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1. DEFINICION DE LA ESPECIALIDAD
DENOMINACION DE LA ESPECIALIDAD: Bioquimica Clinica
LICENCIATURAS PREVIAS: Medicina, Farmacia, Ciencias Biolbgicas,Ciencias

Quimicas.

La Bioguimica Clinica es la especialidad que se ocupa del estudio de los aspectos
quimicos de la vida humana en la salud y en la enfermedad, y de la aplicacion de los
métodos quimicos y bioquimicos de laboratorio al diagnostico, control del

tratamiento, seguimiento, prevencion e investigacion de la enfermedad.

Por tanto, comprende el estudio de los procesos metabdlicos y mole- culares en
relacidn con los cambios tanto fisioldgicos como patoldgicos o los inducidos por
actuaciones terapéuticas. Para este estudio la bioquimica clinica, aplica los
métodos, técnicas y procedimientos de la quimica y bioquimica analitica con el
propdsito de obtener la informacion util y participar en su interpretacion, para la
prevencion, diagndstico, prondstico y evolucion de la enfermedad, asi como de su

respuesta al tratamiento.
ORDEN SCO0/3252/2006, de 2 de octubre, por la que se aprueba y publica el
programa formativo de la especialidad de Bioquimica Clinica. BOE num. 252

Sabado 21 octubre 2006.

2. DURACION DE LA FORMACION

Cuatro afnos.
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3. OBJETIVOS GENERALES DE FORMACION

Conocer profundamente la fisiologia, fisiopatologia, patologia molecular y los

cambios bioquimicos que se producen en la enfermedad.

Conocer extensamente las aplicaciones e interpretacion de las magnitudes

bioquimicas en medicina.

Conocer los métodos y técnicas analiticas bioquimicas y sus fundamentos.

Adquirir las habilidades necesarias para la gestién de un Laboratorio de Bioquimica

Clinica.

Conocer los principios basicos de la investigacidn cientifica, implicandose
activamente en el disefio experimental, metodologia, obtencién de resultados, y

analisis y discusiéon de los mismos.
Conseguir suficiente capacitacion para la ensefianza y transmisién de conocimientos

a otros posgraduados en formacion, médicos clinicos y personal técnico en

formacion.
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3.1 COMPETENCIAS PROFESIONALES GENERALES A ADQUIRIR DURANTE
LA FORMACION

CONOCIMIENTOS
Conocimiento adecuado de fisiologia y fisiopatologia y de los cambios bioquimicos

gue se producen en la enfermedad.

Conocimiento adecuado en las &reas de Bioquimica, Hematologia, Microbiologia
y Parasitologia, Inmunologia y Genética.

Conocimiento de las aplicaciones e interpretacion de las determinaciones analiticas
en la medicina clinica. Estar familiarizado con la instrumentaciéon, métodos y
técnicas analiticas y ser capaz de asimilar futuras innovaciones.

Ser competente en la direccion y administracion de un Servicio de Laboratorio.

Conocer los principios basicos y técnicas de la investigacion cientifica, desde

el disefio experimental al tratamiento y presentacion de datos.

Estar capacitado para la docencia y transmision de conocimientos a otros graduados

en formacion y personal técnico del laboratorio.
HABILIDADES
Nivel 1: Habilidades que los residentes deben practicar durante la formacién y en los

que deben alcanzar autonomia completa para su puesta en practica:

Obtener especimenes analiticos, en las condiciones Optimas para realizar las

determinaciones analiticas.

Manipular especimenes, instrumentos y materiales de laboratorio, necesarios para

obtener resultados fiables en el minimo de tiempo y con el minimo de costo.

Establecer un programa de garantia de calidad.
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Leer, interpretar y ejecutar instrucciones referentes al funcionamiento de
instrumentos, utilizacion 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 formacion aunque

no alcance necesariamente la autonomia para su realizacion:

Redactar protocolos de ejecucion técnica, manuales de seguridad, informacion
general destinada a los médicos clinicos usuarios, informes sobre resultados,

memorias, presupuestos, y otros memorandos administrativos.

Preparacion y ejecucion de programas docentes para técnicos de laboratorio.

Nivel 3: Habilidades que requeriran un periodo de formacién adicional una vez

completada la formacion general:

Realizaciéon de técnicas analiticas especializadas, revision de la organizaciéon de un

Servicio de Bioquimica.

Desarrollo de hipoétesis cientificas, disefio experimental.

Desarrollo de habilidades con el paciente
Relacion con el paciente, historias clinicas e informes.

Consentimiento informado.

ACTITUDES

Motivacion

Dedicacion

Iniciativa

Puntualidad / Asistencia
Nivel de responsabilidad

Relaciones con el equipo de trabajo
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4. OBJETIVOS ESPECIFICOS DE LA ESPECIALIDAD

Formacion en bioética para ejercer la profesion de acuerdo a lademanda de nuestra

sociedad.

Formacién clinica general, especialmente en aquellas &reas de conocimiento

donde la interpretacion de los resultados analiticos esclave.

Formacién en fisiologia y fisiopatologia para poder interpretar correctamente
como, las alteraciones consecuencia de la enfermedad, modifican las
magnitudes bioldgicas utilizadas y seleccionar las mas adecuadas en cada caso.
Formacién en técnicas instrumentales como fundamento de la metodologia
analitica.

Formacion para el disefio, desarrollo y aplicacion de los sistemas de informacion
y telemedicina como herramientas 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 participacion
en un equipo con un objetivo coman.

Fomento de la autoformacion y actualizacion 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 gestion de laboratorios y en la
direccion de grupos humanos.

Conciencia de responsabilidad y compromiso con la salud de la sociedad.
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5. ROTACIONES
5.1. CALENDARIO DE ROTACIONES

Rotacion Tiempo Ao
Urgencias 3| meses
Orinas 1| meses R1
Automatizacion 8 | meses
Inmunologia 4 | meses
Toxicologia 4 | meses R2
Hematologia 4 | meses
U. Investigacion 3| meses
Unidad Calidad 9 | meses RS
Genética y Reproduccion |9 | meses R4

Lugar de realizacion

Todas las rotaciones internas se realizaran en el Hospital Universitario San Cecilio a

excepcion de la de Investigacion que se desarrolla en el Parque Tecnolégico de

Ciencias de la Salud en Armilla
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5.2. COMPETENCIAS PROFESIONALES A ADQUIRIR DURANTE CADA
ROTACION

5.2.1 LABORATORIO DE URGENCIAS: 3 MESES

Conocimientos
Concepto de Laboratorio General su OrganizaciénFinalidad.
Concepto de Valor de referencia y Valores de panico
Tiempo de respuesta
Principios basicos de estadistica.
Principios basicos de Metrologia: Exactitud, precisiéon, Linealidad, limite de
deteccionSensibilidad, especificidad, valores predictivos positivo y negativo
Técnicas, meétodos y procedimientos.Escalas de  medicion.Tipos de
magnitud.Unidades.
Principales diagndosticos urgentes
Sindrome coronario agudo
Alteraciones del equilibrio acido base
Fallo Hepatico agudo
Fallo Renal Agudo
Conocer e interpretar resultados de la Cartera de servicios de urgencias
Gasometrias
Bioquimica
Farmacos/Toxicos
Orinas
Hematologia

Coagulacién

Habilidades

e USO Y CONOCIMIENTO DEL SIL
Registro de solicitudes en el sistema informatico y manejo del mismo en
cuanto a busqueda por namero de historia clinica o nombre, evolucién histérica de

su analitica, etc. Consulta y revision de historias clinicas.
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e OBTENCION Y PROCESAMIENTO DE ESPECIMENES BIOLOGICOS
-Sangre arterial y venosa, orina, heces y liquidos biologicos.
-Anticoagulantes: eleccion y estudio de interferencias.

-Centrifugacion, separacion y procesamiento de las muestras.

e RECEPCION DE ESPECIMENES BIOLOGICOS
-Manejo del transporte neumatico.
-Control de calidad preanalitico de las muestras recibidas: etiquetado correcto,
anticoagulante adecuado, identificacion de especimenes hemolizados, lipémicos
0 ictéricos y sus consecuencias, identificacibn de muestras contaminadas por

extraccion inadecuada...

e 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.

¢ PROCESAMIENTO DE SANGRE VENOSA:
Centrifugacion y analisis de parametros bioquimicos urgentes:
-Autoanalizador  bioquimico: preparacion de reactivos. Determinacion de
glucosa, urea, creatinina, calcio, proteinas en LCR, iones sodio, potasio, proteinas
en liquidos bioldgicos.
- Determinacion de Troponina.
- Determinacion de amonio en plasma.
- Realizacion de hemograma urgente: recuentos de leucocitos, hematies y
plaquetas. Formula leucocitaria. Visualizacién al microscopio de las férmulas que lo
precisen.
- Realizacion de pruebas de coagulacion urgente: TP, APTT, Fibrindgeno,

Dimero D.
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PROCESAMIENTO DE SANGRE VENOSA, ARTERIAL Y CAPILAR EN
CONDICIONES ANAEROBIAS PARA DETERMINACION 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

- Determinacion espectrofotométrica de los tipos de hemoglobinas.

PROCESAMIENTO DE ORINA:

- Andlisis elemental de orina: determinacion de parametros bioquimicos
bésicos.

Empleo de lectores de tiras reactivas por reflexometria: determinacion de pH,
densidad, glucosa, proteinas, cuerpos ceténicos, bilirrubina, urobilinégeno,
eritrocitos, leucocitos y nitritos.

- Centrifugacion y visualizacion del sedimento urinario (microscopia optica):
identificacion de leucocitos, hematies, flora bacteriana, levaduras, los distintos tipos
de cilindros, células 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: andlisis mediante tiras reactivas por

enzimoinmunoanalisis cualitativo.

PROCESAMIENTO DE LIQUIDOS BIOLOGICOS:

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

-Recuento en camaras de Fuchs—Roshental y/o Neubauer y férmula post tincién de
Wright.

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

Actitudes
Interés
Participacion
Iniciativa
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Compaiierismo

Puntualidad / Asistencia

Nivel de responsabilidad
Relaciones con el equipo de trabajo

Bibliografia recomendada
1. Curso de liquidos biolégicos
Apuntes curso H. Clinic Barcelona 2010
2. Muestras: del paciente al laboratorio
Autores: W. G. Guder, B. Zawta, H. Wisser, S. Narayanan
GIT VERLAG GMBH Darmstadt (Germany) 1996
3. LaClinicay el Laboratorio 20% Ed.
A. Balcells
Ed: Masson (Barcelona) 2006
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ORINA: 1 MES

Conocimientos

Fisiopatologia renal

Introduccion a la quimica seca

Estrategia de cribado de orina

Andlisis del Sedimento urinario (Manual y Automatizado)
Bioquimica de orina

Interpretacion de los distintos parametros en orina
Concepto de aclaramiento

Excrecion en 24 horas

Cocientes con la creatinina sérica

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

Andlisis de célculos renales

Caracteristicas preanaliticas y del tratamiento de las heces
Andlisis de Heces

Deteccion de sangre oculta en heces

Habilidades

Realizar sedimento urinario
Realizar test de embarazo
Realizar analisis de Calculo renal

Realizar deteccion de sangre oculta en heces

Actitudes

Interés

Participacion

Iniciativa
Comparierismo
Puntualidad / Asistencia
Nivel de responsabilidad

Relaciones con el equipo de trabajo
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BIOQUIMICA/AUTOMATIZACION: 8 MESES

Conocimientos

Conocimiento técnico de la instrumentacion

Calibracion

Control de Calidad (Interno y Externo)

Control de Almaceén

Monitorizacion de las reacciones quimicas

Técnicas ISE

Determinacion de hemoglobinas y su fraccion glicada (HbA1c) por HPLC
Conocimiento de la fisiopatologia humana general
Funcion hepética

Funcion renal

Andlisis de lipidos

Andlisis de enzimas y otras proteinas

Fisiopatologia del metabolismo hidrocarbonado (Diabetes)
Fisiopatologia Hormonal

Marcadores Tumorales

Parametros Bioquimicos para el Estudio de las Anemias
Interferencias analiticas

Automatizacion de procesos preanaliticos

Consolidacion e Integracion

Planificacion y organizacion del laboratorio

Gestion de incidencias

Organizacion de la demanda de trabajo incluyendo la recogida y transporte de
muestras

Evaluacion de indicadores de actividad y gestion

Habilidades

- Conocery aplicar los principios tedricos de los distintos métodos analiticos
utilizados para la medicién de los diferentes parametros y ser competente
en la realizacién de los mismos.

- Interpretarlos resultados de laboratorio en su contexto fisiopatoldgico.

- Conocer y revisar el protocolo de control de calidad interno de la unidad
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- Realizar el seguimiento delcontrol de stock de almacén e inventario.
- Realizar registro de incidencias yseguimiento de las mismas.

- Conocer y aplicar algoritmos de principales pruebas diagndésticas

- Realizar la gestion de la validacion y edicion de informes

- Conocer y revisar el sistema de gestion de transporte de muestras

Actitudes

Interés

Participacion

Iniciativa
Comparierismo
Puntualidad / Asistencia
Nivel de responsabilidad

Relaciones con el equipo de trabajo

Bibliografia recomendada
1.-El Laboratorio en el Diagnéstico Clinico. J. B. Henry. Editorial Marban
2.-Bioquimica Clinica y Patologia Molecular. X. Fuentes Arderiu, M.J. Castifieiras

Lacambra, J.M. Queralt6 Compafio. Editorial Reverté.
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INMUNOLOGIA Y AUTOINMUNIDAD: 4 MESES

Conocimientos

Conceptos béasicos de Inmunologia: El sistema inmunitario en condiciones de
salud. Componentes del sistema inmunitario. ElI tejido linfoide. Células
implicadas en la respuesta inmune, proliferacion celular y maduracion, interaccion

celular, componentes moleculares de la respuesta inmune.

Inmunidad innata. Fagocitos, citocinas y respuesta inflamatoria. El complemento y

sistemas intermediarios en la respuesta inmune.

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

Estructura molecular de los anticuerpos, interaccion antigenoanticuerpo.
Superfamilia de las inmunoglobulinas, distribucion 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 I: Inmunodeficiencias  congénitas de linfocitos T y B.
Inmunodeficiencias adquiridas. Abordaje por el laboratorio del estudio de las

inmunodeficiencias.

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.

Diagndstico alergoldgico in vivo, tests cutaneos. Diagndstico alergoldgico in vitro,

IgE especifica, extractos alergénicos y técnicas de laboratorio, RAST-Inhibicién.
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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 drgano (enfer-

medades de la piel, hepéticas, renales, endocrinas, sistema nervioso,

hematologicas...).

Aportaciones del laboratorio en las enfermedades autoinmunes. Estudio diagndstico

inicial. Algoritmos diagndsticos.

Inmunidad antitumoral. Respuesta inmunitaria frente a los tumores. Antigenos

tumor especificos.

Histocompatibilidad. Inmunologia de los transplantes y su monitorizacién por el

laboratorio en los pacientes transplantados.

Habilidades
e Conocimiento de instrumentacion utilizada
e Métodos de deteccion de auto anticuerpos
¢ Inmunofluorescencia indirecta IFI: Identificacion de patrones de fluorescencia
e Seguimiento del programa de garantia de calidad interna y externa
(UKNEQAS)

¢ Citometria de flujo (Estudio de poblaciones linfocitarias)

Actitudes
Interés
Participacion
Iniciativa
Comparierismo

Puntualidad / Asistencia
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Nivel de responsabilidad

Relaciones con el equipo de trabajo

Bibliografia recomendada

1. Inmunologia. Fundamentos 112 edicién. Delves, Martin, Burton,Roitt. Edit.
Médica Panamericana
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TOXICOLOGIA: 4 MESES

Conocimientos

1. Toxicologia analitica. Introduccion. Papel del laboratorio de andlisis toxicol6gicos
en Toxicologia Clinica, Forense e Industrial o Laboral. Implicaciones analiticas
derivadas de aspectos toxicocinéticos con especial mencién al proceso de

biotransformacion.

2. La muestra para el analisis toxicoldgico. Caracteristicas y aplicaciones de las
distintas muestras. Normas para la toma y envio de muestras en Toxicologia Clinica,

Forense e Industrial o Laboral.

3. Introduccion al Andlisis Toxicologico. Definicion. Fases del analisis toxicologico.

Analisis cualitativo y cuantitativo. Informacion necesaria.

4. Técnicas de extraccion para el analisis toxicoldgico. Generalidades. Clasificacion
de los toxicos con fines analiticos. Métodos de extraccion de los diferentes tipos de

toxicos: gaseosos, volatiles, inorganicos y organicos

5. Técnicas empleadas en el analisis toxicoldgico. Introduccion. Reacciones
colorimétricas. Técnicas espectrofotométricas. Técnicas cromatograficas. Técnicas
inmunoquimicas. Fundamento y aplicaciones al screening, confirmacion vy

cuantificacion de toxicos.

6. Interpretacion de resultados. Aspectos medico-legales de las intoxicaciones

Habilidades

Andlisis de alcoholemia

Determinacion de farmacos y drogas de abuso en orina y otros fluidos
Determinacion de metales en muestras bioldgicas (Cu, Zn, Pb, Hg, As, Tly Cd)
Andlisis especiales (Monoxido de carbono, Paraquat, Inhibidores de la AChE,

Etilenglicol, etc.)
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Actitudes

Interés

Participacion

Iniciativa

Compaiierismo

Puntualidad / Asistencia

Nivel de responsabilidad
Relaciones con el equipo de trabajo

Bibliografia recomendada

1. GISBERT CALABUIG, JA. Medicina Legal y Toxicologia, 62 ed., Masson,
Barcelona, 2004.

2. KLAASSEN CD. Casarett and Doull's Toxicology. The basic science of
poisons, 52 ed., MacGraw Hill, New York, Oxford, 1996.

3. NOGUE S, MUNNE P, NICOLAS JM, SANZ P, AMIGO M. Intoxicaciones
agudas. Protocolos de tratamiento. Morales y Torres editores, s.l. Barcelona,
2003.

4. MOFFAT, OSSELTON Y WIDDOP. Clarke’s Analysis of Drugs and Poisons.3?

ed. Pharmaceuticalpress, London, 2004
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HEMATOLOGIA 4 MESES

Se propone a modo de orientacion la siguiente distribucién del tiempo de rotacién

en la unidad de Hematologia

Citologia (2 meses)
Coagulacién (1 meses)
Banco de sangre (1 mes)

Conocimientos

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

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

Estudio diferencial de las causas de anemia.

Desoérdenes del metabolismo del hierro.

Desordenes del eritrocito: Poliglobulias, hemoglobinopatias y talasemias.
Leucocitos. Caracteristicas generales. Morfologia-Citoquimica. Patologia.
Estudio de neutropenias.

Leucemias, diagnadstico.

Sindromes mieloproliferativos.

Linfomas: Hodgkin y no Hodgkin.

Mieloma multiple y Gammapatias monoclonales.

Hemostasia: DesoOrdenes de los megacariocitos y plaquetas, morfologia y

funcion.

Coagulacioén: Bioquimica y factores de coagulacion.

Mecanismo de la coagulacion, fibrinolisis y trombosis.

Control de laboratorio de la terapia anticoagulante y antitrombatica.

Hemoterapia: Grupos de sangre e inmunohematologia.

Habilidades
Preparaciéon y examen morfoldgico de la sangre periférica y de médula 6sea.
Manejo de contadores celulares, citometro de flujo

Tipaje sanguineo, deteccion de anticuerpos, pruebas cruzadas.
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Actitudes

Motivacion

Dedicacion

Iniciativa

Puntualidad / Asistencia
Nivel de responsabilidad

Relaciones con el equipo de trabajo
Bibliografia recomendada

1. Manual de Técnicas de Laboratorio en Hematologia (32 Ed.)

J.L. Vives Corrons, J.L. Aguilar Bascompte. Editorial Elsevier Masson
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UNIDAD DE INVESTIGACION 3 MESES

Objetivo General del Programa
Desarrollo de un programa de formacion en investigacion para residentes de
Bioquimica Clinica y Andlisis Clinicos de tres meses de duracion con rotacién en

laboratorios de investigacion consolidados.

Conocimientos y Habilidades

1. El conocimiento y comprension debe de fundamentarse en la comprension
sistematica de un area de estudio (Bioquimica, Inmunologia, Fisiologia) y el dominio
de las habilidades y métodos de investigacion relacionados con dicha area.

2. La aplicacién de conocimientos y comprension debe de basarse en:

-La capacidad de concebir, disefiar, poner en practica y adoptar un proceso
sustancial de investigacion con seriedad académica.

-La realizacion de una contribucion a través de una investigacion original que amplie
las fronteras del conocimiento desarrollando un corpus sustancial, del que parte
merezca publicacion referenciada a nivel nacional o internacional.

3. Capacidad de emitir juicios a través del analisis critico, evaluacion y sintesis de
ideas nuevas y complejas.

4. Capacidad de comunicar con sus colegas, con la comunidad académica en su
conjunto y con la sociedad en general acerca de sus areas de conocimiento.

5. Habilidades de aprendizaje que les permitan fomentar, en contextos académicos y

profesionales, el avance tecnolégico, social o cultural.

Laboratorios en los que se desarrollara el proceso de rotacion (se optara

opcionalmente por uno de ellos).

1. Laboratorio de Radicales Libres

-Lugar: Centro de Investigacion Biomédica
-Tutor de Investigacion: Dr. Dario Acufia Castroviejo (Catedratico Fisiologia de la

UGR vinculado al Servicio de Analisis Clinicos del Hospital Universitario San Cecilio)

261



Conocimientos

1.-Evaluacion del estado redox:

-Medida del indice glutation reducido/oxidado (Griffith, Meth. Enzym. Anal., 521,
1985).

-Medida de la actividad enzimatica de la glutationperoxidasa y reductasa (Jaskot,. J.
Analyt. Toxicol. 7: 86, 1983).

-Medida de la actividad de la superdxidodismutasa (Beckman y colbs., Progress in
BrainResearch, p. 371, 1994).

-Medida del grado de peroxidacion lipidica (Acufia-Castroviejo y colbs., LifeSci., 60:
23, 1997).

-Medida de la actividad antioxidante del organismo (Benot y colbs., J. Pineal Res.,
25: 1, 1998).

2.-Evaluacion del sistema NOS/NO:

-Medida de los niveles de 6xido nitrico (NO) (Green y colbs., Proc. Natl. Acad. Sci.,
78: 7764, 1981).

-Medida de la actividad de la NOS, diferenciando los isoenzimas constitutiva e
inducible (Bredt y Snyder, Proc. Natl. Acad. Sci., 86: 9030, 1989).

3.-Evaluacion de la funcion mitocondrial:

-Determinacion de la actividad enzimatica de los diferentes segmentos de la cadena
respiratoria mitocondrial: Complejo | (Moreno-Sanchez y cols., Biochem. Pharmacol.
41:1479, 1991), Il y Il (Methods in Enzymology X:213, 1967) IV y V (Sottocasa y
cols., J. Cell Biol. 32: 415, 1967).

-Medida de la capacidad de producion de ATP por la mitocondria y del cociente
ADP/ATP (Nogues, V., y cols., FoodChem., 59: 467-472, 1997).

-Medida del indice plasmatico de lactato/piruvato (rutina).

-Medida de enzimas musculares: principalmente CPK y transaminasas (rutina)

Los contenidos tedricos se desarrollaran a través de:

-Seminarios: son presentaciones orales semanales (se realizan los viernes), en los

gque cada ponente (becario, residente, etc.) expone un tema relacionado con el
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trabajo del laboratorio. Dicho tema puede ser muy conciso (el proyecto o los
resultados experimentales de un trabajo); puede ser mas general (metodologia y
puesta a punto de una técnica concreta), o puede ser un tema propuesto por el
ponente y que, aunque no esté directamente relacionada con la metodologia del
laboratorio, tenga interés formativo (discusion de un trabajo cientifico, propuesta de
una hipotesis de trabajo, etc.). Los seminarios suelen tener una duracion entre 30 y
45 min, y a su finalizacion se abre un turno de preguntas y discusion de lo que se ha

presentado, con las aclaraciones pertinentes que se necesiten.

-Cursos de formacion: se trata de conferencias a lo largo del afio en forma de curso,
gue se dan normalmente por profesores y/o médicos ya formados, sobre temas
especificos que amplien y profundicen en aspectos especificos de, en este caso, la

fisiologia y fisiopatologia de los radicales libres, asi como su aplicacion clinica.

Habilidades
Consiste en el aprendizaje de las técnicas descritas para evaluar el estrés
oxidativo. Al finalizar su formacion practica, los residentes deben saber manejar con

soltura dichas técnicas, e interpretar los resultados en funcion de la clinica.

Al finalizar este periodo, los residentes deben de realizar una memoria de las
actividades realizadas y de los conocimientos adquiridos. Seria también muy
interesante realizar al final de este periodo una evaluacion de las capacidades

aprendidas, para conocer el grado de formacion adquirido y del interés mostrado.

2. Laboratorio de Inmunologia

-Lugar: Centro de Investigacion Biomédicade la Universidad de Granada.
-Tutor de Investigacion: Dr. Enrique Garcia Olivares (Catedratico Inmunologia de la

UGR vinculado al Servicio de Analisis Clinicos del Hospital Universitario San Cecilio)

Conocimientos
Los conocimientos a adquirir se derivan de las lineas de investigacion que se

desarrollan en el Laboratorio de Inmunologia.

1. Estudio de la apoptosis en células hematopoyéticas (Dra. M Carmen Ruiz Ruiz).
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2. Mecanismos reguladores del Sistema Inmunitario (Dra. Ana Abadia Molina).
3. Terapia Génica de inmunodeficiencias (Dr. Ignacio Molina Pineda de las Infantas).
4. Inmunologia de la Reproduccion (Dr. Enrique Garcia Olivares).

Los contenidos tedricos se desarrollaran a través de seminarios:

- Seminario interno. Miércoles a las 16:00. Presentacion por los doctorandos de los
grupos de investigacion de sus resultados o comentario de una publicacion
relacionada con su trabajo.

-Seminarios externos. Viernes a las 12:00. Impartidos por cientificos nacionales o

internacionales.

Habilidades

Biologia Molecular

-PCRy RT-PCR

-Disefio de vectores viricos

-Transfeccion de vectores en células para insercion de material genético

-Estudio de la expresion génica mediante microarray

Técnicas de Inmunologia

-Western-Blot para el estudio de estructura de proteina proteinas
-Inmunofluorescencia y Microscopia Confocal. Estudio microscopico de la expresion
de antigenos en extensiones celulares o cortes histolégicos

-Citometria de Flujo. Estudio cuantitativo de la expresion de antigenos en
suspensiones celulares. Determinacion de apoptosis celular

-Enzimoinmunoanalisis para la cuantificaciéon inmunolégica de biomoléculas

Técnicas Celulares

-Cultivo de células tumorales
-Establecimiento de lineas celulares
-Estudio de la proliferacion celular

-Estimulacion de linfocitos
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Desarrollo de la rotacion

Durante el periodo de rotacion de tres meses, solo es posible iniciar al residente a la
investigacion. El tutor de investigacion integrara al residente dentro de uno de los
grupos de investigacion. El director del grupo explicara al residente el proyecto de
investigacion que se esta desarrollando, asignandole tareas que implique el
aprendizaje de distintas técnica empleadas en ese proyecto. El residente asistira a
todos los seminarios internos y externos. Finalizado el proceso de rotacion el
residente expondra los resultados de su trabajo en uno de los seminarios internos de
los miércoles. Esta rotacion es exclusiva y no podra ser compartida por otras

actividades de formacion del residente.

Desarrollo del programa

Los residentes (uno por laboratorio) remitidos por el tutor de residentes del Servicio
de Laboratorio del Hospital Universitario San Cecilio realizaran una estancia de 3
meses en los laboratorios indicados durante la que desarrollaran el programa de
formacion especifico de cada laboratorio. Al final de la rotacion, el correspondiente el
tutor de investigacion enviara un informe al tutor de residentes para que sea incluido

en la valoracion general de la residencia, segun indica la legislacion.

Actitudes

Motivacion

Dedicacion

Iniciativa

Puntualidad / Asistencia
Nivel de responsabilidad

Relaciones con el equipo de trabajo
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CALIDAD 9 MESES

Conocimientos

Concepto de calidad
Modelos de Calidad
Gestion de la calidad
Manual de calidad
Certificacion y Acreditacion
Normas ISO

Habilidades
Redactar protocolo
Revision de la documentacion de calidad

Seguimiento y evaluacion de registros

Actitudes

Interés

Participacion

Iniciativa
Compaiierismo
Puntualidad / Asistencia
Nivel de responsabilidad

Relaciones con el equipo de trabajo
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GENETICA Y REPRODUCCION: 9 MESES

Conocimientos
Aspectos basicos de genética humana.
Estructura de los acidos nucleicos. DNA mitocondrial.
Estructura de los genes: intrones y exones.
Estructura del genoma.
Genes y cromosomas: ligamiento y recombinacion.
La expresion del genoma.
Del genotipo al fenotipo: transcripcion y traduccion.
Penetrancia y expresividad.
Fendmeno de anticipacion
Pleitropia y poligenia.
Polimorfismos
Genética molecular y enfermedades.
Bases moleculares de las enfermedades hereditarias.
Concepto de variabilidad genética.
Tipos de mutaciones.
Tipos de herencia: enfermedades monogénicas y complejas.
Métodos de estudio de las mutaciones.
Distrofia Muscular de Duchenne
Fibrosis Quistica
Sindrome de retraso mental X-fragil
Hemocromatosis
Deteccion de aneuploidias por PCR
Talasemias

Estudio de Trombofilias de origen genético

Técnicas laboratorio de andrologia

Test de capacitacion espermatica

Técnicas de Reproduccion asistida FIV e ICSI

Programas de cribado de anomalias congénitas del primer trimestre y del segundo

trimestre
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Habilidades

Extraccion del ADN de muestras bioldgicas

Conocimiento, funcionamiento y manejo de un termociclador.

Amplificacion de fragmentos de ADN de genes especificos mediante PCR.
Conocimiento, funcionamiento y manejo de un analizador genético ABI Prism 310.
Andlisis de los fragmentos amplificados en un secuenciador ABI PRISM

Asistir a la consulta de asesoramiento genético y conocer su funcionamiento
Desarrollar entrevistas clinicas, elaborar arbol genealdgico y realizar andlisis de
modelos de herencia.

Andlisis basico de semen en estudios de fertilidad y post-vasectomia:
* Recogida: normal y en condiciones especiales

* Examen macro y microscopico

Actitudes

Interés

Participacion

Iniciativa
Comparierismo
Puntualidad / Asistencia
Nivel de responsabilidad

Relaciones con el equipo de trabajo

Bibliografia recomendada

1. Genética en Medicina Thompson & Thompson 72 Ed Elsevier Masson

2. Genética Médica. Claria Enrich, Joan; Oriola Ambrés, Josep; Ballesta Martinez,
Francisca; Oliva Virgili, Rafael. Editorial Diaz de Santos, S.A.

3. Practical Genetic Counselling. Peter S. Harper. 7th Ed 2010. Ed Edward Arnold
Publishers.

4. WHO laboratory manual for the examination and processing of human semen - 5th
ed.
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6. ACTIVIDADES FORMATIVAS:

6.1. CURSOS GENERALES

El centro cuenta con una Unidad de Formacioén que programa anualmente la oferta
formativa para todo el personal sanitario y no sanitario. Esta informacién esta
disponible en la Pagina Web del Hospital, en los tablones de anuncios y se informa
por correo electronico interno. Desde la Unidad de Gestidn Clinica de Laboratorios

(UGCL) se promueve la participacion de los residentes en todas estas actividades.

6.2. PLAN TRANSVERSAL COMUN
« PCCEIR

El Programa Comun Complementario para Especialistas en Formacion en Ciencias
de la Salud en Andalucia (PCCEIR) fue elaborado por la Consejeria de Salud en el
afilo 2001 con el objetivo de incluir contenidos docentes comunes a todas las
especialidades y de caracter complementario a la formacion de los especialistas en
ciencias de la salud y se lleva a cabo a lo largo de su periodo formativo para la
adquisicion del titulo de especialista en las instituciones sanitarias del SSPA. Este
Programa formativo persigue el enriquecimiento competencial de los profesionales
con la inclusiéon 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 y de desarrollo de los recursos tecnologicos y humanos.
Este programa se debe realizar de forma obligatoria y facilita la adquisicion de los
objetivos no especificos de la especialidad.
Este Programa consta de los siguientes modulos formativos:

- Modulo I: Organizacion Sanitaria de Andalucia y Bioética.

- Modulo II: Comunicacion y habilidades relacionales en Ciencias de la Salud

- Maodulo llI: Investigacion: Estadistica. Epidemiologia. Manejo de la bibliografia

meédica. Medicina basada en la evidencia. Medicina Basada en la Evidencia.
- Mdodulo IV: Metodologia de la Investigacion.
- Modulo V: Gestidn de calidad: Gestion clinica y Gestion por procesos.

- Mdodulo VI: Soporte Vital Avanzado

269


http://www.portaleir.es/pcceir/1/
http://www.portaleir.es/pcceir/2/
http://www.portaleir.es/pcceir/2/
http://www.portaleir.es/pcceir/4/
http://www.portaleir.es/pcceir/5/
http://www.portaleir.es/pcceir/6/

Para el curso formativo 2013-2014 se modificara organizdndose en 4 modulos y con
ensefianza e-learning:
- Mobdulo 1: BIOETICA Y PROFESIONALISMO
- Mobdulo 2: COMUNICACION Y TRABAJO EN EQUIPO
- Modulo 3: INVESTIGACON
- Mddulo 4: ASISTENCIA BASADA EN EVIDENCIA Y CALIDAD
Ademas del curso de Soporte Vital Avanzado
« PROTECCION RADIOLOGICA
Los residentes deberan adquirir de conformidad con lo establecido en la legislacion
vigente, conocimientos basicos en proteccion radiolégica ajustados a lo previsto en
la Guia Europea «Proteccién Radiologica 116»,
Tema 1: Introduccion. Principios Generales
Tema 2: Radiobiologia
Tema 3: Proteccion Radiolégica en Radiologia
Tema 4: Proteccion Radiologica en Medicina Nuclear

Tema 5: Proteccion Radiologica en Radioterapia

6.2. CURSOS PROPIOS DE LA ESPECIALIDAD

Se fomenta la participacion activa tanto de los residentes como del resto de personal
de la 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.

La Unidad de Docencia de la UGCL programa anualmente actividades formativas
para todo el personal de la Unidad en el que tienen una participacion activa los

residentes en formacion.

Se da una especial relevancia a la necesidad de acreditar las actividades formativas
realizadas por el propio UGCL, de manera que la totalidad de las actividades de
formacion 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.
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7. SESIONES CLINICAS
Semanalmente se realizan sesiones clinicas siendola 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 bibliogréaficas de actualizacion
« Sesiones externas, entre las que destacan las sesiones con otros servicios y las

sesiones de investigacion (periodicidad variable)

Dentro de la programacién de sesiones se incluye la asistencia las sesiones clinicas
generales hospitalarias que se programen en el centro.

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 desarrollarlashabilidades
necesarias para presentar en publico contenidos cientifico 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.
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8.0OFERTA DE INVESTIGACION

Se incentivara 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. Igualmente, se facilitara a los residentes la posibilidad de realizar su

tesis doctoral.

Se promovera por parte de la UGCL el desarrollo de una produccion cientifica

(pbster, ponencia, comunicacion, publicacion) entre todo el personal de la UGCL.

Dentro de la programacion de rotaciones se incluye una especifica de investigacion
gue tiene por finalidad orientar al residente en esta materia.

9. GUARDIAS

Segun criterio establecido por la Comision Local de Docencia y las necesidades
organizativas de la unidad establecidas por su Director se organiza la programacion
de las guardias. En promedio cada residente puede realizar 5 6 6 guardias
mensuales.

Las guardias se realizan en el laboratorio de urgencias ubicado en la 92 planta del
pabellon de especialidades. En dias laborables el horario es de 15 a 8 horas y en
festivos (24 h) de 8 a 8.

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 dispondréa del contacto telefonico para la consulta de dudas o
incidencias o para plantear la necesidad de que se persone en el laboratorio si se

precisa.

La normativa interna que regula el cambio de guardias debe contar con la

aprobacion del Director de la UGC.
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10. SUPERVISION PROGRESIVA DEL RESIDENTE

El residente asumird progresivamente durante los afios de residencia la capacidad
para desenvolverse en todas las facetas que requiere la especialidad de Bioquimica
Clinica. El marco normativo se recoge en el RD 183/2008.

Los profesionales que participan en la formacion de los residentes estaran
obligados a informar a los tutores sobre las actividades realizadas por los mismos.

Los responsables de los equipos asistenciales de los distintos dispositivos que
integran las unidades docentes acreditadas para la formacion de especialistas
programaran sus actividades asistenciales en coordinacion con los tutores de las
especialidades que se forman en los mismos, a fin de facilitar el cumplimiento de los
itinerarios formativos de cada residente y la integracion supervisada de estos en las
actividades asistenciales, docentes e investigadoras que se lleven a cabo en dichas
unidades, con sujecion al régimen de jornada y descansos previstos por la

legislacion aplicable al respecto.

El proceso formativo implicara la asuncion progresiva de responsabilidades en la
especialidad que se esté cursando y un nivel decreciente de supervision, a medida
gue se avanza en la adquisicion de las competencias previstas en el programa de
formacion, hasta alcanzar el grado de responsabilidad inherente al ejercicio

auténomo de la profesion sanitaria de especialista.

Los residentes se someteran a las indicaciones de los especialistas que presten
servicios en los distintos dispositivos del centro o unidad, sin perjuicio de plantear a
dichos especialistas y a sus tutores cuantas cuestiones se susciten como

consecuencia de dicha relacion.

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.
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Los mencionados especialistas supervisaran los informes y demas documentos
relativos a las actividades asistenciales en las que intervengan los residentes de

primer afio.

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 los distintos
dispositivos del centro o 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 decompetencias. En todo caso, el
residente, que tiene derecho a conocer a los profesionales presentes en la unidad en
la que preste servicios, podra recurrir y consultar a los mismoscuando lo considere

necesario.

La peculiar estructura de la especialidad al tratarse de un laboratorio clinico sin
contacto con el paciente hace que la supervision progresiva se realice de forma
totalmente directa, segin se recoge en la normativa interna de cada una de las
rotaciones siendo esta responsabilidad directa del adjunto que colabora en la

formacion del residente.
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