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Introduccion:

El programa de formacion sanitaria especializada (FSE) se basa principalmente en el
aprendizaje tutelado, de manera que el residente vaya adquiriendo de manera
progresiva experiencia en la toma de decisiones, habilidades y actitudes propias de su
especialidad. El real Decreto 183/2008 publicado en febrero 2008 insiste en la
necesidad de establecer un sistema de supervision progresivo, para que el residente
vaya adquiriendo autonomia, delimitando unos niveles de responsabilidad en cada afio
de residencia, y también para cada técnica o area de conocimiento. Asi, en Bioquimica
Clinica, hay algunas técnicas que han de ser conocidas por todos los residentes desde
los primeros meses y otras, en cambio, no se consideran fundamentales para la
formacion basica de un especialista, y el residente puede unicamente haberlas
presenciado.

Si bien el tutor docente es el principal responsable de la formacién del residente y
quien ha de establecer qué grado de autonomia tiene en cada momento, el Real
Decreto establece el deber general de supervision de todo el personal facultativo que
trabaja en un centro docente. Por lo tanto, todo el Servicio participa en esta tarea.

En cada una de las areas de rotacion se ha establecido un protocolo de supervision,
adquisicion de competencias y nivel de autonomia del residente segun los objetivos
docentes generales y especificos marcados.

Los niveles tanto de responsabilidad como de habilidades a conseguir estan divididos
entre:

* Nivel 1. actividades realizadas directamente por el residente, sin necesidad de
una tutorizacion directa. El residente ejecuta, y posteriormente informa.

« Nivel 2: actividades realizadas directamente por el residente bajo supervision.

« Nivel 3: actividades realizadas por el personal sanitario del centro y
observadas y/o asistidas en su ejecucién por el residente.

Duracion de la formacion

4 anos

Licenciaturas previas
Medicina, Farmacia, Biologia, Quimica, Bioquimica y Ciencias Biomédicas.
Los residentes pueden acceder via MIR, FIR, BIR 0 QIR.



OBJETIVOS GENERALES:

Conseguir bioquimicos clinicos que sean profesionales cientificos, competentes y
autosuficientes. Al finalizar el periodo de formacion, un residente en Bioquimica Clinica
tiene que haber alcanzado:

Conocimientos adecuados de Fisiologia, Fisiopatologia, Patologia Molecular y de
los cambios bioguimicos que se producen en la enfermedad.

Conocimientos profundos de les aplicaciones e interpretacion de las magnitudes
bioguimicas en Medicina.

Conocimientos y familiarizacion con los métodos y técnicas analiticas bioquimicas
y sus fundamentos; capacidad para asimilar futuras innovaciones.

Las habilidades necesarias para la gestién de un laboratorio de Bioguimica Clinica.
Conocimientos de los principios béasicos de la investigacion cientifica y de
innovacion, implicAndose activamente en el disefio experimental, en la
metodologia, la obtencion de resultados, y analisis y discusion de este tipo de
proyectos.

Conocimientos para disefiar protocolos asistenciales de mejora y adecuacion de la
practica asistencial.

Una capacitacion suficiente para la ensefianza y la transmisién de conocimientos a
otros posgraduados en formacion, médicos clinicos y personal técnico o en
formacion.

Gestion de los Controles de Calidad internos y externos.

Cumplimiento de los objetivos de la politica de calidad del Servicio.

Cuadro de rotaciones

Primer Periodo: Rotacién en las diferentes Areas

R1

o Area Proteinas ........cccceecevveeeveeieeeeeeeceeeeeee e, 3 meses
¢ ArCACOIE .o, 5 meses
« Area Cromatografia y Monitorizacion de Farmacos ........ 4 meses
R2

o Area LiPidOS ....ccocoveieeieciece et 3 meses
o Area HOrmMONAS ........cceeveveeiieeieceee e, 4 meses
« Area Marcadores tumorales y Cribado Prenatal .......... 4 meses
R3

o Area MetaboliSMO ..........cccceeveviiiieecieeceeeeeee e, 4 meses
* Rotacién externa Optativa* ...........cccoeeeveeiriiieiiiniinnnnnns 2 meses

*Unidad de Metabolopatias. Hospital Sant Joan de Déu
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Segundo Periodo : Consolidacion en una Area

Una vez acabadas las rotaciones en las diferentes Areas del Servicio, el
Residente consolida su formacion incorporandose y reforzando una de las Areas
especificas.

« Consolidacion en una de las Areas especificas............... hasta su finalizacion.

OBJETIVOS DOCENTES ESPECIFICOS

1-

Area Proteinas

Interpretar las electroforesis proteicas del suero y orina: identificacion de patrones
electroforéticos.

Interpretar las inmunofijaciones de inmunoglobulinas en suero y orina.

Generar pruebas complementarias en suero y orina para el diagnostico, evaluacion
del pronéstico y seguimiento de las gammapatias monoclonales.

Estudio de los defectos de glicosilacion proteicos y monitorizacion de la
abstinencia al alcohol.

Estudio de deteccion de fugas de liquido cefalorraquideo en diferentes fluidos.
Estudio de marcadores de Alzheimer en LCR.
Estudio de vitaminas B1 i B6.

Interpretar los resultados analiticos de la concentracion de las proteinas
especificas (enfermedad de Wilson vy déficit AAT) generando pruebas
complementarias para el diagndstico de las enfermedades relacionadas.

Interpretar los estudios de nutricion y generar comentarios interpretativos.
Interpretar los estudios de porfiria y generar comentarios interpretativos.

Area Core (Preanalitica, Bioquimica e Inmunoensa  yos integrados, Urianalisis,
Gasometria, Red POCT, Hematimetria y Hemostasia)

Conocimientos tedricos de los principios de medida de las técnicas adaptadas en
cada uno de los analizadores y Calibracion de las mismas.

Control de calidad y validacion de los resultados de acuerdo con el Comité de
Calidad

o Material de control, Toma de decisiones, Algoritmo de Westgard, Control de
calidad interno, Programas externos de evaluacion de la calidad.

Determinacion de magnitudes por Inmunoandlisis en plataformas automatizadas.

Validacion analitica de los resultados (factores interferentes preanaliticos,
analiticos).

Interpretacién de los resultados y validacion clinica. Comunicacion de los valores
de alarma.

Conocimiento de los protocolos vigentes en caso de fallo del sistema.
Gestionar los analizadores de gases de la Red POCT.

Recuento celular en sangre periférica automatizado - valores normales y valores
de alarma. Recuento celular en otros liquidos.
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Extensiones de sangre periférica — identificacion de los elementos celulares de las
3 series - recuento de células — identificacion de células andmalas — extensiones
con formas celulares “alarma’.

Validacion analitica de los resultados (posibles factores interferentes preanaliticos,
analiticos) de las principales magnitudes medidas en el area de Hematimetria y
Hemostasia del Core.

Area Cromatografia y Monitorizacién de Farmacos

Conocer los principios metodoldgicos de la cromatografia liquida acoplada a
espectrometria de absorcion ultravioleta (UV) y a espectrometria de masas en
tandem (LC-MS/MS).

Alcanzar autosuficiencia en la utilizaciéon, mantenimiento preventivo, calibracion y
solucion de averias de los equipos y las técnicas analiticas del &rea.

Monitorizacion de farmacos mediante cromatografia liquida (UV y MS/MS):

o Psicofarmacos (clozapina, paroxetina, duloxetina, mianserina, fluvoxamina,
maprotilina, citalopram, venlafaxina, amitriptilina, clonazepam, imipramina,
clorimipramina, norfluoxetina, olanzapina, sertralina, tiopental vy
pentobarbital)

Antiepilépticos (oxcarbazepina y lamotrigina)
Inmunosupresores (ciclosporina, tacrolimus, sirolimus y everolimus)
Quimioterapicos (busulfan y mitotane).

o Broncodilatadores (cafeina y teofilina)
Interpretacién de los cromatogramas obtenidos en la monitorizacion de farmacos.
Validacion clinica de los farmacos monitorizados mediante Inmunoanalisis
quimioluminiscentes automatizados en plataformas Alinity® :

o Antibitticos (amikacina, vancomicina y gentamicina)

o Antiepilépticos (carbamazepina, fenitoina y fenobarbital)

0 Agentes cardioactivos (digoxina)

0 Analgésicos (salicilatos y paracetamol)

0 Antineoplasicos (metotrexate)
Validacion clinica de las drogas de abuso analizadas (barbituricos, benzodiazepinas,
antidepresivos triciclicos, opiaceos, cocaina, anfetamina, cannabis y metadona).
Andlisis e interpretacion de 25-OH-vitamina D y metanefrinas libres en plasma
mediante LC-MS/MS.

o O O

Area Lipidos

Aprendizaje de la separaciéon de lipoproteinas por ultracentrifugacion y de la
medida de sus componentes.

Aprendizaje, comparacion y uso de las diferentes formulas para calcular colesterol
LDL.

Validacion clinica de perfiles lipidicos incluyendo colesterol y triglicéridos totales,
colesterol y triglicéridos de lipoproteinas (HDL, LDL, VLDL) y glicerol libre, acidos
grasos no esterificados, apolipoproteina B y lipoproteina Lp(a) cuando sea
necesario.

Identificacién a partir del perfil lipidico de las dislipemias que requieren un estudio
genotipico (disbetalipoproteinemias, sospecha de otras dislipemias genéticas).
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Andlisis de vitaminas liposolubles: tocoferol y retinol. Validacién clinica.
Conocimiento del papel de los componentes lipidicos en la evaluacion del riesgo
cardiovascular.

Colaboracion con los protocolos y otras iniciativas investigadoras de la Seccion.

Area Metabolismo

Adquisicion de la autosuficiencia en la utilizacion de equipos para la determinacion
de anti-GAD por métodos de ELISA e interpretacion de los resultados.

Determinacion Homocisteina por Inmuno andlisis Quimioluminiscente automatizado
(Area Core) e interpretacion y validacion de resultados.

Adquisicibn de los conocimientos teoricos y familiarizacibn con técnicas de
extraccion ADN, amplificacion por técnicas de PCR, secuenciacion (Sanger y
NGS), andlisis mediante enzimas de restriccion y MLPA.

Adquisicién de los conocimientos de los principios del diagndstico molecular y
consejo genético en el area de Metabolismo. Estudio de genes implicados en
dislipemias hereditarias, MODYs, sindromes MEN, hiperplasia congénita
suprarrenal, enfermedad de Wilson, etc. Realizacion de informes clinicos de los
resultados obtenidos en estos estudios.

Adquisicién de los conocimientos de las caracteristicas bioquimicas, clinicas y

genéticas de las enfermedades, mencionadas anteriormente, que se estudian en el
area.

Area Hormonas

Conocimiento de los fundamentos de las pruebas funcionales endocrinas y la
validacion clinica de los resultados.

Validacion clinica de los resultados de magnitudes hormonales realizadas por
Inmuno andlisis quimioluminiscentes automatizados en plataformas Alinity® y
Cobas 601® (Area Core): LH, FSH, Estradiol, TSH, FT4, FT3, Cortisol (suero y
orina), Insulina, Péptido C, Tiroglobulina / anticuerpos antiTiroglobulina,
Testosterona, GH, ACTH, PRL, TSI, PTH y Hormona antimulleriana (HAM).
Determinacion y validacion clinica de los resultados de magnitudes hormonales
realizadas por Inmunoandlisis quimioluminiscentes automatizados en plataforma
Immulite® (Area Hormonas): Gastrina, Calcitonina, SDHEA, Androstendiona,
Progesterona y SHBG.

Determinacion urgente (intraoperatoria) de PTH en plataforma Immulite®.
Determinacién y validacion clinica de magnitudes hormonales realizadas por
Enzimoinmunoandlisis manuales (ELISA): cortisol saliva, IGF1 y 17-OH-
Progesterona.

Determinacion y validacion clinica de los resultados de magnitudes hormonales
realizadas por LC-MS/MS: 25-OH-vitamina D y metanefrinas libres en plasma.
Cromatografia de Filtracion en gel para la deteccién de Macroprolactina.

Deteccion de interferencias mediante estudio de Anticuerpos Heterofilicos.

Area Marcadores Tumorales y Cribado Prenatal

Validacion clinica de los resultados de marcadores tumorales y marcadores
angiogénicos realizados por Inmuno andlisis quimioluminiscentes automatizados
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en plataformas Alinity® y Cobas 601°® (Area Core): CA 199, CA 125, HE4, CEA,
AFP, hCG, CA 15.3, NSE, Cyfra 21.1, PSA total, PSA libre, PLGF y sFLT-1.
Determinacién y validacion clinica de Cromogranina A por Inmunoandisis con
Fluorescencia retardada automatizada en plataforma Kryptor®

Determinacién de la fraccion de AFP no unida a Concanavalina A para determinar
el origen germinal o hepético del incremento de AFP.

Extraccion de ADN por métodos manuales, comerciales y métodos automatizados
en diferentes tipos de muestras (sangre, liquido quistico pancreatico, PAAF de
masas pancredticas, etc.).

Técnicas moleculares de amplificacion por PCR, RFLP y Secuenciacion para la
determinacion de mutaciones en genes: AAT, K-ras, SPINK1, PRSS-1 y GNAS.
Validacion clinica de las magnitudes para el cribado prenatal: fraccion beta libre de
hCG, PAPP-A (primer trimestre) y AFP, fraccion beta libre de hCG y Estriol no
conjugado (segundo trimestre).

Célculo y validacién del riesgo del Cribado prenatal de primer y segundo trimestre
del embarazo y Gestidn de incidencias.

Deteccién de aneuploidias T21, T18, T13, X e Y por técnicas de QF-PCR en
muestras de liquido amniético y vellosidades coriales.

8- Rotacion optativa

- Los residentes disponen de un periodo de 2 meses, en el cual pueden realizar una
rotacion externa de caracter optativo, segun peticion propia del residente, para
visitar, conocer y trabajar en otros centros de ambito nacional o internacional
especializados en areas especificas de interés personal.

- Larotacién optativa que se propone desde el Servicio es la rotacion a la Unidad de
Metabolopatias del Hospital Sant Joan de Déu de Barcelona.

GUARDIAS

Se realizan un maximo de 4 guardias docentes/mes a partir de R2.

Durante la guardia el residente es el responsable de la validacién clinica de los
resultados de las urgencias y es el interlocutor con el clinico. El grado de
autonomia y responsabilidad aumenta segun el afio de residencia. Frente a
cualquier duda o incidencia que no pueda solucionar dispone de un facultativo que
esta de guardia localizada.

ACTIVIDADES FORMATIVAS DEL PLAN DE FORMACION TRANSV ERSAL:

Se adopta el programa instaurado en la propia institucion. Actualmente contempla
las siguientes actividades:

6
ITINERARI FORMATIU de Bioquimica Clinica. HSCSP 2019



@

ACCIONES FORMATIVAS MODALIDAD R1 R2 R3
Sesion Acogida Residentes presencial °
Soporte Vital Basico presencial °
Estacion de trabajo clinico presencial °
Comunicacién en el ambito asistencial presencial °
Calidad y Seguridad del paciente en el Laboratorio
Clinico on line °
Formacion en prevencion de riesgos laborales on line °
Curso radioproteccion on line °
Metodologia de investigacion on line °
Estadistica basica con Stata presencial °
Dilemas éticos presencial °
Gestion clinica Online/presencial °

ACTIVIDAD FORMATIVA DOCENTE QUE SE REALIZA EN EL SE RVICIO:

El
ses

Sesiones Actualizacion en Ciencias de Laboratorio Clinico 1 sesion/mes
(preparada por los adjuntos)

Sesiones de residentes: 2 sesiones/mes (preparada por los residentes Bioquimica
e Inmunologia)

Talleres de tutoria: 1 taller/mes (discusion Caso Clinico)
Club de lectura: 1 club de lectura/mes (Bibliografica)
Sesiones de Calidad: 1 sesién/mes (preparada por el Comité de Calidad)

Sesiones de Investigacion: 1 sesién/mes (preparada por los grupos de
Investigacién de Bioquimica)

namero minimo de sesiones que ha de presentar cada residente es de 3
iones/afo.
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ASISTENCIA A ACTIVIDADES FORMATIVAS DE LA ESPECIALI DAD:

Los

Se planifica la asistencia de los residentes a partir de R2 al Congreso Nacional del
Laboratorio Clinico donde se intenta que puedan presentar como minimo un poéster
0 comunicacion.

Se planifica la asistencia de los residentes a los Cursos organizados por la
Sociedad Espafiola de Medicina de Laboratorio (SEQC™") segtin la temética de los
Cursos y teniendo en cuenta el area de rotacion de los residentes.

Se planifica la asistencia de los residentes al Congreso de la Associacié Catalana
de Ciéncies de Laboratori Clinic (ACCLC) que es cada 2 afios, donde se intenta
gue puedan presentar como minimo un poster o comunicacion.

Se planifica la asistencia a los Cursos organizados por la ACCLC segun la
temética de los Cursos y teniendo en cuenta el area de rotacion de los residentes.

minimos planificados son:
R1: Cursos de Formacién Continuada de la SEQC™ (online)
R2: Congreso SEQCM" y/o ACCLC y 1 curso/afio
R3: Congreso SEQC™" y/o ACCLC y Jornadas Comité Cientifico SEQCM"
R4: Congreso SEQC™" y/o ACCLC y/o Simposio Europeo y 1 curso/afio

FAVORECER LA ACTIVIDAD INVESTIGADORA DE LOS RESIDEN TES:

Para favorecer la actividad investigadora de los residentes se planifica la
presentacion de como minimo un poster o comunicacion por residente en el
Congreso Nacional del Laboratorio Clinico.

Se favorece que los residentes participen en los diferentes protocolos del Servicio
con diferente grado de participacion segun el afio de residencia (desde recogida de
muestras, procesamiento de las diferentes magnitudes, entrada de datos, revision
de historias, andlisis de datos y elaboracion/escritura del trabajo).

Mediante las sesiones conjuntas con los grupos de Investigacion de Bioquimica se
favorece que los residentes conozcan las diferentes actividades del grupo, puedan
participar en ellas (sobre todo durante su rotacién por el Area de Metabolismo) y
mas adelante a partir de R3 puedan iniciar un trabajo de investigacion propio bajo
supervision. Se intenta que estos trabajos permitan a los residentes participar en
publicaciones cientificas y, si es de su interés, empiecen una tesis doctoral.
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