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1. INTRODUCCION

El Servicio de Analisis Clinicos es una unidad con vocacion docente, y fue acreditado para la
docencia en el aiio 1993 con capacidad para acoger cada afio a un Residente.

Nuestro primer objetivo es una buena integracion de los recién llegados y esta Guia de
Acogida del Residente a nuestro servicio es un complemento de la Guia de Acogida al
Hospital, surgiendo de la necesidad de informar a los recién incorporados residentes.

Se incluyen en particular aquellos aspectos especificos y practicos relacionados con la
actividad asistencial y docente por parte del MIR/FIR en este servicio.

Se exponen los principales ejes de la estructura y organizacién general del servicio, basadas
en las directrices generales del centro y en las recomendaciones de la Comisién de docencia.

Ademas, se te proporcionara el documento “Guia formativa” de la especialidad, donde se
detalla todo el plan de formacién, adaptando el programa oficial a las caracteristicas de este
hospital asi como la normativa que te afecta.

Esperamos que esta Guia te sea Util para empezar a conocer nuestro Servicio y la andadura
de tu residencia.
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2. RECURSOS Y ACTIVIDADES DEL SERVICIO

2.1. RECURSOS HUMANOS

Jefe de Servicio:
Joaquina Diaz Torres.

Especialistas:
Dr. Daniel Caiias Bello.
Dr. Dimas Prieto Valiente.
Dr. José Antonio Sempere Baeza.
Dra. Eva Pastor Boix.
Dra. Joaquina Diaz Torres.
Dra. Ana Isabel Balbuena Segura.
Dra. Isabel Gascon Ros.
Dra. Paloma Cascales Ramos.
Dra. Rosa Clari Mompé.

Residentes:
Uno por aio, con duracién de 4 aios.

Tutor de residentes: Daniel Cafias Bello.

2.2. RECURSOS FiSICOS

Todos en la planta semisétano del pabellén nuevo del Hospital.
e Despachos: 2.
e Sala de extracciones: 1 en Hospital y en los Centros de especialidades de Elda, Villena
y Centros de Salud del Area.
e Unidad de Bioquimica y proteinas : 1.
e Unidad de Hormonas y marcadores tumorales: 1.
¢ Unidad de Inmunologia y preanalitica: 1.
e Unidad de Microbiologia.
e Urgencias y alergia: 1.
e Unidad de orinas: 1.
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e Unidad de Seminologia y calidad 1.
e Unidad de Biologia Molecular: 1.

Recursos docentes

Sala de Juntas con mesa para reuniones y equipamiento informatico.
Biblioteca especializada en la Sala de Juntas: libros.
Biblioteca central del hospital: revistas especializadas.
Busqueda bibliografica informatizada:
Desde cualquier ordenador del hospital.
Bases de datos bibliograficas.
Revistas a texto completo (a través pagina Conselleria).
Carpeta propia del servicio en intranet:
Desde cualquier ordenador del hospital (acceso con clave):
Documentos del servicio.
Base de datos de pacientes.
Documentos propios del servicio:
Guia formativa de la especialidad (escrito e informatizado, disponible en la carpeta
del servicio en intranet).
Manual de la especialidad (idem).

2.3. EQUIPAMIENTO ASISTENCIAL

Aparatos Médicos:

- Autoanalizadotes de Bioquimica: 3.

- Autoanalizadotes de inmunoandlisis: 6.

- Contadores de hematimetria: 3.

- Analizadores de gases: 2.

- Analizadores de orinas: 3.

- Analizador de alergia: 1.

- Nefelémetro: 1.

- Densitédmetros: 1.

- Espectrofotometros: 1.

- Cromatdgrafos de HPLC: 2.

- Osmoémetro: 1.

- Cdmaras de electroforésis: 1.

- Fotdmetro de lampara de ultravioleta: 1.

- Lector y lavador de placas ELISA: 1.

- Secuenciador automatico capilar: 1.
Pagina
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- Alicuotador: 1.

- Balanzas: 1.

- Centrifugas: 8.

- Agitadores: 2.

- Bafios: 4.

- Microscopios: 7.

- Estufas: 2.

- Neveras: 10.

- Cdmaras frigorificas: 1.
- Congeladores: 6.

Ordenadores: 15.

2.4. CARTERA DE SERVICIOS

Nuestra Cartera de Servicios, por el numero y variedad de las patologias atendidas permiten
en todo momento la adquisicién de las habilidades requeridas por la Comisién Nacional de la
Especialidad para la formacién completa del Médico Residente.

Dadas las necesidades de la demanda asistencial y las preferencias personales de los distintos
facultativos, todos los miembros del servicio tienen dedicacién preferente a una
subespecialidad.

Esta amplia oferta permite a los Médicos Residentes de Analisis Clinicos conseguir una completa
formacién en la Especialidad, exceptuando la formacidn de radicinmunoanalisis.

En el momento actual se cuenta con actividad en las siguientes areas de conocimiento:

Laboratorio de Urgencias
Microbiologia y Parasitologia
Orinas y heces

Proteinas

» Alergias

» Autoinmunidad

» Biologia Molecular

» Bioquimica Clinica

» Farmacos

» Hematologia y Hemoterapia

» Hormonas y marcadores tumorales
» Infecciosas

» Laboratorio de Urgencia
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» Microbiologia y Parasitologia
» Orina y heces

» Proteinas

» Seminologia.
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3. TUTORIA 'Y EVALUACIONES

3.1 CRITERIOS DE ASIGNACION Y ELECCION DE TUTOR

Los tutores son nombrados por la Comisidon de Docencia a propuesta del Jefe del servicio, bajo los
criterios de: tener el titulo de la especialidad, adecuada formacidén profesional y cientifica y estar
capacitado para las interrelaciones personales.

El jefe de la unidad docente asignard un tutor a cada residente, teniendo en cuenta que un tutor
no podra tener a su cargo mas de cinco residentes.

3.2 TUTORIA: ORGANIZACION Y SUPERVISION DE LA DOCENCIA

La organizacion y supervision de la docencia corresponde a la Comisidn de Docencia, pero la
figura del tutor es imprescindible, siendo sus funciones practicas:
Confeccionar la guia formativa individual anual de cada residente.
Seguimiento continuado de la formacidn del residente, con entrevistas trimestrales.
Supervision de cumplimiento de las actividades asistenciales, docentes, investigadoras y
rotaciones.
Evaluaciones de tales actividades y evaluacion e informe anuales.

3.3. LIBRO DEL RESIDENTE Y MEMORIA ANUAL

Es propiedad del residente y obligatorio de realizar.

Cumplimentacion por el residente, con consejo del tutor.

Debe incluir todas las actividades realizadas (asistenciales, docentes, investigadoras, rotaciones,
guardias).

El tutor lo supervisara trimestralmente, en cada entrevista.

El residente, en base a su contenido, debe confeccionar una Memoria anual de actividades,
imprescindible para superar la evaluacién anual.

3.4. EVALUACIONES

De acuerdo a la normativa de nuestra Comision de Docencia (para mayor detalle vy
procedimientos, ver la Guia de Acogida al residente en el Hospital).
En resumen las evaluaciones serian:

Evaluacién trimestral por el tutor (seguimiento del plan individual).

Evaluaciones de las rotaciones, por el responsable de las mismas.
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Informe anual del tutor, para el Comité de Evaluacién Anual.
Informe final del tutor, para el Comité de Evaluacién de final de residencia.

Criterios de evaluacion

Se evaltan 12 conceptos agrupados en 2 apartados. Cada uno de ellos se valora de 0 a 3 puntos,
pudiendo existir decimales. La valoracion total serd la puntuacidn media, teniendo en cuenta el
conjunto del apartado A (70%) y B (30%).

El resultado global se refleja como: 0: insuficiente, 1: suficiente, 2: destacado, 3: excelente.

Los conceptos evaluables son:

A. Conocimientos y Habilidades
- Nivel de conocimientos tedricos adquiridos.
- Nivel de habilidades adquiridas.
- Habilidad en el enfoque diagndstico.
- Capacidad para tomar decisiones.
- Utilizacidn racional de los recursos.

B. Actitudes
- Motivacion.
- Dedicacion.
- Iniciativa.
- Puntualidad / Asistencia.
- Nivel de responsabilidad.
- Relaciones paciente / familia.
- Relaciones con el equipo de trabajo.
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4. GUIA FORMATIVA DE LA ESPECIALIDAD

4.1. DENOMINACION OFICIAL Y REQUISITOS

Denominacién (R. D.127/84): Andlisis Clinicos.
Duracion: 4 afios.
Licenciatura Previa: Medicina, Farmacia, Ciencias Bioldgicas, Ciencias Quimicas.

4.2. DEFINICION Y CAMPO DE ACCION DE LA ESPECIALIDAD

Se entiende por Analisis Clinicos el area de las ciencias basicas de aplicacién al diagnéstico,
prondstico, terapéutica y prevencién de la enfermedad.

Los Analisis Clinicos son la base comun de las siguientes especialidades: Hematologia y
Hemoterapia, Bioquimica Clinica, Microbiologia y Parasitologia, Inmunologia y Genética.
Su campo de accidn sera la asistencia primaria y secundaria de la actual estructura sanitaria.
A nivel de la asistencia terciaria su actuacion se reducird a dreas concretas.

4.3 OBJETIVOS GENERALES DE LA FORMACION

El programa formativo ha sido elaborado por la Comisidon Nacional de la Especialidad y es el
aplicado a los residentes de nuestra Unidad Docente. Sin embargo, hemos realizado algunas
modificaciones teniendo en cuenta las caracteristicas de nuestro Servicio, elaborando un
programa que marca los minimos asistenciales y docentes que debe realizar el residente en
cada uno de los periodos de su formacion.

Los objetivos generales son:
A. Conocer la metodologia analitica. Indicacién y seleccidn diagndstica. Fuentes de error.
B. Evaluar los resultados analiticos y su interpretacion clinica.
C. Elaborar informes y realizar interconsultas clinicas.
D. Conocer la estructura adecuada de los laboratorios en los distintos niveles asistenciales
para su planificacién y control de gasto.
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4.4 CONTENIDOS ESPECIFICOS

4.4.1 CONOCIMIENTOS

Se considera conveniente recordar que los principios aceptados de educacién post-graduada
subrayan la necesidad de que en este periodo predomine la actividad de autoaprendizaje
supervisado frente a las de caracter receptivo pasivo.

La formacion tedrica se basara en el autoestudio tutorizado, que debe dotar al residente del
nivel de conocimientos necesario para la toma de decisiones. Las clases o sesiones tedricas
se consideran como meramente complementarias del autoestudio.

El desarrollo de los contenidos de este programa se llevara a cabo a través de:

- Sesiones clinicas con los tutores.

- Presentacién de casos y manejo clinico.

- Sesiones bibliograficas y seminarios de temas preestablecidos.

- Asistencia a cursos monograficos y congresos, siendo preceptivo un informe a la unidad
docente a la finalizacién de estos cursos.

- Preparacioén de trabajos, comunicaciones y publicaciones con los miembros del equipo
en las publicaciones y/o congresos habituales.

- Participacién en la ensefianza de los estudiantes de medicina y de otros profesionales de
acuerdo con la legislacién vigente.

El programa tedrico consiste en las siguientes materias:

Los contenidos tedrico-practicos se ajustaran a los incluidos en las ciencias basicas de
acuerdo a los siguientes apartados:

a. Conocimientos basicos del Laboratorio de Analisis Clinicos.

b. Bioquimica Clinica.

c. Hematologia y Hemoterapia.

d. Microbiologia y Parasitologia.

e. Inmunologia.

f. Genética.

g. Gestidn del Laboratorio.

Responsabilidad progresiva:

- Nivel de responsabilidad 1: Actividades realizadas directamente por el residente sin necesidad
de una tutorizacién directa; el residente ejecuta y posteriormente informa.

- Nivel de responsabilidad 2: Son actividades realizadas directamente por el residente bajo
supervisiéon del tutor.
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- Nivel de responsabilidad 3: Son actividades realizadas por el personal sanitario del Centro y
observadas y/o asistidas en su ejecucion por el residente.

En el caso de la formacion de analisis clinicos, los conocimientos estan divididos virtualmente en
areas, de modo que la formacién puede ser muy grande en un area y practicamente nula en otro
hasta que no pase por dicha area de modo que el nivel de responsabilidad que debe adquirir el
residente se valora mds por el porcentaje del rotatorio cumplido que por el afio de residencia. Asi
hasta el 33% del rotatorio tendra un nivel de responsabilidad 3, entre el 33 y el 75%, tendria un
nivel 2 y cuando haya trascurrido mas de un 75% deberia corresponder a un nivel 1

4.4.2 HABILIDADES

El residente debe aprender:
- La realizacién de las técnicas.
- Interpretacion de las técnicas.
- Indicaciones y valoracién de técnicas especializadas.

Técnicas especificas:
El programa conducird a que los residentes:

- Realicen técnicas preestablecidas.

- Adquieran experiencia en la interpretacion.

- Adquieran experiencia en la utilizacién de técnicas especificas.

- Adquieran experiencia en el manejo de los aparatos y su calibracion.

- No se considera necesario unos requisitos minimos en cuanto a técnicas realizadas, pero
se insiste en la consecucion de un amplio espectro de las mismas.

Los residentes deberan adquirir la habilidad suficiente para:

Nivel 1. Habilidades que los residentes deben practicar durante la formacion y en los que
deben alcanzar autonomia completa para su puesta en practica. . Se alcanzara a lo largo de los
tres primeros anos de formacion.
e Obtener especimenes analiticos, en las condiciones &ptimas para realizar las
determinaciones analiticas.
e Manipular especimenes, instrumentos y materiales de laboratorio, necesarios para
obtener resultados fiables en el minimo de tiempo y con el minimo de costo.
e Establecer un programa de garantia de calidad.
e Leer, interpretar y ejecutar instrucciones referentes al funcionamiento de
instrumentos, utilizacién de material, desarrollo de procedimientos analiticos
descritos en la literatura, adaptacion a instrumentos similares a los descritos.

Nivel 2. Habilidades que el residente debe practicar durante su formaciéon aunque no alcance
necesariamente la autonomia para su realizacién:
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e Redactar protocolos de ejecucidn técnica, manuales de seguridad, informacion
general destinada a los médicos clinicos usuarios, informes sobre resultados,
memorias, presupuestos y otros memorandos administrativos.

e Preparacion y ejecucién de programas docentes para técnicos de laboratorio.

Nivel 3. (Habilidades que requeriran un periodo de formacién adicional una vez completada
la formacién general):

e Realizacidn de técnicas analiticas especializadas

e Organizacién de un Laboratorio de Bioquimica.

e Desarrollo de hipétesis cientificas, disefio experimental.

4.5 ITINERARIO FORMATIVO

4.5.1 ACTIVIDADES ASISTENCIALES

La actividad asistencial del laboratorio consiste en la elaboracién de informes a partir de los
resultados obtenidos de los procedimientos analiticos o pruebas analiticas realizados en las
muestras bioldgicas, informacién que serd utilizada por los clinicos para apoyar y realizar un
diagndstico, establecer y evaluar un tratamiento médico o el pronéstico de una enfermedad
y prevenir e investigar enfermedades.

El residente debera conocer y realizar las técnicas analiticas y debera estar implicado
directamente en el mantenimiento preventivo de los instrumentos analiticos y en la
resolucién de los problemas que se presentan en los instrumentos y técnicas analiticas.

Especialmente en el primer periodo, eminentemente técnico, debe alcanzar las habilidades
técnicas que le conviertan en un analista fiable. Al finalizar este periodo debe ser capaz de
introducir un nuevo procedimiento analitico de la rutina de un laboratorio, tanto por lo que
hace referencia a los aspectos técnicos como a las posibles implicaciones clinicas de esta
prueba. También durante este periodo empezara a integrarse en el sistema de guardias del
Servicio, teniendo en cuenta los principios de responsabilidad tutorizada y limitada
autonomia en que se basa el programa docente.

El residente debera participar en todas las consultas con los médicos clinicos destinadas a
discusion tanto de la indicaciéon de determinadas exploraciones como de la significacion
clinica de la informacion producida en el laboratorio en cada contexto clinico particular. Por
esta razén es recomendable la participacidn, tan activa como sea posible, en sesiones clinicas
de otros servicios, y la invitacion a médicos clinicos a mantener reuniones periddicas con los
facultativos del Servicio de Bioquimica.

Nuestra Cartera de Servicios, por el nUmero y variedad de las patologias atendidas permiten
en todo momento la adquisicién de las habilidades requeridas por la Comision Nacional de la
Especialidad para la formacion completa del Médico Residente.
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Dadas las necesidades de la demanda asistencial y las preferencias personales de los distintos
facultativos, todos los miembros del servicio tienen dedicacién preferente a un drea de
conocimiento.

Esta amplia oferta permite a los Médicos Residentes de Analisis Clinicos conseguir una completa
formacién en la Especialidad, exceptuando la formaciéon de radioinmunoanalisis., la cual puede
ser realizada por medio de las rotaciones externas.

En el momento actual se cuenta con actividad en las siguientes areas de conocimiento:
Hematologia y Hemoterapia, Bioquimica Clinica, Microbiologia y Parasitologia, Hormonas vy
marcadores tumorales, Inmunologia, alergias, proteinas, genética, urgencias y seminologia.

URGENCIAS

RECEPCION DE ESPECIMENES BIOLOGICOS:

-Manejo del transporte neumatico.

-Control de calidad preanalitico de las muestras recibidas: etiquetado correcto,
anticoagulante adecuado, identificacién de especimenes hemolizados, lipémicos o ictéricos y
sus consecuencias, identificacion de muestras contaminadas por extraccion inadecuada...
-Registro de volantes en el sistema informatico y manejo del mismo en cuanto a busqueda
por numero de historia clinica o nombre, evolucion histérica de su analitica.

-Preparacién de reactivos, calibradores y controles. Estudio de estabilidad y conservacién.
-Control de calidad de los reactivos, calibradores y controles.

BIOQUIMICA:

Centrifugacion y andlisis de pardmetros bioquimicos urgentes:

- Autoanalizador bioquimico: preparacion de reactivos. Determinacién de glucosa, urea,
creatinina, calcio, proteinas en LCR, GOT, LDH, CK y CKMB, amilasa, iones sodio, potasio,
proteinas en liquidos bioldgicos. Estudio de las patologias urgentes hepatica, cardiaca,
renal...

- Determinacién de Troponina.

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

- Determinacién de osmolalidad en plasma. Anién gap.

- Determinacién de amonio en plasma.

GASMETRIA:

- Electrodos de pH, PO2 y PCO2. Pardmetros calculados (bicarbonato, exceso de base,
porcentaje de saturacién de oxigeno de la hemoglobina). Estudio del equilibrio acidobase.

- Electrodos de glucosa y lactato

- Determinacién espectrofotométrica de los tipos de hemoglobinas.

- Cooximetria

ORINA:
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-Andlisis elemental de orina: determinacion de parametros bioquimicos basicos. Empleo de
lectores de tiras reactivas por reflexometria: determinacion de pH, densidad, glucosa,
proteinas, cuerpos ceténicos, bilirrubina, urobilindgeno, eritrocitos, leucocitos y nitritos.
-Centrifugacidn y visualizacién del sedimento urinario (microscopia 6ptica): identificacién de
leucocitos, hematies, flora bacteriana, levaduras, los distintos tipos de cilindros, células de
descamacidn y cristales...

-Cuantificacidon de iones sodio, potasio y cloro por electrodos selectivos.

-Determinacidén de amilasa y creatinina.

-Determinacién de osmolalidad en orina.

-Test de gestacidn urgente: analisis mediante tiras reactivas por enzimoinmunoandlisis
cualitativo.

LIQUIDOS BIOLOGICOS:

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

-Aspecto, recuento y férmula.

-Pardmetros bioquimicos: glucosa, proteinas, cloruros, LDH, amilasa...

SEMINOLOGIA:

-Evaluacion macroscépica de la muestra: coagulacién y licuaciéon; valoracién de viscosidad,
color y olor.

-Volumen.

-Medicién pH del semen con tiras reactiva.

-Valoracién de motilidad con examen microscépico en fresco.

-Estudio de vitalidad: examen microscépico post-tincién con eosina/nigrosina.

-Recuento en camaras de Neubauer y Makler.

-Estudio de formas anormales post-tincion.

-Capacitacién de semen conyugal y de donante para inseminacion artificial.

BIOLOGIA MOLECULAR

Estudio de la PCR
Estudio de las cargas virales de |la Hepatitis Cy el VIH

ORINAS Y COPROLOGIA

ORINAS: SEDIMENTO URINARIO Y PARAMETROS BIOQUIMICOS BASICOS:

-Determinacién de pardmetros bioquimicos. Lectores de tiras de orina por reflexometria (pH,
densidad, glucosa, proteinas, cuerpos ceténicos, bilirrubina, urobilinégeno, eritrocitos,
leucocitos y nitritos).

-Visualizacidn del sedimento al microscopio déptico: identificacion de leucocitos, hematies,
flora bacteriana, levaduras, distintos tipos de cilindros, células de descamacion y cristales.

- Test de gestacion.
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PROCESAMIENTO DE ORINAS ESPECIALES:
-pH y cuerpos reductores.
-Proteinuria y microalbuminuria.

OSMOLALIDAD:
-Determinacién de osmolalidad en suero y en orina. Manejo del osmédmetro de punto de
congelacion. Comparacion con la osmolalidad calculada. Estudio del gap osmolal.

PROCESAMIENTO DE HECES:

-Sangre oculta: métodos cualitativos.

-pH y cuerpos reductores.

-Moco, sangre y pus por microscopia optica.

-Digestion de principios inmediatos: presencia de grasa, almiddn y fibras musculares por
microscopia Optica. Test cualitativo de presencia de grasa en heces.

- Test de sangre oculta en heces por enzimoinmunoandlisis.

ANALISIS DE CALCULOS URINARIOS:
Estudio del calculo urinario: registro del tamafio, aspecto, dureza y analisis porcentual de los
componentes mas usuales.

HEMOGLOBINAS GLICOXILADAS:
Determinacién de hemoglobina glicada por HPLC.

INFECCIOSAS Y FARMACOS.

-Estudio de las hepatitis

-Serologia de toxoplasmosis, Citomegalovirus y Rubéola.
-Farmacos: Digoxina, hcg, acido valproico, litio, ...
-Farmacocinética

BIOQUIMICA

Autoanalizadores de bioquimica: determinaciones bioquimicas de rutina. Técnicas
espectrofotométricas y turbidimétricas. Determinacidon de glucosa, urea, colesterol, HDL-
colesterol, triglicéridos, calcio, fésforo, magnesio, creatinina, proteinas, albumina, acido
Urico, bilirrubina, CK, LDH, GOT, GPT, GGT, ALP, , lipasa, ADA, colinesterasa, fosfatasa acida
total, fosfatasa acida no prostatica, hierro, ferritina, transferrina, inmunoglobulina G, Ay M,
C3, C4, cobre, ceruloplasmina, haptoglobina, al-antitripsina, mioglobina, prealbimina, ASLO,
PCR, FR, microalbuminuria, proteinuria.

SERVICIO DE HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA

HEMATOLOGIA:
-La sangre. Caracteristicas generales. Metodologia basica.
-El hematie. Eritropoyesis. Morfopatologia.
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-Mecanismo y diagndstico de las anemias.

-Hemoglobinopatias.

-Poliglobulia.

-El leucocito. Granulopoyesis. Morfopatologia. Citoquimica.

-Insuficiencias medulares. Neutropenia.

-Leucemias mieloides. Diagndstico.

-Sindromes mieloproliferativos.

-Leucemias linfoides. Diagndstico.

-Linfomas. Enfermedad de Hodgkin y linfomas No Hodgkin.

-Mieloma multiple. Disproteinemias.

-Linfadenopatias y esplenomegalia.

HEMOSTASIA:

-Fisiologia de la hemostasis primaria y coagulativa. Fisiologia de la fibrinolisis y de la
hipercoagulabilidad.

-Exploracién y patologia de la hemostasis vaso-plaquetar, de la coagulopatias congénitas y
adquiridas, de la fibrinolisis.

-Métodos de diagndstico de la hipercoagulabilidad. Profilaxis y tratamiento de la enfermedad
tromboembdlica.

HEMOTERAPIA:

-Membrana del hematie. Grupos sanguineos. Sistema inmune.

-Bases tedricas de la transfusion sanguinea. Conceptos en la practica de la transfusion.
Sensibilizacidn. Aglutinacidn y prueba de la antiglobulina. Pruebas cruzadas.

-Derivados del plasma.

-Aspectos clinicos de la terapéutica transfusional. Principios de la terapéutica sustitutiva con
hemoderivados. Reacciones transfusionales. Hemdlisis inmune.

HORMONAS Y MARCADORES TUMORALES

Patologia de las glandulas suprarrenales: determinacién de ACTH, cortisol, ritmo de cortisol,
cortisol libre en orina.

Patologia del metabolismo fosfocalcico.

Patologia del metabolismo de la glucosa

Patologia tiroidea

Patologia gonadal

Test de riesgo de screening prenatal: ler trimestre

Marcadores tumorales: alfa feto proteina, fraccion beta de la hcg, CEA, CA 15.3, CA19.9, CA
125.

ALERGIA
-Determinacién de IgE total e IgE especificas.
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AUTOINMUNIDAD:

- Analisis de autoanticuerpos por inmunofluorescencia indirecta: anticuerpos antinucleares,
anti-centrémero, anti-mitocondriales, anti-LKM, antimusculo liso, anti-células parietales
gastricas, anti-citoplasma de neutrdfilos.

- Screening y titulacion de ENAS mediante la técnica de ELISA

- Anticuerpos anti proteinasa 3 (PR3-ANCA), anti mieloperoxidasa (MPOANCA).

- Visidn al microscopio de fluorescencia de los patrones celulares en los ANA con las células
Hep-2: patrén homogéneo, moteado, nucleolar centromérico, antigeno de proliferacion
nuclear (PCNA), puntos nucleares multiples, aparato huso mitético, membrana nuclear,
puente intercelular, filamentos de citoesqueleto, mitocondrial.

- Visién de la fluorescencia en cortes de tejido triple de rata etc. con los patrones que se
pueden visualizar: mitocondrias, LKM, musculo liso, células parietales gastricas.

PROTEINOGRAMAS:

-Electroforesis de proteinas séricas y de orina. Manejo del equipo automatico de
proteinogramas.

-Determinacion de cadenas ligeras kappa y lambda, complemento total en autoanalizadores.
-Determinacion de crioglobulinas: método preparativo y semicuantificacién de los hallazgos
positivos por criocrito y electroforesis.

MICROBIOLOGIA

UROCULTIVOS:
Despistaje de urocultivos significativos de infeccidn.
Identificacidon microbiolégica basica:
Pruebas elementales.
Manejo del sistema semi-automatico de identificacion.
Estudios de sensibilidad a los antimicrobianos.
Métodos de diagndstico rapido: deteccidon de estreptococo b-hemolitico del grupo B en
orina. Deteccidn de antigenos capsulares en orina.
-Emision de informes.

COPROCULTIVOS Y PARASITOLOGICOS:

Despistaje de coprocultivos significativos de infeccion: valoracion de flora patégena y flora
habitual. Identificacidn, tipacidn y estudio de sensibilidad a los antimicrobianos.

Investigacion de virus en heces: rotavirus, adenovirus.

Parasitos.

Emision de informes.

HEMOCULTIVO
-Procedimiento y sistematica de trabajo en hemocultivos.
Realizacion de subcultivos.
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-Interpretacidon de examenes microscopicos directos.
-Realizacién de estudios de sensibilidad a los antimicrobianos.
-Valoracioén e interpretacion de los resultados.

-Emisidn de informes.

EXUDADOS

-Valoracién de muestras por examen microscépico directo y tras tinciones.

-Despistaje de cultivos significativos: valoracion de flora patégena y flora habitual segun el
espécimen bioldgico y el paciente de procedencia.

-ldentificacidn, tipacidon y estudios de sensibilidad a los antimicrobianos.

Emision de informes.

RESPIRATORIO

-Despistaje de cultivos significativos: valoracién de flora patégena y flora habitual segun el
espécimen bioldgico y el paciente de procedencia: secreciones respiratorias (BAS, BAL,
aspirados traqueales, punciones transtraqueales, cepillos bronquiales, esputos), exudados
faringeos y nasales.

-ldentificacidn, tipacién y estudios de sensibilidad a los antimicrobianos.

MICOBACTERIAS
- Muestras.

- Cultivo.

- Patogenicidad.
- Identificacién.

SEROLOGIA

-Técnicas empleadas en serologia de bacteriologia, virologia, micologia y parasitologia:
aglutinacién, precipitacién, hemaglutinacién, inmunofluorescencias, enzimainmunoanalisis,
nefelometria.

-Interpretacion de resultados y emision de informes.

4.5.2 ACTIVIDADES DOCENTES
Cursos generales del hospital

Se convocan anualmente por la Conselleria de Sanidad (EVES), mediante programa en el que
debe elegirse y reservar plaza para el curso a realizar. De los actuales, los mas recomendados
son los siguientes:

R1:

- Curso del Manejo de la Informacion. Se precisan conocimientos de informatica basica.
R2-R3:

- Busqueda bibliografica por Internet y andlisis de datos con SPSS.

- Formacidn en investigacion clinica

R4:
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- Aspectos legales en la practica médica.
Sesion General del Servicio

Sobre las 11:30 horas de todos los dias laborables en la sala de reuniones del Servicio, con
asistencia obligatoria para todos los miembros del mismo.

En estas sesiones participa todo el personal Facultativo del Servicio, Médicos Residentes y
estudiantes de medicina.

R1-R4: durante la misma se realiza la lectura y discusidn de las incidencias durante la guardia,
con revisién de los casos complejos y se propone la revisién bibliografica de los mismos.
También, se presentan los casos de interés o dificultad.

Sesion del Laboratorio de Urgencias

Aquellos dias que hay residente de guardia, al finalizar ésta, informa a los comparieros de lo
sucedido, y si ha habido alguna incidencia o algo interesante.

Sesiones Monograficas

Mensualmente (exceptuando vacaciones), se celebraran a media mafiana (11:30 a 12:30),
como norma general, si bien el horario puede variar por necesidades del servicio.
Normalmente en ellas se actualiza una patologia o técnica. Los temas habran sido
previamente propuestos por los Residentes y el Tutor en base a su interés o complejidad, y
confeccionado un Programa.

R1-R4: serdn realizados y presentados por un Residente, bajo la tutoria de un Especialista. La
presentacion deberd ser formal y con los necesarios medios visuales, siendo seguido de un
periodo de preguntas, discusién y conclusiones.

Sesiones Bibliograficas

Se hara mensualmente. Cada residente hara una consulta bibliografica y expondra los datos
(técnicas, métodos,...) que le hayan parecido interesantes.

Protocolos
En el Servicio se realizan y actualizan periddicamente los protocolos de trabajo.
Cada residente debe colaborar en la confeccidn, revisién y/o actualizacion de los protocolos
del drea en que esté rotando.

Cursos de la especialidad

Actualmente, los cursos recomendados que deben realizar los residentes para completar su
formacién son:
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Segundo aiio:
- Curso Basico de Office.

- Curso de Actualizacidn en Liquidos bioldgicos.

Tercer aho:

- Curso Avanzado de Busqueda Bibliograficos.

- Curso de Citologia en Sangre Periférica.

Cuarto ano:

- Curso de libre eleccidn en funcién de la subespecialidad que el residente quiera realizar,
tras la aprobacidn del Tutor y Jefe de Servicio.

Congresos y reuniones cientificas

Actualmente, los cursos recomendados que deben realizar los residentes para completar su
formacion son:

Segundo afio:

- Curso Basico de Office.

- Curso de Actualizacidon en Liquidos bioldgicos.

Tercer aho:

- Curso Avanzado de Busqueda Bibliograficos.

- Curso de Citologia en Sangre Periférica.

Cuarto ano:

- Curso de libre eleccidn en funcién de la subespecialidad que el residente quiera realizar,
tras la aprobacién del Tutor y Jefe de Servicio.

Participacion profesional
Se recomienda a los Residentes inscribirse como miembro en las sociedades de la
Especialidad, Asociacion Valenciana de Especialistas en Andlisis Clinicos (AVEAC) y la Sociedad
Espanola de Quimica Clinica (SEQC). De esta forma podran participar en todas las actividades,
Cursos y Reuniones que se realizan y avalan dentro de las mismas, ampliando su nivel de
formacion.

4.5.3 ACTIVIDADES EN INVESTIGACION

Formacion postgrado

La formacidén postgraduada de Residentes se realiza conforme al Plan Docente de la
Especialidad, segin normativa del Consejo Superior de Especialidades. Durante los dos
primeros anos de la formacion MIR se recomienda la realizacion de los Cursos de Doctorado
para la obtencién de la Suficiencia Investigadora y si es posible el Grado de Doctor al finalizar
el periodo de residencia.

Investigacion y trabajos cientificos
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Una de las funciones del Servicio es la actividad investigadora a nivel clinico, por ello los
residentes deben saber realizar busquedas bibliograficas, con manejo adecuado del
ordenador personal y conocimientos suficientes de estadistica, asi el aprendizaje en el
método cientifico.

Deben realizar varios trabajos y revisiones clinicas, que culminaran con presentacién en
Reuniones y Congresos o publicaciones en revistas de la especialidad.

En nuestro Servicio, el programa de formacién investigadora consiste en:

En el Primer aiio:

- Aprendizaje de busqueda y recopilacién bibliografica
- Metodologia cientifica

- Manejo de Ordenador Personal

En el Segundo aiio:

- Iniciacion a la Estadistica

- Realizacion de al menos un trabajo de revision clinica, asesorado por el especialista del
servicio con especial interés en esa materia, o participaciéon en las comunicaciones
realizadas por sus compafieros residentes.

Del Tercer al Cuarto aios:
- Debe presentar al menos dos comunicaciones a reuniones o congresos o la realizacién
de al menos dos trabajos para su publicacidn en revista especializada.

4.5.4. CURSOS OBLIGATORIOS

Proteccion radioldgica
En el primer ano de residencia debera asistir a un curso de proteccién radiolégica,

impartido por una unidad de Radiofisica, que proveera la Comision de Docencia junto a la
Gerencia. Su asistencia es obligatoria.
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5. GUARDIAS Y URGENCIAS

El nimero de guardias a realizar durante el periodo de residencia es de un minimo de cuatro
y un maximo de cinco al mes, inicidandose en las mismas desde el comienzo de su formacion.

El residente las realiza de presencia fisica, supervisado por el especialista de guardia
localizado, al que le comunicara cualquier duda, y ademas en el caso de los R1, por un
Residente mayor de presencia fisica. Ello implica que el R1 no podra elegir las guardias, si no
acompafar a los Residentes mayores.

A partir del 22-3er mes de rotacion, el R1 podra solicitar la realizacion de guardias no
acompafnado por un Residente mayor. Seguira contando con la supervisién del facultativo
localizado, al que, como el resto de sus compaiieros, debera comunicar cualquier situacién
qgue le plantee dudas. En el caso de que quisiera realizar las guardias no acompanadas,
deberd plantedrselo a su tutor, quien tendrd que evaluar si sus capacidades le permiten
realizar dicha funcién. Ello se pondra de manifiesto en un informe emitido por su tutor de
analisis clinicos. Durante los periodos de rotaciones externas por otros Servicios, el residente
podrd realizar las guardias programadas en el Servicio que los acoja en funcién de las
necesidades de ambos Servicios.

Atenderdn la patologia de la Especialidad, bajo la supervisidn del especialista de guardia, con
asuncién progresiva de responsabilidades:

R1: las realizardn preferentemente en el laboratorio de urgencias, actuando bajo la
supervisién directa del Especialista de guardia. Nivel de responsabilidad 1. Nivel de habilidad
1.

R2: las realizardn preferentemente en el Servicio, actuando progresivamente como
especialistas y asumiendo decisiones, de acuerdo con el especialista de guardia. Nivel de
responsabilidad 2. Nivel de habilidad 2.

R3-R4: actuaran como especialistas, asumiendo la decisidn de urgencias, y luego informando
al Especialista de guardia. Nivel de responsabilidad 3. Nivel de habilidad 3.

Objetivos especificos por ainos:

e Primer afio:

e Dominio de técnicas manuales y automaticas del laboratorio de urgencias.

e (Capacidad de discriminacidon de resultados andmalos: malfuncionamiento de los
analizadores, interferencias analiticas, alteraciones en la recogida y procesamiento
preanalitico de las muestras y errores de transcripcion de los resultados.

* Segundo afio:
e Interpretacidn correcta de los resultados.
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e Valoracion de la prioridad de una urgencia frente a otra y de una determinacion
frente a otra en caso de escasez de muestra.
e Colaboracion con el Clinico en caso de problemas analiticos.

e Tercer afio:
e Autonomiay responsabilidad practica del laboratorio en la guardia.
e Soluciones de emergencia frente a la averia de un analizador. Recursos a partir de
otros analizadores o puesta en marcha de técnicas manuales.
e Cuarto afio:
Autonomia y responsabilidad de la guardia, evitando la necesidad de apoyo del facultativo,
en la medida de lo posible

Pagina

29



6. ROTACIONES

6.1 ROTACIONES INTERNAS

Son las realizadas en Servicios del propio Hospital. Los cuatro afios de formacién estaran

divididos en los siguientes bloques:

R1: se dedica fundamentalmente al conocimiento de practicas instrumentales y rotacién por

el laboratorio de urgencias (5 meses), seminologia, alergia y genética (4 meses) y Bioquimica

clinica y proteinas (2 meses)

R2: rotacion por Bioquimica clinica y proteinas (5 meses) hematologia (4 meses) y orinas,
glicoxiladas, farmacos e infecciosas (3).

R3: rotard por Hormonas y marcadores tumorales (6 meses), autoinmunidad y calidad (3-4

meses) y rotacion externa (2-3 meses)

R4: rotara por Microbiologia (5-6 meses), rotacidn externa (2-3meses) y rotacion interna libre

(en este ultimo rotatorio puede aprovechar para pasar por areas que hayan incorporado

nuevas técnicas o modificado sus procedimientos, o como repaso general previo a la deseada

incorporacion al mundo laboral)

6.2 ROTACIONES EXTERNAS

El objetivo de las rotaciones externas es completar la formacién del Residente para adquirir
habilidades en subespecialidades de las que no disponemos en nuestro Servicio, que no se
disponga de determinadas técnicas o procedimientos, de practicas infrecuentes o de
patologias de baja incidencia.

El Servicio, con el conocimiento de la Comisidn de Docencia del Hospital y la Comisidn
Nacional de la Especialidad, autoriza el desplazamiento a otros Centros de los Residentes. La
solicitud se tramitara a través de la secretaria de la Comisidon de Docencia, previo vistos
buenos de los Jefes de Servicio propio y de destino.

La duracidn total no debe superar los cuatro meses continuados de duracién por Centro o
Unidad, ni exceder en el conjunto del periodo de formacién de 12 meses.

Durante el periodo de rotacidn especifica externa, el residente realizarad las guardias del
servicio de acogida, en las mismas condiciones que los médicos residentes propios de dicho
servicio.

En el momento actual, las rotaciones sugeridas para su realizacion son:

1: No realiza rotaciones externas
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R2: Unidades de Reproduccion Asistida.
Centros: Hospital Vistahermosa y Hospital General Universitario de Alicante.
Duracion: 3 meses
Contenido y Objetivos: Técnicas en reproduccidn asistida.

R3: Unidades de Gestidn de Calidad y Unidad de Hormonas.
Centros: Hospital Universitario de San Juan y Hospital General Universitario de Alicante.
Duracién: 3 meses.
Contenido y Objetivos: la ampliacién de conocimientos en Gestién de Calidad y Unidad de
Hormonas.

R4: Unidades de Genética molecular.
Centros: Hospital General y Universitario de Alicante: Cariotipo, Array CGH, PCR en
tiempo real.
Duracion: 2 meses.
Contenido y Objetivos: la ampliacién de conocimientos en Biologia molecular y genética.

Si bien éstas son las Rotaciones externas sugeridas, no son obligatorias ni el Hospital ni la

unidad, si no que serdn comentadas por el tutor y el residente en sus entrevistas de
evaluacion.
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7. RECURSOS DOCENTES

7.1 GENERALES DEL HOSPITAL

e Infraestructuras:
= - Salén de Actos con sistemas modernos audiovisuales y de traduccion simultanea.
= - Pcycafidn de presentaciones informaticas.

- Biblioteca con fondos bibliograficos e informatica.

= - Acceso a texto completo de revistas por Internet.

- Pc en salas y despachos con conexion intranet e internet.

= - Sistemas de reprografia y reproduccién en papel.

- Seccion de encuadernacion.

- Seccion de reproduccién fotografica a gran escala (podster).

® Recursos Didacticos:
= - Protocolos de actuacion asistencial en urgencias (elaborados por las Comisiones de
Urgencias y Docencia).
= - Guia MIR: Manual de Incorporacién general al Hospital.

7.2 PROPIOS DEL SERVICIO

Infraestructuras:
= - Salade reunién con Pcs.
= - Camaras fotograficas digitales.
- Ordenadores personales.
= - Acceso a intranet e internet (busquedas bibliograficas y acceso a revistas).
= - Acceso intranet a historias clinicas, radiologia y laboratorios.
- Base de datos de pacientes informatizadas.

Recursos didacticos:
= - Protocolos informatizados del Servicio, que se actualizan periédicamente.
= -Documentacion cientifica en las distintas areas de conocimiento.
= - Memorias de los rotatorios de los anteriores residentes, en los ordenadores.

7.3 LIBROS DE LA ESPECIALIDAD

En despachos y sala de sesiones de la planta de hospitalizacién se dispone de una biblioteca
para consulta especializada, que se actualizan peridédicamente. A continuacion se relacionan
los libros de uso cotidiano:

Pagina

32



= Ellaboratorio en el diagnéstico clinico, John Bernard Henry, Ed. Marbdan, 2005.

= Sedimento Urinario, Tratado y Atlas, Fernando Dalet Escriba, Ed. Safel, 2000.

= la citologia dptica en el diagndstico Hematolégico, S. Woessner y L. Florensa, Ed.
Accion Médica, 2000.

= Microbiologia Médica, P. Murray, K. Rosenthal y M. Pfaller, Gea Consultoria Editorial,
2007.

7.4 REVISTAS DE LA ESPECIALIDAD

Se indican las revistas especializadas disponibles en formato papel en la Biblioteca del
Hospital. Si no existen determinados numeros o se precisan articulos de otras revistas,
pueden ser solicitados en la Biblioteca, que gestiona su localizacidn y adquisicidn gratuita por
medio de convenios y conciertos con otras Bibliotecas hospitalarias. Actualmente vy
relacionadas con la Especialidad se dispone de:

= Clinical Chemistry (Baltimore) (Clin Chem)

= Revista De Diagnostico Biolégico (Rev Diagn Biol)

= American Journal Of Hematology (Am J Hematol)

= The American Journal Of Pediatric Hematology/Oncology (Am J Pediatr Hematol
Oncol)

= Annals Of Hematology (Ann Hematol)

= Best Practice & Research Clinical Haematology (Best Pract Res Clin Haematol)

= Blood (Blood)

= British Journal Of Haematology (Br J Haematol)

= Seminars In Hematology (Semin Hematol)

=  Thrombosis And Haemostasis (Thromb Haemost)

= Transfusion (Philadelphia) (Transfusion)

7.5 BASES DE DATOS BIBLIOGRAFICAS Y REVISTAS ELECTRONICAS

Desde 2009 existe un Catalogo de publicaciones electrdnicas, auspiciado por la Conselleria de
Sanidad, en el que se ofrece el listado de revistas electrdnicas con acceso en internet a texto
completo. Ademads, también desde este afio existe acceso directo desde los ordenadores de
los distintos servicios a la revista Uptodate .

A continuacién se enumeran las revistas disponibles de acceso electrdnico de mayor interés
en la Especialidad:

- Clinical Biochemistry (Clin Biochem).

- Glycobiology (Oxford) (Glycobiology).

- The Journal Of Laboratory And Clinical Medicine (J Lab Clin Med).

- Metabolism, Clinical And Experimental (Metab Clin Exp).

- Molecular Cell (Mol Cell).
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- Human Molecular Genetics (Hum Mol Genet).

- Molecular Oncology (Mol Oncol).

- Amino Acids (Amino Acids).

- Chemical Senses (Chem Senses).

- Cmig Extra: Cases.

- Combinatorial Chemistry - An Online Journal.

- Histochemistry And Cell Biology (Histochem Cell Biol).

- Journal of the American Society for Mass Spectrometry (J Am Soc Mass Spectrom).
- Mutagenesis (Mutagenesis).

- Protein Engineering Design And Selection (Protein Eng Des Sel).

- Blood Reviews (Blood Rev).

- Cell Metabolism (Cell Metab).

- Clinical And Experimental Medicine (Clin. Exp. Med.).

- Comparative Clinical Pathology (Comp. Clin. Pathol.).

- Journal Of Thrombosis And Thrombolysis (J Thromb Thrombolysis).

7.6 LOCALIZACION DE OTROS RECURSOS

= Conselleria de Sanidad, Generalitat Valenciana: http://www. san.gva.es.

= Colegio de Médicos de Alicante: http://www.coma.es.

= Universidad Miguel Hernandez: http://www.umh.es.

= Universidad de Alicante: http://www.ua.es.

= Sociedad Espafiola de Quimica Clinica (SEQC): http://www.seqc.es.

= Asociacién Valenciana de Especialistas en Analisis Clinicos (AVEACQ):
http://www.aveac.org.

= Colegio Oficial de Farmacéuticos de Alicante (COFA): http://www.cofalicante.com.

= Asociacion Espafiola de Biopatologia médica: http://www.aebm.org.

= Asociacion espafiola de Farmacéuticos analistas: http://www.aefa.es.
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ANEXO |. PROGRAMA TEORICO DE LA ESPECIALIDAD

El programa completo se halla en la web del ministerio de sanidad, politica social y consumo, aqui
solo recogemos la parte de conocimientos y habilidades seglin su publicacién en el BOE. Dicho
documento se halla de manera completa en la carpeta Documentos del Servicio de los ordenadores
del Laboratorio de Analisis Clinicos.

6 Contenido del programa: Conocimientos
6.1 Conocimientos generales:

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

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

6.1.3 Aplicacion de Bioestadistica en el laboratorio clinico.

6.1.4 Gestion de residuos en el laboratorio clinico.

6.1.5 Fuentes de variabilidad en la obtencidon de resultados. Variabilidad bioldgica.

6.1.6 Aseguramiento de la calidad en el laboratorio clinico. Modelos de Calidad Total.
Sistemas de certificacién y acreditacion.

6.1.7 Sistemas de informacion y comunicacién del laboratorio. Interpretacidn, validacion y
comunicacion de informes.

6.1.8 Conceptos bdsicos de laboratorio. Metrologia, preparacion de soluciones y reactivos.

6.1.9 Obtencion, preparacion, transporte y conservacion de muestras. Factores que afectan
a las pruebas de laboratorio.

6.1.10 Meétodos instrumentales: Espectrofotometria, fluorimetria, nefelometria,
turbidimetria, electroforesis, electroquimica, osmometria, cromatografia,
inmunoquimica, inmunoensayos, espectrofotometria de absorcién atomica, fotometria
de llama, espectrometria de masas, técnicas en biologia molecular, cultivos celulares.
Automatizaciéon. Robotizacidon. Andlisis cerca del paciente.

6.1.11 Utilizacion y aprovechamiento de herramientas informaticas y telematicas: Internet,
motores de busqueda, bases de datos documentales, etc. Normativa sobre proteccion de
datos.

6.1.12 Estrategias de organizacion y gestién de un laboratorio.

6.1.13 Banco de muestras y tejidos.

6.2 Conocimientos de Bioquimica Clinica:

6.2.1 Estudio fisiopatoldgico de las alteraciones de las proteinas. Propiedades de las
mismas. Métodos de determinacién.

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

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

6.2.4 Estudio fisiopatoldgico de las alteraciones de los lipidos y de las lipoproteinas
plasmaticas. Significado clinico. Dislipemias. Pruebas para su diagndstico.
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6.2.5 Metabolismo mineral. Desdrdenes del metabolismo del hierro: absorcién, transporte
y almacenamiento. Desérdenes del metabolismo del cobre. Otros oligoelementos.
Pruebas para su diagnéstico.

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

6.2.7 Equilibrio hidroelectrolitico. Principales iones. Métodos de determinacién.

6.2.8 Estudio de la funcidn renal. Alteraciones tubulares y glomerulares. Pruebas de
estudio.

6.2.9 Estudio de la funcidon hepatica. Pruebas de laboratorio para el estudio de las
hepatopatias.

6.2.10 Estudio de la funcién miocardica y muscular. Diagnéstico bioquimico del dano
miocdardico. Marcadores del dafio muscular.

6.2.11 Estudio de la funcidon gastrointestinal. Métodos diagndsticos de malabsorcidn.
Pruebas de funcién pancredtica y de funcién intestinal. Indicadores bioquimicos del
estado nutricional.

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

6.2.13 Estudio de la neuropatologia. Pruebas bioquimicas de utilidad en el diagnéstico
precoz de las enfermedades neurodegenerativas.

6.2.14 Estudio de la funcion hipotaldmica y adenohipofisaria. Pruebas diagndsticas
(estdticas y dinamicas).

6.2.15 Estudio de la funcidn tiroidea y paratiroidea. Pruebas simples y funcionales.

6.2.16 Estudio de la funcionalidad de la corteza suprarrenal. Métodos de exploracién.

6.2.17 Estudio de la funcién gonadal. Pruebas analiticas (estdticas y dindmicas) para su
diagnéstico.

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

6.2.19 Estudio del embarazo y funcion fetal. Madurez pulmonar: estudio del liquido
amniédtico. Marcadores de riesgo.

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

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

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

6.2.23 Aportacion del laboratorio de Analisis Clinicos a la monitorizacion de farmacos.
Métodos de determinacién. Drogas de abuso: Pruebas de deteccidn.

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

6.2.25 Enfermedades lisosomales y peroxisomales. Diagndstico bioquimico.

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

6.2.27 Gendmica, Protedmica, Bioinformatica. Aplicaciones asistenciales.

6.3 Conocimientos de Hematologia y Hemoterapia:

6.3.1 Estructura y funcién de la médula ésea y del tejido linfoide.

6.3.2 Hematopoyesis: Morfologia, bioquimica y funcién de las células sanguineas.

6.3.3 Hematies: Caracteristicas generales, morfologia.

6.3.4 Estudio diferencial de las causas de anemia.

6.3.5 Desérdenes del metabolismo del hierro.

6.3.6 Desdrdenes del eritrocito: Poliglobulias, hemoglobinopatias y talasemias.

6.3.7 Leucocitos. Caracteristicas generales. Morfologia-citoquimica. Patologia.

Pagina

36



6.3.8 Estudio de neutropenias.

6.3.9 Leucemias, diagndstico.

6.3.10 Sindromes mieloproliferativos.

6.3.11 Linfomas: Hodgkin y no Hodgkin.

6.3.12 Mieloma multiple y gammapatias monoclonales.

6.3.13 Hemostasia: Desérdenes de los megacariocitos y plaquetas, morfologia y funcion.

6.3.14 Coagulacidn: Bioquimica y factores de coagulacion.

6.3.15 Mecanismo de la coagulacidn, fibrinolisis y trombosis.

6.3.16 Control de laboratorio de la terapia anticoagulante y antitrombédtica.

6.3.17 Hemoterapia: Grupos de sangre e inmunohematologia.

6.4 Conocimientos de Microbiologia y Parasitologia:

6.4.1 Agentes infecciosos. Flora saprofita habitual.

6.4.2 Sistemas de defensa del organismo humano ante las infecciones.

6.4.3 Epidemiologia de las enfermedades infecciosas: Prevalencia, mecanismos de infeccidn
y prevencién de las enfermedades infecciosas en la Comunidad.

6.4.4 Diagndstico de laboratorio de las enfermedades infecciosas.

6.4.5 Bacterias:

a) Microorganismos Gram (=) y Gram (+) de interés clinico.
b) Micobacterias. Diagndstico de Tuberculosis.
c) Rickettsias.

6.4.6 Virus: DNA y RNA.

6.4.7 Hongos: Interés clinico. Caracteristicas morfoldgicas e infecciosas.

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

6.4.9 Sistemas de aislamiento, cultivo e identificacién en Microbiologia.

6.4.10 Técnicas rapidas en Microbiologia: aplicaciones y limitaciones.

6.4.11 Aplicacién de la técnica PCR en enfermedades infecciosas.

6.4.12 Diagnéstico seroldgico.

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

6.4.14 Infeccién nosocomial.

6.4.15 Automatizacion.

6.4.16 Control de Calidad en Microbiologia y Parasitologia.

6.5 Conocimientos de Inmunologia:

6.5.1 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 maduracidn, interaccion celular, componentes
moleculares de la respuesta inmune.

6.5.2 Inmunidad innata. Fagocitos, citocinas y respuesta inflamatoria. El complemento y
sistemas intermediarios en la respuesta inmune.

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

6.5.4 Estructura molecular de los anticuerpos, interaccién antigenoanticuerpo. Superfamilia
de las inmunoglobulinas, distribucién y funciones de sus isotipos, diversidad.

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

6.5.6 Respuesta inmunitaria innata y adquirida frente a la infeccidn.
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6.5.7 Inmunopatologia |: Inmunodeficiencias congénitas de linfocitos T vy B.
Inmunodeficiencias adquiridas. Abordaje por el laboratorio del estudio de las
inmunodeficiencias.

6.5.8 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.

6.5.9 Diagndstico alergoldgico in vivo, tests cutdneos. Diagndstico alergoldgico in vitro, IgE
especifica, extractos alergénicos y técnicas de laboratorio, RAST-Inhibicién.
Monitorizacién de la respuesta inflamatoria, marcadores de inflamacién. Enfermedades
alérgicas, anafilaxia.

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

6.5.11 Aportaciones del laboratorio en las enfermedades autoinmunes. Estudio diagndstico
inicial. Algoritmos diagndsticos.

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

6.5.13 Histocompatibilidad. Inmunologia de los transplantes y su monitorizacién por el
laboratorio en los pacientes transplantados.

6.5.14 Automatizacion.

6.6 Conocimientos de Genética:

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

6.6.2 Citogenética humana: Mapas genéticos; Anomalias cromosdmicas estructurales;
Diagndstico prenatal de trastornos genéticos y defectos congénitos; Reproduccién
asistida. Diagndstico preimplantacional.

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

6.6.4 Consejo genético: Aspectos éticos y legales, Aspectos juridicos relevantes en la
utilizacidon de muestras bioldgicas.

6.7 Metodologia de la Investigacion:

6.7.1 El conocimiento cientifico. El Método cientifico. Tipos de investigacidon-Clasificacion de
estudios cldsicos. Causalidad.

6.7.2 Aspectos generales de la medicion.

6.7.3 Casos y series de casos.

6.7.4 Estudios de casos y controles.

6.7.5 Estudios de cohorte y disefios hibridos.

6.7.6 Ensayos clinicos.

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

6.7.8 Conceptos avanzados sobre sesgo, confusion e interaccion.

6.7.9 Evaluacidn de las técnicas y procedimientos diagndsticos.

6.7.10 Revisiones sistematicas y metaanalisis.

6.7.11 Desarrollo de un proyecto de investigacion.

6.7.12 Presentacion de resultados.
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6.7.13 Aspectos basicos de estadistica inferencial.

6.7.14 Aspectos basicos de estadistica descriptiva.

6.7.15 Conceptos basicos sobre evaluacidon econdmica

6.7.16 Conceptos basicos sobre investigacion en el sistema de salud.

6.7.17 Los métodos cualitativos en la investigacidon biomédica.

7. Contenido del programa: Desarrollo de habilidades técnicas.
7.1 Habilidades técnicas que debe adquirir obligatoriamente el especialista en formacidn.

7.1.1 Obtencién y recogida de muestras (especimenes bioldgicos) segun localizaciéon vy
determinacién: Sangre venosa y arterial. Tejidos y liquidos bioldgicos: LCR, pleural,
ascitico, sinovial, etc. Puncién/ aspiraciéon de médula ésea. Toma de muestras para
estudios microbioldgicos y parasitoldgicos localizadas en: piel y tejidos, vaginal, uretral,
exudados y heridas, hemocultivos, respiratorio y nasofaringeo, heces, etc.

7.1.2 Preparacion, separacidn y conservacion de los distintos especimenes bioldgicos.

7.1.3 Preparacién de reactivos, disoluciones, tampones, controles, calibradores.

7.1.4 Formacién, manejo y control de analisis cerca del paciente.

7.1.5 Medidas de seguridad e Higiene en el trabajo del laboratorio.

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

7.1.7 Métodos electroquimicos. Potenciometria con electrodos selectivos, coulombimetria,
amperometria.

7.1.8 Métodos de separacion: Electroforesis, cromatografia, técnicas hibridas: ICP masas,
Gases masas y Liquidos masas.

7.1.9 Métodos inmunoquimicos: Inmunonefelometria, inmunodifusion radial,
inmunotubidimetria, electroinmunodifusién, radioinmunoanalisis, fluoroinmunoanalisis,
enzimoinmunoanalisis e inmunocitoquimica.

7.1.10 Automatizacion: Evaluaciéon, mantenimiento e incidencias. Criterios de seleccién de
analizadores. Robotizacién.

7.1.11 Técnicas de biologia molecular: Extraccion de DNA y RNA. Amplificacidn de acidos
nucléicos. Reaccién en cadena con Polimerasa (PCR).

7.1.12 Técnicas de laboratorio en reproduccién asistida: Capacitacién espermatica.

7.1.13 Preparacion y examen morfoldgico de la sangre periférica y de médula ésea.

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

7.1.15 Tipaje sanguineo, deteccidn de anticuerpos, pruebas cruzadas.

7.1.16 Preparacion de reactivos, disoluciones, tampones, controles, calibradores, medios de
cultivo, reactivos basicos para tincién, etc.

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

7.1.18 Realizacion personal de técnicas para el estudio de las enfermedades inmunes,
antigeno o anticuerpo como reactivo: Métodos de precipitacion (Inmunodifusion doble,
contrainmunoelectroforesis), inmunotransferencia o inmunoblot, aglutinacién, fijacién de
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complemento, inmunofluorescencia, inmunoensayos, electroforesis, citometria de flujo
(Inmunofenotipado celular).

7.2 Habilidades técnicas que seria deseable que adquiriera el especialista en formacién:

7.2.1 Espectrofotometria de masas. BOE nim. 262 Jueves 2 noviembre 2006 38121.

7.2.2 Técnicas de biologia molecular: Enzimas de restriccion, PCR, purificacién vy
cuantificacidn del DNA, secuenciacion. PCR en tiempo real: Técnicas de cuantificaciéon de
ADN y ARN. Extraccion de DNA y RNA. Amplificacidon de acidos nucléicos. Técnicas de
hibridaciéon. Microarrays. Técnicas de electroforesis. Transferencia a membrana
(Southern, Northern, Western). Electroforesis bidimensional. Electroforesis de
electroenfoque Secuenciaciéon: Método quimico, Método enzimatico, Meétodo
automatico. Bancos y bases de datos disponibles en biologia molecular: Utilizaciéon de
bases de datos para genes (genotecas), Utilizacion de bases de datos para proteinas
(BLAST y FASTA).

7.2.3 Técnicas de utilizacion de sondas fluorescentes en PCR.

7.2.4 Técnicas de estudio, conservacion y cultivo celular.

7.2.5 Citogenética humana: Obtencién de muestras: sangre, liquido amniético, vellosidades
coridénicas. Transporte de muestras. Técnicas: Cultivo celular, Identificacion vy
nomenclatura de los cromosomas. Técnica de hibridacidn in situ con fluorescencia. FISH.

7.2.6 Técnicas de reproduccidn asistida. Fecundacién in vitro, Inyeccion intracitoplasmatica
(1csl).

8. Contenido del programa: Desarrollo de habilidades cientificas

8.1 Participacién en sesiones cientificas, clinicas y bibliograficas.

8.2 Participacion en la elaboracion de protocolos, manuales de recogida, procedimientos
normalizados de trabajo.

8.3 Revisiones sistemdticas y casos problema: Interpretaciéon y uso de resultados del laboratorio,
elaboracion de informes e interconsultas.

8.4 Adquisicidn de la aptitud de consultores del laboratorio y participar con los clinicos en el manejo
y seguimiento de los protocolos consensuados, en la generacién de test reflejos y en la
resolucién de problemas preanaliticos y postanaliticos. La puesta en practica de los cuatro
puntos anteriores se llevard a cabo mediante la realizacion de interconsultas con los distintos
servicios clinicos. Esta actividad, que los residentes en Andlisis Clinicos deberan efectuar en
equipo junto a los Especialistas Clinicos, debe registrarse y evaluarse por el tutor que
documentard en el libro de residentes las tareas realizadas y su nimero no serd inferior a una
mensual durante el periodo de formacion.

9. Contenido del programa: Desarrollo de habilidades con el paciente:

9.1 Relacidn con el paciente, historias clinicas e informes.

9.2 Consentimiento informado. El objetivo formativo es que el residente desarrolle la capacidad de
comunicarse con el paciente y con el resto del equipo asistencial en funcién del entorno en el
gue en cada momento desarrolle su actividad formativa de manera proactiva y alejada del
concepto clasico de emisidn de un informe escrito sin control de su recepcidn por parte del
destinatario.

10. Contenido del programa: Gestion clinica y participacion institucional:
Se ha de basar en:
El método cientifico.
La evaluacion de los resultados.
La transmisién del conocimiento.
La innovacion.
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La integracion en el equipo asistencial y gerencial, promoviendo la implantacion y evaluacidn
de guias de prdctica clinica.

La integracion en las comisiones hospitalarias.

La gestion de costes.

La participacidn en Sistemas de Gestion de Calidad Total.

El Analista Clinico es uno de los profesionales con una mayor implicacién tedrica en la gestidn
clinica entendida en sus dos vertientes fundamentales: la gestiéon de procesos basada en la
evidencia y la gestién descentralizada de los recursos por parte de los profesionales.

Su implicaciéon para promover cambios de actividad clinica que persigan una asistencia de
mayor calidad al menos coste posible es esencial para la mejora del sistema sanitario. Es
imprescindible recordar que su obligacién de colaborar en la mejora de nuestro sistema
sanitario se encuentra en el mismo nivel jerarquico que su obligacién de prestar asistencia de
maxima calidad al paciente. Es evidente la importancia de la gestién clinica por lo que este
programa esta impregnado de una filosofia de formacién que persigue su utilizacién en la
practica diaria.
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