECILIO ) ‘ Servicio Andalle de Salud
Unidad Docen te de Anélisis CliniCOS JUNTR TE AMDRIUCA CONSEJERIA DE SALUD Y FAMILIAS
EDICION : 3 UGC de Laboratorios
) FECHA ELABORACION: 03/05/2019

- Fundamentos de la radiobiologia. Efectos bioldgicos de la radiacion

- Proteccion radioldgica. Principios generales

- Control de calidad y garantia de calidad

- Legislacion nacional y normativa europea aplicable al uso de las radiaciones
ionizantes

- Proteccion radiolégica operacional

- Aspectos de proteccion radiolégica especificos de los pacientes y aspectos de

proteccion radioldgica especificos de los trabajadores expuestos.

6.2 Actividades Formativas Especificas de la Especialidad

6.2.1. Actividades formativas de la Unidad
En la Unidad de Gestién Clinica de Laboratorios del Hospital Universitario San Cecilio existen
las siguientes sesiones de caracter obligatorio para los residentes de Analisis Clinicos:
= Semanalmente se realizan sesiones clinicas siendo la asistencia obligatoria a las
mismas un elemento fundamental. El formato de las mismas es muy variado y permite
desarrollar distintos aspectos como los que se mencionan a continuacion:
- Casos clinicos
- Sesiones bibliograficas de actualizacién
El residente debe realizar un minimo de dos sesiones anuales. Durante estas sesiones el
residente debe ir adquiriendo de forma progresiva ademas del aprendizaje tedrico de sus
contenidos, la capacidad de desarrollar las habilidades necesarias para presentar en
publico contenidos cientificos y técnicos. Un objetivo docente fundamental es que estas
sesiones sean preparadas y desarrolladas por el residente bajo la supervision del tutor y/o
facultativos de la unidad.
- Los Residentes del Servicio de Analisis Clinicos se introduciran, poco a poco, en la
realizacion de comunicaciones a Congresos de la especialidad, y en la colaboracion en

la organizacién y disefio de los posters.

- Se fomentara la participacion en publicaciones de articulos originales y de revisiones
en revistas relacionadas con la especialidad.
- Se colaborara de forma activa en trabajos de investigacién planteados por el propio
Servicio o por otros Servicios del Complejo.
Los Residentes progresivamente desarrollaran actividades académicas, cientificas y docentes:
e En el primer afo, realizaran trabajos de revisiéon bibliografica y presentacién de sesiones
bibliograficas.

¢ En el segundo afio, participaran activamente en la realizacidon de trabajos cientificos.
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e En el tercer afo, realizardn y redactaran con responsabilidad plena trabajos cientificos.
Dirigiran sesiones clinicas.

e En el cuarto ano, dirigiran la realizacion de trabajos a Residentes de primero y segundo afos,
y participaran como docentes en los cursos y programas que se desarrollen en la Institucion.
Se dara una especial relevancia a la necesidad de acreditar las actividades formativas
realizadas en la Unidad, de manera que la totalidad de las actividades de formacién continuada
dirigida a profesionales sanitarios sean acreditadas segun el procedimiento establecido en el
Decreto 203/2003, de 8 de julio, por el que se regula el procedimiento de acreditacion de las

actividades de formacion continuada de las profesiones sanitarias.
6.2.2. Actividades adquiridas externamente a la Unidad

Se fomenta la participacion activa tanto de los residentes como del resto de personal de la
Unidad de Gestién Clinica de Laboratorios (UGCL) en los diferentes congresos y jornadas
cientificas de las respectivas sociedades tanto de ambito regional, nacional como internacional.

Se considera recomendable para asistir haber participado, al menos, con una comunicacion.

Las actividades formativas que se proponen a los residentes de nuestra Unidad para adquirir
conocimientos y competencias practicas a lo largo de los cuatro afios de residencia son
fundamentalmente:

- Asistencia a Reuniones Cientificas en el ambito regional andaluz. Estas reuniones
suelen ser organizadas por la Sociedad Andaluza de Analisis Clinicos y dirigidas a
residentes en formacion, en las cuales durante uno o dos dias se ponen en comun
aspectos actuales de diferentes temas de la Especialidad de Analisis Clinicos y se

realizan debates sobre las diferencias existentes en cada centro hospitalario.

- Asistencia a Congresos. Se recomienda la asistencia a congresos de ambito regional,
nacional e internacional relacionados con nuestra especialidad, destacando la reunién
anual de la Sociedad Andaluza de Analisis Clinicos (SANAC), el Congreso Nacional de
Laboratorio Clinico, asi como el europeo y el internacional. Su asistencia es interesante
pero siempre con participacion activa en dichos actos (presentacion de posters,

comunicaciones, ponencias, etc.).

- Se considera recomendable seguir los cursos de formacién continuada organizados por
deferentes Sociedades Cientificas como la Sociedad Espafiola de Bioquimica Clinica y
Patologia Molecular (SEQC), la Asociacion Espafiola de Farmacéuticos Analistas
(AEFA), la Asociacion Espariola de Biopatologia Médica (AEBM), etc.
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6.3 Actividades Formativas Generales

En el Hospital Universitario San Cecilio, la formacién es una estrategia y herramienta, que de
forma importante, da soporte a los procesos de cambio y mejora en la organizacion y posibilita
mantener los mejores niveles de calidad en el desarrollo profesional y prestacién de servicios.
La Unidad Integrada de Formacién es la estructura del Hospital encargada de garantizar una
programacion formativa acorde con los planteamientos enunciados. Desde el espacio de la
Web se recoge informacién sobre las diferentes acciones formativas que componen la
programacion de formacion continuada del Hospital, asi como documentos y/o cursos
relacionados con este aspecto.

http://www.husc.es/profesionales/de_interes general/formacion/formacion_continuada),

7. Actividades de Investigacion

Se recomienda a los residentes a participar en proyectos de investigacion en los que colaboren
facultativos del Servicio y que se realicen en el hospital u otros centros u organismos. De la
misma manera, desde la Unidad se estimula la realizacion por parte de los residentes de
trabajos de investigacién que permitan la realizacién de la tesis doctoral durante el periodo de
residencia.

7.1 Lineas de Investigacion Activas

Las lineas de investigacion existentes en la Unidad de Gestidn Clinica de Laboratorios son las
siguientes:

A) Grupo CTS-101: Comunicacioén Intercelular. Dr. Dario Acuiia Castroviejo

1) Mecanismos de accion de la melatonina

2) Regulacion de la bioenergética mitocondrial por la melatonina

3) Bases celulares y moleculares de la cronodisrupcion, y del estrés oxidativo/inflamatorio en el
envejecimiento.

4) Estudio de los genes reloj en el dafio celular y mitocondrial en modelos experimentales de
parkinson y sepsis.

5) Melatonina y metabolitos como nuevas herramientas farmacolégicas en el cancer.

6) Cronobiologia del cancer

7) Mecanismos para prevenir la resistencia de la quimio y radioterapia

8) Melatonina y mucositis

)
)
9) Estudio de las vias biosintéticas de la CoQ10
0) Caracterizacion de ratones deficientes en CoQ10
y

1
11) Tratamiento de enfermedades mitocondriales
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B) Grupo CTS-564 Inmunologia Molecular. Dr. Enrique Garcia Olivares

7.2 Comunicaciones a Congresos

Se potenciara que todos los residentes de la Unidad participen de forma activa en las diferentes
lineas de investigacion existentes, y especialmente en la exposiciéon publica de los hallazgos
cientificos en los diferentes foros/congresos, asi como su publicacién en revistas de impacto.

Se recomienda que todos los residentes presenten al menos 2 comunicaciones cientificas

durante cada afo de residencia incluyendo congresos regionales y nacionales.
7.3 Tesis Doctorales

En la Unidad de Gestién Clinica de Laboratorios, varios de los Facultativos son profesores de la
Facultad de Medicina, y otros profesionales lideran lineas de investigacion importantes, por lo
que de manera optativa, se ofrece a los residentes interesados de la especialidad la realizacion

de estudios de investigacién avanzados y/o tesis doctorales.
7.4 Docencia

A lo largo del periodo formativo los residentes de Analisis Clinicos tendran la oportunidad de
desarrollar su capacidad docente impartiendo clases sobre contenidos relacionados con la
especialidad en cursos organizados dentro y fuera de la Unidad de Gestion Clinica de
Laboratorios.

Ademas nuestra Unidad interviene de forma especialmente activa en la docencia de Practicas
Tuteladas de los alumnos de Farmacia y Medicina, por lo que los residentes participan en las

actividades docentes de dicho programa de practicas desde el primer afo.

8. Evaluacion

La evaluacion de los Especialistas Internos Residentes (EIR) de Analisis Clinicos constituye un
elemento esencial de la formacion especializada y se realizara segun la normativa vigente en la

actualidad.

Los nuevos criterios de evaluacion de los EIR publicados por el Ministerio de Sanidad,
Consumo y Bienestar Social quedan recogidos en el BOE numero 95, de 19 de Abril de 2018,
que incluye la Resolucion con la que se desarrolla el RD 183/2008 y posteriormente corregidos

algunos aspectos en el BOE numero 181, de 27 de Julio de 2018.
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8.1 Criterios de Evaluacion

Existen 2 tipos de evaluacion: FORMATIVA y SUMATIVA.

La evaluacién formativa, se basa en una formacién continuada, cuyo eje central es la relacién

tutor-residente, debe tener un feedback constructivo sobre su aprendizaje, que fomente la
reflexion en el residente, en él los métodos de evaluacion deberian estimular un aprendizaje
integrado y evaluar conocimientos, aptitudes y actitudes. Se debe contar con los colaboradores
docentes y debe estar previsto establecer mecanismos que permitan la modificacion de la
aplicacion del programa de formacion en funcion de los resultados de esta evaluacion
formativa, que se vera reflejada en la evaluacion anual y final.

La evaluacién sumativa, califica los conocimientos, habilidades y actitudes. En ella, los

resultados son la base para la toma de decisiones sobre el nivel de competencia profesional
(aprobado/suspenso, obtencién de un titulo, obtencién de una acreditacion, etc.). Es decir, la
evaluaciéon sumativa permite valorar la suficiencia de lo aprendido en relacién con un estandar
minimo previamente definido.

Los métodos pueden ser compartidos por los dos tipos de evaluacién, aunque difieren la
finalidad con la que se usan. La evaluacién formativa tiene lugar durante todo el proceso de
aprendizaje para mejorar el mismo, mientras que la sumativa se realiza al final de un
aprendizaje para medir el nivel de formacion alcanzado y acreditar la capacitacion profesional.
No obstante, un sistema de evaluacion sumativo puede contener un componente formativo
cuando también se proporciona feedback al evaluado (en este caso residente) sobre sus

fortalezas y sus debilidades.

A modo de resumen, es necesario destacar que la evaluacion de cada Residente tendra un
caracter continuo. Al margen de la realizada en cada rotacién (por el facultativo responsable del
Residente en esa estancia formativa concreta), el EIR tendra una entrevista trimestral con su
tutor, sin caracter calificador pero si evaluatorio de competencias, recoge en un documento las
rotaciones realizadas en los 3 meses anteriores (con sus objetivos conseguidos/no
conseguidos), las sesiones clinicas, otras actividades formativas, aportaciones a la gestién del
Servicio y organizacién de actividades de residentes, revisién del Libro del Residente con el
tutor, observaciones y por ultimo, la firma del Residente y el Tutor. Esa entrevista trimestral,
permitira conocer el grado de cumplimiento del Plan Individual de Formacién (PIF) alcanzado y/
o disefar estrategias de correccién si procede. Con posterioridad a su cumplimentacion, la
entrevista sera incorporada a la ficha electrénica que posee cada residente en la web de
PortalEIR.
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8.2 Hojas de evaluacion

8.2.1. Evaluacion de Rotaciones (Informe de Evaluaciéon de Rotacion)

Las rotaciones constituyen uno de los aspectos nucleares en el itinerario de los residentes,
para la adquisicion de todas las competencias necesarias de sus respectivas especialidades.
La evaluacion rigurosa y sistematizada de los mismos, por tanto, es una responsabilidad de
todos los actores docentes desde tutores/as hasta facultativos colaboradores con los que rotan
los residentes.

La evaluacion de las rotaciones se realizara al finalizar la misma, utilizandose para ello el
modelo vigente en la actualidad, la Ficha de Rotacién 6 Informe de Evaluacion de Rotacion.
Este Informe es un documento con datos personales del EIR, en el que se define la rotacion,
asi como sus objetivos y el grado de cumplimiento logrado (total/parcial/no conseguido). En él
se evalua en una escala de 1-10 (siendo menos de 5 una calificacion negativa), tanto los
Conocimientos y Habilidades adquiridos (A) (con una nota promedio de sus 6 items), como las
Actitudes (B) (nota promedio de sus 5 items). Con ambas notas se establece finalmente una
calificacion sumatoria del siguiente modo: 70%A + 30%B.

Segun se explicita en las instrucciones de dicho informe de la rotacién, la Comisién de
Docencia podra decidir ademas, si la actividad en las Guardias se evalia como parte de una
rotaciéon o se valora como una rotacion independiente. En este ultimo caso, debera incluirse un
informe de rotacion de las Guardias. La Comision de Docencia del HUSC ha decidido que se

evaluan las guardias como una rotacién con una duracién de 11 meses

8.2.2. Evaluacion anual del EIR

Sera realizada al menos 15 dias antes del cambio del afio formativo. Sera realizada por el
Tutor, una vez reunida toda la documentacién al periodo (Informes de rotacién interna/externa,
Libro del Residente, actividades complementarias...). Tendra una escala de puntuacion de 1-10

y quedara reflejada en un documento especifico denominado Informe de Evaluaciéon anual del

Tutor (ver apartado anexos). En él, se recogera toda la informacion concerniente a: vacaciones
reglamentarias, periodos de suspension de contrato (si los ha habido) y sobre todo las

calificaciones anuales que se obtienen del calculo:

[(A x 65) + (C x 25)]/ 90 + B (maximo 1 punto)

A: es la calificacion resultante del total de las Rotaciones ponderadas (incluidas las externas).

El método de ponderacién se hara:
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duracion rotacion (meses) x calificacion de la rotacion/ 11* *meses

Una evaluacion negativa de los items del apartado A del Informe de evaluacion de rotacion,
conllevara necesariamente una propuesta de evaluacién negativa por insuficiente aprendizaje
(recuperable o no).

*Si, por alguna consideracién los meses evaluados son mayor o menor de 11, se dividira por el

numero de meses evaluados.

B: es la calificacion total resultante de la suma de las Actividades complementarias
(publicaciones, comunicaciones orales, posters, asistencias o ponencias en Curso/Taller,
ponencia en Sesiones, participacion en proyectos de investigacion) que a su vez tienen una
consideracion distinta en cuanto a su valor, y con una nota que oscila entre 0.01 a 0.3. De entre
ellas, las sesiones clinicas dentro de la Unidad seran las menos valoradas (0.01), y las

publicaciones internacionales las que reciban la maxima puntuacion (0.3).

B. SUMATORIO ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS con los siguientes criterios de puntuacion, si se han
establecido por el Comité de Evaluacidn.

Nivel Publicaciones Comunicacién Oral Poster
Internacional 0,3 0,2 0,1
Nacional 0,2 0,1 0,05
Autonémica 0,11 0,05 0,02

Asistencia Ponente Participacion en
curso/taller curso/taller Ponente en Sesiones proyectos de
(minimo 10 horas) (minimo 2 horas) investigacion

*En el servicio/unidad:

0,02-0,1 Hasta 0,2 hasta 0.01 0,05-0,2
(valorar duracién y (valorar duracién y o . (valorar implicacidn y
- . *Generales/Hospitalarias: )
complejidad) complejidad) hasta 002 tipo de proyecto)

C: es la calificacion del Tutor. Llevada a cabo en un rango de 1-10, donde: 1-2 es muy

insuficiente; 3-4 insuficiente; 5 suficiente; 6-7 bueno; 8-9 muy bueno; 10 excelente.

La calificacion de este apartado tiene que estar justificada de modo explicito tanto para subir
como para bajar la calificacion obtenida de los otros apartados.

Cuando la suma de los periodos de suspension de contrato sea mayor del 25% de la jornada

anual, el tutor debera proponer al Comité de Evaluacién una Evaluacién Anual Negativa
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Recuperable o, si el periodo de suspension es superior a 6 meses podra proponer la repeticion

del afio de formacion.

En dltima instancia, el Informe Anual del Tutor debera trasladarse al Comité de Evaluacion
(establecido por la Comisién de Docencia) para decidir la evaluacion anual definitiva de cada
Residente. Esa evaluacion anual definitiva, se realizard en otro documento denominado de

Evaluacion Anual por el Comité de Evaluacion (ver anexo). Contendra la calificacion del

Informe anual del Tutor (1-10) y la definitiva del Comité de evaluacién (1-10) que tendra una

consideracion cuantitativa (numérica) y cualitativa (con rango de muy insuficiente a excelente).

Cuantitativa (1-10) Cualitativa
<3 Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los objetivos anuales.
NEGATIVA Entre3y S Insuficiente. No alcanza todos los objetivos anuales pero podria slcanzarlos con un periodo complementario de
formacidn.
Entre S y<6 Suficiente. Alcenza los objetivos anuales,
Entre Gy <8 Buena, Alcanza lus objetivos anuales, demostrands un nivel superior en algunos de ellos

Entre 8y <35 Muy buena. Domina todos los abjetives anugles.
POSITIVA Excelente. Muy alto nivel de desempefio durante el afio formativo,
5010 alcanzan esta calificacion un nomero limitado de residentes. Se valorard de acuerdo con | experiencia del
Comité, con los resultados de |a promeridn o con otras promociones anteriores de residentes, calificados como
| muy bueno.

Entre 9.5-10

La calificacién tendra los siguientes efectos:

Positiva. Cuando el Residente haya alcanzado el nivel exigible para considerar que se han
cumplido los objetivos del programa formativo en el afio de que se trate. Requerira que la
Calificacion Global Anual del Residente sea mayor o igual a 5.

Negativa. Cuando el Residente no haya alcanzado el nivel minimo exigible para considerar
que se han cumplido los objetivos del programa formativo en el afio evaluado, bien porque
la Calificacion Global Anual del Residente sea menor de 5 o por otras causas
administrativas.

Debera especificarse la causa y categorizarse como:

v' “negativa por insuficiente aprendizaje susceptible de recuperacién” (cuando haya

una o mas rotaciones evaluadas negativamente).

v' “negativa recuperable por imposibilidad de prestacion de servicios superior al 25%

de la jornada anual” (por suspension de contrato u otras causas legales)

v ‘“negativa, no susceptible de recuperacion” (por insuficiente aprendizaje o por

reiteradas faltas de asistencia no justificadas).
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En los dos primeros supuestos de la calificacién final negativa, tanto el Tutor como el
Comité de Evaluacion determinaran un periodo de recuperacidn que necesariamente no
podra ser inferior a la duracion total de los periodos de suspension, alcanzando incluso la
repeticion de todo el afo si el periodo de suspension del contrato ha excedido 6 meses. Al
término del periodo de recuperacion, realizaran una nueva evaluacion del EIR, y si esta
fuera negativa, no tendria caracter recuperable y supondria la extinciéon del contrato. Del
mismo modo sucedera con el supuesto de las calificaciones negativas no recuperables.

Si la suspension del contrato es inferior al 25% de la jornada anual, pero el Comité de
Evaluacion considera que el residente no ha podido alcanzar los objetivos y competencias
del ano formativo, podrd& EXCEPCIONALMENTE evaluarle negativamente, acordando la
realizacion de un periodo de recuperacién, que no podra ser superior al periodo de
suspension del contrato.

Respecto a las evaluaciones anuales negativas del ultimo afio, el periodo de recuperacion
implicara la prérroga del contrato por la duracién del periodo de recuperacion. La evaluacion
negativa del periodo de recuperacion no tendra caracter recuperable y supondra la extincidon
del contrato, salvo que el residente solicite la revision de la evaluacién y su resultado fuera

positivo.

8.2.3. Evaluacion final del EIR

Finalmente, la evaluacion final del periodo completo de Residencia, sera llevado a cabo por el
Comité de Evaluacion integrado entre otros por el Tutor, en el documento habilitado para tal fin
(anexo). Se realizara atendiendo a la media de las Evaluaciones Anuales ponderadas segun la
siguiente regla y de acuerdo a la progresiva asunciéon de responsabilidades que conlleva el

paso de ano formativo:

Deusr;ecl?a'}i::clia Afio de formacion Ponderaci6n de la evaluacion anual
. R1 40%
2 anos
R2 60%
R1 20%
3 afios R2 30%
R3 50%
R1 10%
. R2 20%
4 anos
R3 30%
R4 40%
R1 8%
R2 12%
5 afios R3 20%
R4 25%
R5 35%
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Establecera 3 tipos de calificaciones posibles al EIR que finaliza su Residencia:

Positiva (nota media entre 5y 7.5)
Positiva destacada (superior a 7.5)

Negativa (inferior a 5 y que no permite obtener el Titulo de Especialista)

8.2.4. Hojas de evaluacion (Anexos)

Se incluye:

Informes de Evaluacién de las distintas rotaciones, incluidas las guardias

Informe de Evaluacién Anual del Tutor

Informe de la Evaluacion Anual por el Comité de Evaluacion

Informe de la Evaluacién Final del Periodo de Residencia por el Comité de Evaluacion,

si procede (los casos en los que el residente termine la especialidad)
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Informe de evaluacidn de rotacion

NOMBRE Y APELLIDOS:

| DNI/PASAPORTE:

CEMNTRO DOCENTE:

TITULACION: l [ ESPECIALIDAD:

AND
RESIDENCIA: |

TUTOR:

ROTACION

UNIDAD:

CENTRO:

COLABORADOR DOCENTE:

DURACION:

Fecha inicio rotacidn:

Fecha fin Rotacion:

OBIETIVOS DE LA ROTACION

GRADO DE CUMPLIMIENTO
Total/Parcial/Mo conseguido

T

A.- CONOCIMIENTOS Y HABILIDADES

CALIFICACION

CONOCIMIENTOS ADQUIRIDOS

RAZONAMIENTO/VALORACION DEL PROBLEMA

CAPACIDAD PARA TOMAR DECISIONES

| HABILIDADES ADQUIRIDAS

__USD RACIONAL DE RECURSOS
SEGURIDAD DEL PACIENTE

MEDIA (A}

B.- ACTITUDES

CALIFICACION

MOTIVACION

PUNTUALIDAD, ASISTENCIA

COMUNICACION CON EL PACIENTE ¥ LA FAMILIA

TRABAIO EN EQUIFD

VALORES ETICOS ¥ PROFESIOMALES

[facpoE| oo '1:||:[,=.

MEDIA (B8] |

CALIFICACION GLOBAL DE LA ROTACION
[70%A + 30% B)

Observaciones/Areas de mejora:

En , fecha:

EL COLABORADOR DOCENTE DE LA ROTACION

Fdo:

Ve B2, EL RESPONSABLE
DE LA UNIDAD DE ROTACION

Fdo:
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Informe de evaluacidon anual del tutor

NOMBRE ¥ APELLIDNOS:

| DNI/PASAPORTE:

CENTRO DOCENTE:

TITULACION:

ESPECIALIDAD:

ANO
RESIDENCIA:

TUTOR:

VACACIONES REGLAMENTARIAS:

PERIODOS DE SUSPENSION DEL CONTRATO:

A. ROTACIONES (incluidas rotaciones externas autorizadas por la Comunidad Auténoma):

CONTENIDO

UNIDAD

CENTRO

DURACION

CALIFICACION DE
LA ROTACION

POMDERACION

B. ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS:

CALIFICACION TOTAL DE LAS ROTACIONES

TIPD

MIVEL

DENOMINACION/REFERENCIA

DURACION

CALIFICACION
{0,0120,3)

CALIFICACION TOTAL DE LAS ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS

C. CALIFICACION ANUAL DEL TUTOR

COMENTARIOS:

CALIFICACION CUANTITATIVA DEL TUTOR

CALIFICACION GLOBAL ANUAL DEL RESIDENTE: [{A X 65) + [C X 25)]/90 + B (max. 1 punto}

Fecha y firma del TUTOR
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EVALUACION ANUAL POR EL COMITE DE EVALUACION

| NOMBRE ¥ APELLIDDS: | DXIfPASAFORTE:
| CENTRO DOCENTE:
. i ARC
1T . i
ITULACION: | ESPECIALIDAD: s
[ TUTOR:

|CALIFICACION DEL INFORME ANUAL DEL TUTOR {1-10):

CALIFICACION EVALUACION ANUAL DEL COMITE
(1-10)
CUANTITATIVA,

CUALITATIVA

CAUSA DE EVALUACION NEGATIVA [<5)

| DBSERVACIOMNES:

i Lugar y F-gc-l'j.q:
Sello dela EL PRESIDENTE DEL COMITE DE EVALUACION:
Imstitucidn:

Fo.:
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Evaluacidn final del periodo de residencia por el Comité de Evaluacién

NOMBRE ¥ APELLIDOS: | DNI/PASAPORTE:
CENTRO DOCENTE:
TITULACION: ESPECIALIDAD: ANO
RESIDENCIA:
TUTOR:
Duracidn de la Aiio de Nota Ponderacion de la
especialidad formacidn Anual evaluacidn anual
. R1
2 anos R2
R1
3 afios R2
R3
R1
. | Rz | |
4 anos
| R | |
R4
R1
| Rz | |
S aiios | R3 | |
| R | |
| RS |
MEDIA PONDERADA DE LAS EVALUACIONES ANUALES

CALIFICACION FINAL DEL PERIODO DE RESIDENCIA POR EL COMITE DE EVALUACION

CUANTITATIVA

CUALITATIVA

OBSERVACIONES:

Sello del centro docente EL PRESIDENTE DEL COMITE DE EVALUACION:

Fdo.:

Lugar y Fecha
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9. Plan Individual de Formacioén y Rutas Formativas

9.1 Plan Individual de Formacion

El Plan Individual de Formaciéon de Analisis Clinicos es el documento donde se programa al
inicio de cada afio de residencia todas las actividades formativas necesarias para la
consecucion de los objetivos docentes establecidos en la Guia Formativa de Andlisis Clinicos, y
que durante el curso del afio pueden ser objeto de modificacién en las entrevistas tutor-
residente, en caso de que se produzcan algunas circunstancias que aconsejen realizar cambios

para facilitar la consecucién de los objetivos.

El formato del PIF de Analisis Clinicos sigue el formato estructural proporcionado por la
Comisiéon de Docencia del Hospital Universitario San Cecilio de Granada, donde se incluye en
los diferentes apartados las actividades asistenciales del residente, que incluye las rotaciones
internas por las distintas secciones de la Unidad de Gestion Clinica de Laboratorios, como en
otros Servicios o Unidades del Hospital (Unidad de Gestion Clinica de Hematologia vy
Hemoterapia y Unidad de Gestién Clinica de Microbiologia y Parasitologia), asi como las
rotaciones externas. Ademas en el apartado de actividades asistenciales se incluye la
obligatoriedad de realizar guardias. Sobre esta base, se suman todas las actividades formativas
e investigadores que se establecen en la guia y que se hallan adaptadas al afio de residencia.
Por ultimo, también se incluye la fecha probable de realizacion de las entrevistas obligatorias

trimestrales, aunque pueden modificarse de manera razonable.

El Plan Individual de Formacion, debe estar accesible al residente también en la plataforma
PortalEIR, con el formato actual del Plan Individual de Formacién aprobado por la Comisién de

Docencia.

9.2 Rutas Formativas

En la Unidad de Gestion Clinica de Laboratorios del Hospital Universitario San Cecilio
contamos con una plaza acreditada para la Especialidad de Analisis Clinicos por afio y se va a
solicitar la acreditacion de otra plaza mas de formacién sanitaria especializada para el proximo
curso formativo. Por ello se han elaborado dos rutas formativas de adquisicion de la formacion
diferentes. Estos dos modelos anticipan a priori con una perspectiva de cuatro afios como se
suceden todas las rotaciones internas, de acuerdo al Plan de Rotaciones descrito previamente
en la Tabla 1 de este documento, en el apartado 4.3. Esta organizacion puede ser modificada
por el equipo de tutores de la especialidad cuando consideren que por alguna razén se
producen incidencias que dificulten el desarrollo de la docencia de calidad bien individual o del

grupo de residentes.
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Rutas Formativas Plan Individual de Formacion (1°" ano)

Ruta 1 Ruta 2
Junio Laboratorio Respuesta Hospitalaria | Laboratorio Respuesta Hospitalaria
Julio Laboratorio Respuesta Hospitalaria | Laboratorio Respuesta Hospitalaria
Agosto Laboratorio Respuesta Hospitalaria Hematologia-Citologia
Septiembre Laboratorio Respuesta Hospitalaria Hematologia-Citologia
Octubre Laboratorio Respuesta Hospitalaria Hematologia-Citologia
Noviembre Laboratorio Respuesta Hospitalaria Hematologia-Coagulacion
Diciembre Automatizacion- Preanalitica Laboratorio Respuesta Hospitalaria
Enero Automatizacién-Bioquimica Laboratorio Respuesta Hospitalaria
Febrero Automatizacion-Bioguimica Laboratorio Respuesta Hospitalaria
Marzo Automatizacion-Inmunoquimica Laboratorio Respuesta Hospitalaria
Abril Automatizaciéon-Inmunoquimica Hematologia-Banco de Sangre
Mayo Seccion de Orinas Automatizacion- Preanalitica

Rutas Formativas Plan Individual de Formacién (2°ano)

Ruta PIF

Periodl Ruta 1 Ruta 2
Junio Hematologia-Citologia Automatizacién-Bioquimica
Julio Hematologia-Citologia Automatizacién-Bioquimica
Agosto Hematologia-Citologia Automatizacion-Inmunoquimica
Septiembre Hematologia-Banco de Sangre Automatizacién-Inmunoquimica
Octubre Hematologia-Coagulacion Seccion de Orinas
Noviembre Inmunologia-Autoinmunidad Seccion Toxicologia
Diciembre Inmunologia-Proteinogramas Seccion Toxicologia
Enero Inmunologia-Alergias Seccion Toxicologia
Febrero Inmunologia-Citometria Hormonas y Metabolopatias
Marzo Inmunologia — Farmacos Biologicos Hormonas y Metabolopatias
Abril Seccion Toxicologia Hormonas y Metabolopatias
Mayo Seccion Toxicologia Inmunologia-Proteinogramas
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Rutas Formativas del Plan Individual de Formacién (3° ano)

Ruta 1 Ruta 2
Periodo
Junio Seccion Toxicologia Inmunologia-Autoinmunidad
Julio Unidad de Calidad Inmunologia-Alergias
Agosto Unidad de Calidad Inmunologia-Citometria
Septiembre Hormonas y Metabolopatias Inmunologia — Farmacos Bioldgicos
Octubre Hormonas y Metabolopatias Unidad de Calidad
Noviembre Hormonas y Metabolopatias Unidad de Calidad
Diciembre Seccion Inmunologia Humoral Seccion Autoinmunidad
Enero Seccion Inmunologia Humoral Seccién Autoinmunidad
Febrero Seccion Autoinmunidad Seccion Inmunologia Humoral
Marzo Seccion Autoinmunidad Seccion Inmunologia Humoral
Abril Seccion de Biopatologia Tumoral Reproduccioén Asistida
Mayo Seccion de Biopatologia Tumoral Reproduccion Asistida

Rutas Formativas del Plan Individual de Formacién (4° ano)

Periodo
Junio Seccién de Biopatologia Tumoral Seccion Citogenética
Julio Seccion de Genética Molecular Seccion Citogenética
Agosto Seccién de Genética Molecular Seccion de Biopatologia Tumoral
Septiembre Seccion de Genética Molecular Seccion de Biopatologia Tumoral
Octubre Seccion de Genética Molecular Seccion de Biopatologia Tumoral
Noviembre Seccioén Citogenética Microbiologia y Parasitologia
Diciembre Seccion Citogenética Microbiologia y Parasitologia
Enero Reproduccién Asistida Microbiologia y Parasitologia
Febrero Reproduccion Asistida Seccion de Genética Molecular
Marzo Microbiologia y Parasitologia Seccion de Genética Molecular
Abril Microbiologia y Parasitologia Seccién de Genética Molecular
Mayo Microbiologia y Parasitologia Seccion de Genética Molecular
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10. Evaluacion de la Satisfaccion del Residente

Para nuestra Unidad es un objetivo central en la formacién apoyar todas aquellas iniciativas

que apoyen al residente, incrementar el nivel competencial y facilitar el nivel investigador con

vistas dirigidas a facilitar su inclusién en el mercado laboral. Para recoger todas las

expectativas y opiniones de los residentes disponemos de las siguientes fuentes:

e La informacion contenida en la Encuesta de Satisfaccion del residente de Analisis Clinicos,

proporcionada por la Consejeria a través de la plataforma portalEIR, que se realiza

anualmente coincidiendo con la Evaluacién Anual y Final, y que recoge informacion de la

actividad formativa propiamente dicha, de los tutores, de la Unidad Docente y del propio

hospital, y ademas permite la comparacion con otros centros hospitalarios andaluces.

e La informacién que nos expresa directamente el residente en la entrevista trimestral

obligatoria.

11. Bibliografia recomendada

11.1 De la formacion

ORDEN SC0/3369/2006, de 9 de octubre, por la que se aprueba y publica el programa
formativo de la especialidad de Analisis Clinicos.

REAL DECRETO 183, 2008, de 8 de febrero, por el que se determinan y clasifican las
especialidades en Ciencias de la Salud y se desarrollan determinados aspectos del
sistema de formacién sanitaria especializada.

Los nuevos criterios de evaluacion de los EIR publicados por el Ministerio de Sanidad,
Consumo y Bienestar Social recogidos en el BOE numero 95, de 19 de Abril de 2018,
que incluye la Resolucién con la que se desarrolla el RD 183/2008 y posteriormente

corregidos algunos aspectos en el BOE numero 181, de 27 de Julio de 2018.

11.2 Principales libros de la especialidad

Fuentes Arderiu, X., Castifieiras Lacambra, M.J., Queralt6 Compano, J.M. Bioquimica
Clinica y Patologia Molecular. Editorial Reverté, 22 Edicion, 1998.

Gisbert Calabuig, J.A. Medicina Legal y Toxicologia, 62 ed., Masson, Barcelona, 2004.
Alan Gaw. Bioquimica Clinica. Editorial Elsevier. 22 edicién. 2006.

Balcells, A. La clinica y el Laboratorio. Ed. Masson. Barcelona, 2006

Klaassen CD. Casarett and Doull’s Toxicology. The basic science of poisons, 82 ed.,
MacGraw Hill, New York, Oxford, 2008.

Alvaro Gonzales. Principios de bioquimica clinica y patologia molecular. Editorial
Elsevier. 2010.
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Lawrence A. Kaplan, Amadeo J. Pesce. Clinical Chemistry. Clinical Chemistry, Theory,
Analysis, Correlation. Editorial Mosby. Nueva York. 52 edicién. 2010.

Collen Smith, Allan D. Marks, Michael Lieberman. Bioquimica Basica de Marks. Un
enfoque clinico. Editorial McGraw-Hill/Interamericana. 2011.

Edward R. Ashwood; Carl A. Burtis. Tietz Textbook of Clinical Chemistry and Molecular
Diagnostics. Editorial Saunders. 52 Edicion. 2011.

Geoffrey Beckett, Simon Walker, Peter Rae. Lecture Notes: Clinical Biochemistry.
Editorial Wiley Blackwell. 82 Edicion. 2011.

Jesus M. Prieto Valtuefia, Jose Ramodn Yuste.. La clinica y el laboratorio: Interpretacion
de analisis y pruebas funcionales. Exploracién de los sindromes. Cuadro bioldgico de

las enfermedades. Editorial Elsevier Masson. Balcells, 212 edicion. 2011.

11.3 Principales revistas de la especialidad

Advances in Clinical Chemistry

Archives of Pathology and Laboratory Medicine
British Medical Journal

Clinical Chimica Acta

Clinical Biochemistry

Clinical Chemistry

Clinical Chemistry and Laboratory Medicine
Critical Reviews in Clinical Laboratory Sciences
Revista del Laboratorio Clinico

Translational Research

11.4 Enlaces de interés a Asociaciones profesionales

Asociacion Espaiola de Biopatologia Médica: www.aebm.org

Asociacion Espanola de Farmacéuticos Analistas: www.aefa.es

Sociedad Espafiola de Bioquimica Clinica y Patologia Molecular: www.seqc.es
Asociacion Espariola de Genética Humana: www.aegh.org

Sociedad Espafiola de Direccion y Gestion de los Laboratorios Clinicos:
www.sediglac.org

Sociedad Espafiola de Inmunologia: www.inmunologia.org

International Federation of Clinical chemistry and Laboratory medicine: www.ifcc.org
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