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1. DENOMINACION OFICIAL DE LA ESPECIALIDAD Y REQUISITOS

Bioquimica Clinica.
Duracion: 4 afios.
Licenciaturas previas: Medicina, Farmacia, Ciencias Bioldgicas, Ciencias Quimicas y Bioquimica.

2. INTRODUCCION

El bioguimico clinico desempefia un papel esencial en el diagndstico y seguimiento de los pacientes. El
bioquimico clinico debe ser, en primer lugar, un analista competente que proporcione sus resultados
con la rapidez y calidad que requiera el estado clinico del paciente. Debe ser también un profesional
integrado en el equipo clinico interdisciplinario implicado en el diagndstico y seguimiento del enfermo.

Las sociedades cientificas mas antiguas dedicadas al estudio de la Bioquimica Clinica aparecieron
después de la segunda guerra mundial, coincidiendo en el tiempo con el desarrollo extraordinario que
tuvo esta disciplina en la década de los cincuenta. Sin embargo, la aplicacion de la quimica a la
medicina se remonta a dos siglos atras. A comienzos del siglo XIX ya se disponia de métodos
analiticos que permitian el analisis de muchos constituyentes bioquimicos de la orina y varios de la
sangre con razonables prestaciones analiticas.

El contenido especifico de la Bioquimica Clinica varia segun los paises.

Aunque es una constante la practica de la bioquimica clinica en todos los paises desarrollados, en
algunos incluye parte de otras disciplinas afines que tradicionalmente en Espafa forma parte de otras
especialidades.

Asi mismo, la Bioquimica Clinica recibe diversas denominaciones segun la tradicién cultural y cientifica
de cada pais, no obstante en la mayoria de los Estados miembros de la Unidn Europea, la
denominacion mas aceptada es Quimica Clinica, denominacion que fue utilizada ya en 1883 por C H
Ralfe como titulo de un libro que trataba del analisis quimico de sangre, orina y tejidos solidos,
comentando los cambios inducidos por la enfermedad. La especialidad de Analisis Clinicos se
fundamentara en aquellas actuaciones que, a través de métodos diagnosticos analiticos, pruebas
funcionales y/o de laboratorio y su correlacion fisiopatoldgica, ayuden al diagndstico, prondstico,
terapéutica médica y prevencion de la enfermedad. Es competencia del especialista la gestion integral
del laboratorio de Analisis Clinicos.

3. DEFINICION DE LA ESPECIALIDAD Y CAMPO DE ACCION

La Bioguimica Clinica es la especialidad que se ocupa del estudio delos 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 diagndstico, control del tratamiento, seguimiento, prevencion e investigacion de la
enfermedad.

Por tanto, comprende el estudio de los procesos metabdlicos y moleculares en relacion con los
cambios tanto fisioldgicos como patoldgicos o los inducidos por actuaciones terapéuticas. Para este
estudio la bioguimica 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.

4. OBJETIVOS GENERALES DE LA FORMACION

El proposito del presente programa es ayudar a conseguir bioquimicos clinicos que sean profesionales
cientificos, competentes y autosuficientes.

Al finalizar el periodo de formacion, un residente en Bioquimica Clinica debe:

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.
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Conocer los métodos y técnicas analiticas bioquimicas y sus fundamentos.
Adquirir las habilidades necesarias para la gestion de un Laboratorio de Bioguimica Clinica.

Conocer los principios basicos de la investigacion cientifica, implicandose activamente en el disefno
experimental, metodologia, obtencidn de resultados, y analisis y discusion de los mismos.

Conseguir suficiente capacitacion para la ensefanza y transmision de conocimientos a otros
posgraduados en formacion, médicos clinicos y personal técnico en formacion.

A la formacion especializada en Bioquimica Clinica acceden posgraduados con diferentes titulaciones
académicas y diferente base de conocimientos que requieren una estrategia diferencial en su
formacion. Por consiguiente, el presente programa, reconociendo tales diferencias, intenta alcanzar
como resultado final una formacion homogénea de bioquimicos clinicos con independencia de su
diferente origen académico inicial.

Por ello cabe entender el programa de formacidon como el conjunto de conocimientos que deben
poseerse al finalizar el periodo formativo, con independencia de la parte de ellos que fueron
adquiridos durante la formacion de pregrado y que, por tanto, solo deberan ser objeto de revision.

5. COMPONENTES DE LA ACCION FORMATIVA

5.1 Contenidos teodricos:
5.1.1 Ciencias basicas:

Quimica Analitica y técnicas instrumentales:

El especialista de Bioguimica Clinica debera tener conocimientos de Bioquimica y Quimica Analitica
que le proporcione la base suficiente acerca de las caracteristicas, ventajas e inconvenientes de los
métodos analiticos e instrumentales, con el objetivo de elegir el procedimiento analitico adecuado
para el analisis de cada magnitud bioquimica y garantizar la calidad de los resultados bioquimicos.

Bioquimica, fisiologia y patologia humanas:

Esta parte del programa incluye aquellos temas que permiten la comprensién de los mecanismos
bioquimicos y fisioldgicos que tienen lugar en el hombre sano, poniendo énfasis en los mecanismos
patologicos que desarrollan los cambios bioquimicos en el hombre enfermo, con el propdsito de
comprender la indicacién e interpretacion de las exploraciones bioguimicas adecuadas a cada
enfermedad. Es de particular importancia que el residente esté familiarizado con las disciplinas afines
0 mas proximas a la bioquimica: hematologia, inmunologia, genética, toxicologia, farmacologia y
microbiologia.

Estadistica:

La estadistica proporciona al bioquimico clinico las herramientas necesarias para el tratamiento
objetivo y la interpretacion de datos (por ejemplo, resultados bioguimicos, valores de material de
control etc.), asi como hacer un disefio experimental apropiado y una correcta evaluacion de los
resultados de investigacion.

Informatica:

El bioquimico clinico debe estar familiarizado con la gestion administrativa informatizada del
laboratorio, las facilidades que proporcionan los ordenadores en la tarea cientifica y comprender las
posibilidades y funciones de los instrumentos dotados de microprocesadores.

Es importante conocer las técnicas de comunicacion electrénica con los usuarios y con otros
laboratorios, y como éstas influyen en la organizacion del laboratorio.

5.1.2 Contenidos propios de la especialidad:
Bioquimica Clinica semiologica:

El bioquimico clinico debe conocer los factores de variacidon que afectan a los valores de las
magnitudes bioquimicas, tanto analiticos como bioldgicos. Respecto a los primeros debe conocer como
fijar los objetivos de calidad, y como controlar las posibles desviaciones. Respecto a los segundos su
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conocimiento le permitira reducirlos y si ello no es posible, tenerlos en cuenta cuando deba proceder a
interpretar los resultados.

El especialista en formacidén en Bioguimica Clinica debe adquirir el conocimiento de las alternativas
metodoldgicas de la determinacién analitica y el valor semioldgico de las principales magnitudes
bioquimicas.

Organizacion y gestion del laboratorio:

El personal en formacién debe desarrollar una adecuada capacidad en lo que se refiere a la gestién
del laboratorio, entendiendo por ello la optimizacién de recursos humanos, (facultativos, técnicos, etc)
y recursos materiales.

5.2 Contenidos practicos:

El nicleo de actividades de aprendizaje debe ser eminentemente practico, pero los bioguimicos
clinicos en formacion no deben ser entrenados meramente como técnicos de laboratorio.

La valoracion de métodos y procedimientos analiticos y especialmente la interpretacion de los
resultados analiticos en el contexto clinico deben constituir una parte importante de las actividades del
especialista en formacion.

5.3 Desarrollo de la investigacion en Bioquimica Clinica:

En los Ultimos afios ha tenido lugar un vertiginoso avance en el conocimiento de la Medicina, y de
forma en particular en todos los aspectos moleculares relacionados con la enfermedad, tanto desde el
punto de vista de su etiologia, como del diagndstico y la terapéutica. Ello obliga al Bioquimico Clinico a
conocer no soélo las nuevas técnicas, métodos y procesos que se desarrollan en los laboratorios
clinicos, sino familiarizarse con los hallazgos mas relevantes de los distintos métodos de diagndstico,
asi como familiarizarse con los fundamentos moleculares de la fisiopatologia. De forma
complementaria a esta necesidad, resulta esencial que a lo largo de su periodo de formacion el
Bioquimico Clinico actualice de modo continuado sus conocimientos en la metodologia cientifica y se
capacite para colaborar, e incluso si fuera posible, llegar a desarrollar, proyectos de investigacion
propios, que le permitan incluso contribuir al conocimiento en esta especialidad. En este sentido,
debera prestar especial atencion a los siguientes aspectos:

1) Puesta a punto de métodos ya descritos en la bibliografia, mejora de los mismos y desarrollo de
nuevos.

2) Evaluacion de proyectos de investigacion clinica o de laboratorio, ya sean basicos o aplicados.
3) Recopilacion de resultados de dichos proyectos, con analisis e interpretacion de los mismos.

4) Colaboracion en la planificacion y desarrollo de proyectos clinicos de investigacion, basandose de
forma particular en la indispensable participacion del especialista en Biogquimica Clinica en los mismos
para la obtencion e interpretacion de los datos del laboratorio.

5) Publicacidn de resultados en forma de articulos cientificos, con descripcion de los nuevos métodos
desarrollados o mejora de los ya existentes, asi como las aportaciones realizadas a los trabajos de
investigacion en los que haya participado, tanto en forma colaborativa como individual.

Metodologia de la investigacion:

La investigacion cientifica y la innovacion en el area de la salud deben ir dirigidas a mejorar las
intervenciones y procedimientos preventivos, diagnosticos, terapéuticos y rehabilitadores.

Ello obliga a potenciar y favorecer el desarrollo de la actividad investigadora en los programas de
formacion de especialistas, a fin de contribuir no solo a la motivacion y preparacién de nuevos
investigadores en las areas biomédicas, sino también a contribuir activamente a que la practica clinica
se sustente de forma eficaz y demostrable en la investigacion cientifica y la transferencia de
resultados.

La seleccion de un tema de investigacién se establece en funcion de la disponibilidad de medios para
su abordaje, del planteamiento de una hipdtesis o de la aparicién de un problema del que no existen
antecedentes bibliograficos para su solucion. Ello hace que una vez seleccionado el tema, se requiera
una exhaustiva revision bibliografica de los antecedentes y de los medios disponibles para abordar el
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problema. Esta informacion permite llegar a definir una hipétesis de trabajo, y en base a ella, sefalar
unos objetivos claros.

Una vez establecidos esos objetivos, se requiere analizar la metodologia necesaria para abordarlos, asi
como un estudio estadistico para prever el nimero de casos que son necesarios estudiar para
alcanzar resultados significativos. Resulta también necesario el analisis de la disponibilidad de los
medios materiales y de los aspectos econdmicos imprescindibles para llevar a cabo el estudio, con un
planteamiento real de las posibilidades de (o necesidades para) su realizacion. En base al conjunto de
objetivos, medios, metodologia y personal, se elabora un plan de trabajo realista, en el que se incluye
la prevision de resultados que se pretenden obtener y la potencial aplicabilidad del estudio.

Contando con la adecuada financiacion y medios necesarios, el desarrollo de un proyecto de
investigacion se realiza acorde al plan de trabajo planteado, con la minuciosa recopilacion de los datos
y un adecuado estudio estadistico de los resultados. Una parte importante del proyecto de
investigacion es el progresivo analisis de los resultados a medida que se vayan obteniendo, asi como
el ir obteniendo conclusiones preliminares de los mismos. Esto obliga no sélo adquirir un sentido
critico para el analisis de los datos, sino mantenerse al dia de las publicaciones cientificas relacionadas
con el tema, a fin de llegar a conocer la relevancia e implicaciones de aquellos. Finalmente, una vez
concluido el estudio, demostrada la fiabilidad y reproducibilidad de los resultados obtenidos, y
discutidas las conclusiones alcanzadas con el resto de los miembros del equipo de investigacion, se
procede a escribir la(s) publicacion(es) para su envio a una revista cientifica.

De una forma escalonada pero progresiva, el Bioquimico Clinico en formacion debera irse
familiarizando con las distintas etapas o niveles necesarios para el desarrollo de un proyecto de
investigacion. A su vez, y en base a su capacidad, dedicacion y motivacion, su participacion en la
actividad cientifica durante el tiempo de la residencia podria ser completada con su integracion en los
programas oficiales de posgrado y ser utilizada para la obtencion del correspondiente «Diploma de
Estudios Avanzados», o titulo de «Doctor», segun los criterios y requisitos académicos que sean
necesarios para su obtencion. Ello es altamente deseable, dado que ademas de completar su
formacion cientifica, la adquisicion de la titulacion de doctor le dara validez con efectos académicos
plenos, facultandole para la docencia e investigacion.

6. ROTACIONES

El residente de Bioquimica Clinica debera permanecer en todas las secciones o areas en que esté
organizado el Servicio de Bioquimica mediante rotacidon programada. Sin embargo, los criterios
organizativos de las diferentes unidades pueden ser diferentes, atendiendo a mdltiples circunstancias.
En determinados centros existe una division que atiende a criterios fisiopatoldgicos (hormonas,
toxicologia, patologia molecular), en otros a criterios instrumentales (electroforesis, cromatografia), y
por ultimo, segln la rapidez de respuesta a las peticiones analiticas (urgencias, programadas).
Cualquiera que sea esta organizacion debe garantizarse que los residentes permanezcan un periodo
suficiente en cada unidad para la consecucion de los objetivos docentes, en cada area ldgica o unidad
técnica en que eventualmente se divida la unidad docente.

Rotacion para la formacion en proteccion radiologica: Los residentes deberan adquirir de
conformidad con lo establecido en la legislacidn vigente conocimientos basicos en proteccion
radioldgica ajustados a lo previsto en la Guia Europea «Proteccion Radioldgica 116», en las siguientes
materias.

a) Estructura atdmica, produccion e interaccion de la radiacion.

b) Estructura nuclear y radiactividad.

¢) Magnitudes y unidades radioldgicas

d) Caracteristicas fisicas de los equipos de Rayos X o fuentes radiactivas.
e) Fundamentos de la deteccion de la radiacion

f) Fundamentos de la radiobiologia. Efectos bioldgicos de la radiacion

g) Proteccion radioldgica. Principios generales.
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h) Control de calidad y garantia de calidad.

i) Legislacion nacional y normativa europea aplicable al uso de las radiaciones ionizantes.
j) Proteccion radioldgica operacional.

k) Aspectos de proteccion radioldgica especificos de los pacientes.

I) Aspectos de proteccidn radioldgica especificos de los trabajadores expuestos.

La ensefianza de los epigrafes anteriores se enfocara teniendo en cuenta los riesgos reales de la
exposicion a las radiaciones ionizantes y sus efectos bioldgicos y clinicos.

Duracién de la rotacion: Los contenidos formativos de las anteriores letras a), b), c), d), e), f), g), h),
i), se impartiran durante el primer afio de especializaciéon. Su duracion sera, entre seis y diez horas,
fraccionables en mddulos, que se impartiran segin el plan formativo que se determine.

Los contenidos formativos de las letras j), k) y 1): se impartiran progresivamente en cada uno de los
sucesivos afnos de formacion y su duracion sera entre una y dos horas destacando los aspectos
practicos.

Lugar de realizacion: Los contenidos formativos de las letras a), b), c), d), e), f) g), h), i), se
impartiran por lo integrantes de un Servicio de Radiofisica Hospitalaria/ Proteccion Radioldgica/ Fisica
Médica. Los contenidos formativos de las letras j), k) y I): se impartiran en una Institucion Sanitaria
con Servicio de Radiofisica Hospitalaria/Proteccion Radioldgica/Fisica Medica, en coordinacion con las
unidades asistenciales de dicha institucion especificamente, relacionadas con las radiaciones
ionizantes.

Organizacion de la formacion: Cuando asi lo aconseje el nimero de residentes, especialidades y
Servicios de Radiofisica/Proteccién Radioldgica/Fisica Médica implicados, los 6rganos competentes en
materia de formacion sanitaria especializada de las diversas Comunidades Auténomas podran adoptar,
en conexion con las Comisiones de Docencia afectadas, las medidas necesarias para coordinar su
realizacion con vistas al aprovechamiento racional de los recursos formativos.

Durante un segundo periodo de formacién, una vez efectuada la rotacién por todas las secciones o
unidades técnicas del laboratorio, se procedera a profundizar en un area concreta de la especialidad,
elegida por el propio residente y el responsable de la docencia, al tiempo que se incrementa el
contacto con la clinica.

La realizacion de guardias, como parte de la integracion progresiva, responsable y tutorizada del
residente en las actividades del Servicio, se llevaran a cabo, en el ambito de un Servicio de Bioguimica
0 en un laboratorio de urgencias. A este respecto, la participacion en las actividades y guardias de
otros servicios se consideran recomendables si bien, dichas actividades no sustituiran las especificas
de la especialidad que se contienen en este programa.

El nimero recomendable de guardias sera entre 4 y 6 mensuales.

6.1 Objetivos especificos operativos:

6.1.1 Cognoscitivos: Los residentes deberan adquirir los conocimientos implicados en la
comprension, aplicacion de conceptos procedentes de otras areas o ciencias, analisis de datos y
sistemas, sintesis de conceptos, comprobacion de hipdtesis y a efectuar juicios de valor sobre los
datos. Debera ser capaz de identificar futuros problemas analiticos y clinicos, juzgar su importancia,
proponer soluciones, estimar y analizar las consecuencias de su decision.

6.1.2 Habilidades:

Nivel 1: Habilidades que los residentes deben practicar durante la formacion y en los que deben
alcanzar autonomia completa para su puesta en practica:

Obtener especimenes analiticos, en las condiciones éptimas 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.
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Establecer un programa de garantia de calidad.

Leer, interpretar y ejecutar instrucciones referentes al funcionamiento de instrumentos, utilizacion de
material, desarrollo de procedimientos analiticos descritos en la literatura, adaptacién 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 ejecucién técnica, manuales de seguridad, informacién 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 formacion adicional una vez completada la
formacién general:

Realizacién de técnicas analiticas especializadas, revision de la organizacion de un Servicio de
Bioquimica.

Desarrollo de hipotesis cientificas, disefio experimental.

6.1.3 Actitudes con los pacientes: El contacto con el paciente se centra en la obtencion de
especimenes y en la orientacion de éste para minimizar las variaciones preanaliticas (ver apartado
6.1.2., Nivel 1)

6.2 Actividades:

6.2.1 Asistenciales: El residente de bioquimica clinica debera realizar personalmente 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 especialista cualificado. Al finalizar este periodo debe ser capaz de
introducir un nuevo procedimiento analitico en 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 indicacion de determinadas exploraciones como de la significacion clinica de la informacion
producida en el laboratorio en cada contexto clinico particular. Por esta razdn es recomendable la
participacion, 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 Bioguimica.

El contacto con los médicos clinicos se intensificara en el segundo periodo de la residencia.

También en este segundo periodo y a través de debates y discusiones debera introducirse en la toma
de decisiones administrativas de forma progresiva y responsable.

6.2.2 Cientificas: Los residentes realizaran de forma progresiva actividades académicas, cientificas y
docentes, siendo capaces:

En el primer afio, de realizar trabajos de revision bibliografica, y presentacion de sesiones
bibliograficas.

En el segundo afio, de participar activamente en la realizacion de trabajos cientificos realizados
esencialmente por el personal facultativo, y presentar plblicamente los resultados de estos trabajos
cientificos, por ejemplo como comunicaciones a congresos.

En el tercer afio, de realizar y redactar con responsabilidad tutelada trabajos cientificos. Asi mismo,
dirigir sesiones clinicas.

En el cuarto afio, de dirigir la realizacion de trabajos a residentes de primer y segundo afio y participar
como docente en los cursos y programas que se desarrollen en la institucion.
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7. ACOGIDA DE RESIDENTES Y FORMACION EN LA ESPECIALIDAD DE BIOQUIMICA
CLINICA EN EL HOSPITAL UNIVERSITARIO LA PAZ

7.1 Acogida de residentes

Cuando los residentes se incorporan al hospital, son recibidos por los tutores de Bioquimica Clinica. En
una primera reunion, les explican aspectos relacionados con:

- Programa de la especialidad de Bioquimica Clinica y otras especialidades afines

- Descripcion del Hospital Universitario La Paz, Servicio de Analisis Clinicos y otros relacionados

- Guia formativa de la Unidad Docente de Bioquimica Clinica

- Programa de rotaciones personalizado

- Programa de formacion médica dirigido a residentes de laboratorio de nueva incorporacion
con el fin de formarles desde el inicio de la residencia en temas transversales de la
especialidad

- Programa de formacion médica continuada de laboratorio clinico anual y otros que puedan ser
de su interés

- Proceso de evaluacion del residente y de las rotaciones (formatos, memoria anual a
presentar, etc)

- Entrevistas trimestrales residente-tutor

- Relacion de sociedades cientificas, revistas y grupos de trabajo nacionales e internacionales

- Se les informa también de que el Servicio elabora una memoria docente anual, donde se
recogen todas las actividades llevadas a cabo en este area

7.2 Descripcion del Servicio

En la formacion de los residentes de Bioquimica Clinica del Hospital Universitario La Paz participan
coordinadamente los siguientes Servicios o Unidades:

Servicio de Andlisis Clinicos

Servicio de Inmunologia Clinica

Servicio de Farmacologia Clinica

Instituto de Genética Médica y Molecular (INGEMM)

A. Area Fisica
Los espacios pertenecientes a cada uno de los Servicios y Unidades referidas constituyen el area
fisica disponible para la formacion de los residentes de Bioquimica Clinica.

Igualmente las instalaciones pertenecientes a cada Servicio o Unidad son utilizables para la
formacion de los residentes, especialmente los Laboratorios. También lo son las salas de estudio,
reuniones Y bibliotecas de cada Servicio o Unidad y las publicaciones que ellas contienen.

B. Recursos humanos
Todos los Servicios 0 Unidades referidos que cooperan en la formacion de los residentes de
Bioquimica Clinica estan jerarquizados constando de un Jefe de Servicio o Jefe de Seccién
responsable de la Unidad y los facultativos bajo su direccion.

Todos estos facultativos participan obligatoriamente en la docencia a los residentes a su paso por
el Servicio o Unidad donde desarrollen su trabajo.

Ademas de los tutores de residentes de Bioguimica Clinica, existen Servicios que cuentan con
tutor/es propio/s de la especialidad correspondiente.
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C. Recursos Materiales
El equipamiento cientifico es el que compone los equipos de Laboratorio de los Servicios o
Unidades referidas.

Basicamente, y en lineas generales éstas son las caracteristicas generales de los espacios fisicos,
instalaciones, recursos materiales y equipamiento y recursos humanos de los distintos Servicios y
Unidades referidas.

1.- Espacio Fisico. Instalaciones

1.1.- Distribucion de areas
1.1.1.- Areas de apoyo
1.1.1.1.- Area de sala de espera y extraccion
1.1.1.2.- Area de recepcion, preparacion y distribucion de especimenes.
1.1.1.3.- Area de secretaria, archivo y sistema informatico.
1.1.1.4.- Area de despachos y docencia (biblioteca, aulas)
1.1.1.5.- Otros: area de descanso, aseos, vestuarios

1.1.2.- Area de trabajo
1.1.2.1.- Unidades generales 0 basicas
1.2.1.2.- Unidades especificas (instalaciones de RIA, HPLC, campanas
anaerobias, campanas de flujo laminar, cuarto oscuro)

1.1.3.- Area de almacenamiento
1.1.4.- Area de gestidn de residuos
2.- Recursos Materiales. Equipamiento

2.1.- Consideraciones generales. La necesidad y complejidad del equipamiento de un
Laboratorio clinico depende directamente del nivel asistencial que presta, y en Ultima instancia
por tanto, de su cartera de servicios.

2.2.- Equipamiento técnico

2.2.1.- Equipamiento auxiliar. Son los instrumentos accesorios utilizados para
la preparacion, conservacion o dispensacion y necesarios para la realizacion
de cualquier proceso analitico. Incluye material comin a todos los
Laboratorios: frigorificos, congeladores, estufas, agitadores, centrifugas,
balanzas, material de vidrio, pipetas, medios de -cultivo y transporte
microbioldgicos, material de extraccion, material de calibracion, etc.

2.2.2.- Equipamiento de medida. Lo constituyen los instrumentos de medida o
sistemas analiticos que permiten la determinacion o medicion cualitativa o
cuantitativa de los componentes o magnitudes de un sistema. Su inclusién
dentro del equipamiento dependera de la cartera de servicios del Laboratorio.
2.2.2.1.- Autoanalizadores
2.2.2.2.- Equipos tecnoldgicos especiales (HPLC, RIA, cromatografia
de gases)

2.3.- Equipamiento logistico
2.3.1.- Sistema Informatico de Laboratorio.

2.3.1.1.- Soporte fisico: CPU, lector de Cdédigo de barras, estaciones
de trabajo, impresoras, etc

10
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2.3.1.2.- Soporte ldogico: programas, procedimientos, reglas vy
documentacion asociada al sistema de proceso de datos)
2.3.2.- Sistemas de comunicacion externa (Teléfono, FAX, Intra e Internet)

2.4.- Otros. Sistemas de transporte muestras e informes (Circuito logistico, vehiculo,
material de soporte, neveras, etc)

3.- Recursos humanos

3.1.- Estructura y tipo de personal.

3.2.1.- Personal Facultativo.
3.2.1.1.- Jefe de Servicio
3.2.1.2.- Jefe de Seccion
3.2.1.3.- Facultativo Especialista de area
3.2.1.4.- Otros facultativos: MIR, Becarios
3.2.2.- Personal Sanitario no facultativo
3.2.2.1.- A.T.S. o D.U.E y Supervisora de Enfermeria
3.2.2.2.- T.E.L.
3.2.2.3.- Personal Auxiliar de Enfermeria
3.2.3.- Personal no Sanitario
3.2.3.1.- Personal Administrativo
3.2.3.2.- Personal Auxiliar (Celadores, Limpieza, ...)

8. ACTUACIONES FORMATIVAS

Estos son los conocimientos y las habilidades que el residente de Bioquimica Clinica ha de adquirir y
desarrollar a lo largo de los 4 afios en su paso por los diferentes Servicios y Unidades.

8.1 Conocimientos teoricos

11

1.1.Areas de conocimiento primarias

1.1.1. Conocimientos basicos del Laboratorio Clinico, fundamentalmente referidos a:

1.1.1.1.Procedimientos y técnicas generales del laboratorio. Obtencidn, conservacion
y procesamiento de las muestras bioldgicas

1.1.1.2.Principales metodologias analiticas:  espectrofotometria, fluorometria,
nefelometria, turbidimetria, electroquimica, electroforesis, técnicas
cromatograficas, técnicas inmunoquimicas, técnicas con isétopos radiactivos,
etc. Aplicaciones de la Biologia Molecular

1.1.1.3.Automatizacion y robotizacion. Sistemas Informaticos de Laboratorio. Pruebas
a la cabecera del paciente o Point-of-Care Testing (POCT)

1.1.1.4.Conceptos y procedimientos estadisticos fundamentales en la interpretacion
de los datos analiticos y en la identificacion de las diferentes fuentes de
error. Variabilidad bioldgica. Establecimiento y uso de los valores de
referencia

1.1.1.5.Procedimientos de control de calidad. Evaluacion y validacion de métodos

1.1.1.6.Indicacion y seleccion diagnostica. Uso racional de pruebas de laboratorio.
Interpretacion clinica de los resultados analiticos, elaboracion de informes y
aportacion de informacion complementaria en interconsultas clinicas

1.1.2. Conocimientos especificos de las Ciencias Basicas de Laboratorio

1.1.2.1.Bioquimica Clinica: a) Componentes analiticos: hidratos de carbono, lipidos,
proteinas, acidos nucleicos, vitaminas, oligoelementos, electrolitos y gases
sanguineos; b) Fisiopatologia: equilibrio hidroelectrolitico y acido-base,
aparato digestivo y funcidn hepatica, funcién cardiaca, funcién renal, funcién
endocrina, metabolismo 6seo y mineral, metabolismo del hierro y aspectos
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bioquimicos de la hematologia, embarazo y funcion fetal, estado nutricional,
errores congénitos del metabolismo, enfermedades de deposito,
farmacologia y toxicologia clinica, oncologia y marcadores tumorales,
trasplante de 6rganos

1.1.2.2.Hematologia y Hemoterapia: a) Serie roja: morfopatologia del hematie,
anemias, poliglobulia, hemoglobinopatias; b) Serie leucocitaria: morfologia y
citoguimica de la granulopoyesis, neutropenias, leucemias agudas mieloides
y linfoides, sindromes mieloproliferativos y linfoproliferativos, mieloma
multiple y disproteinemias; c) Hemostasia: fisiologia de la hemostasia
primaria, la coagulacion y la fibrinolisis, patologias congénitas y adquiridas,
diagndstico de la hipercoagulabilidad, profilaxis y tratamiento de Ila
enfermedad tromboembdlica, aspectos clinicos de la terapéutica
anticoagulante; d) Hemoterapia: bases tedricas y conceptos practicos de la
transfusion sanguinea, aspectos clinicos de la terapéutica transfusional

1.1.2.3.Inmunologia: Inmunidad humoral y celular, inmunogenética y sistema HLA,
inmunodeficiencias, hipersensibilidad y autoinmunidad

1.1.2.4.Genética: Cddigo genético y cromosomas, anomalias cromosomicas
estructurales y numéricas en autosomas y cromosomas sexuales,
diagndstico prenatal y consejo genético, metodologia del estudio genético

1.1.3. Conocimientos relacionados con la Organizacion y Gestion del Laboratorio:
1.1.3.1.Arquitectura y disefio del laboratorio. Bioseguridad
1.1.3.2.Evaluacion y seleccion de recursos instrumentales e informaticos
1.1.3.3.Recursos humanos: evaluacion, contratacion, formacion, motivacion
1.1.3.4.0rganizacion, objetivos y estrategias de actuacion. Estudio de costes
1.1.3.5.Gestion de la Calidad. Certificacion y Acreditacion de los laboratorios

1.2.Areas de conocimiento complementarias, de interés para el desarrollo de ésta y cualquier otra
especialidad: Estadistica, Epidemiologia, Medicina basada en la Evidencia, Método Cientifico y
técnicas basicas de investigacion, etc.

1.3.0tros conocimientos: Idiomas, Informatica, etc.

8.2 Habilidades

1.4.Habilidades técnicas especificas o practicas relacionadas con la especialidad
1.4.1. Obtencién y manipulaciéon de las muestras bioldgicas elementales: sangre venosa y
arterial, LCR y otros liquidos biologicos, médula ésea, exudados y muestras
microbioldgicas en general
1.4.2. Entrenamiento, uso y mantenimiento basico de la instrumentacion propia del
laboratorio, incluyendo grandes autoanalizadores e instalaciones informaticas

1.5.Caracteristicas personales y habilidades sociales con respecto al trabajo en equipo, iniciativa,
capacidad resolutiva, capacidad de diagndstico, trato al paciente, etc.
8.3 Formacion continuada, Innovacion y Desarrollo profesional permanente
e Cursos de formacion continuada de la especialidad

e Estancias en otras Instituciones Sanitarias, nacionales o extranjeras
e Asistencia u organizacion de Congresos, Cursos, Jornadas o Sesiones cientificas

9. ACTIVIDAD ASISTENCIAL
12
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El bioquimico clinico tiene una formacion polivalente dentro del laboratorio clinico por lo cual su
actividad puede especializarse en un campo concreto o generalizarse, dependiendo normalmente de la
estructura del laboratorio donde desarrolle su actividad. En grandes centros hospitalarios como el
Hospital Universitario La Paz, el Laboratorio estd dividido en distintos Servicios o Unidades
independientes: Analisis Clinicos, Bioquimica Clinica, Hematologia y Hemoterapia, Inmunologia,
Farmacologia, Laboratorio de Urgencias y Genética. El bioguimico clinico puede especializar su funcion
en alguna de estas areas, trabajando junto a especialistas monovalentes en cada caso.

Las actividades asistenciales en el laboratorio clinico tienen cuatro vertientes claramente diferenciadas
e indisociables:

Analitica

Cualitoldgica

Semioldgica o clinica: cotidianas y esporadicas

Gestion

1.) Proceso analitico

Desde el inicio de las Ciencias del Laboratorio las actividades analiticas son la esencia de la
profesion. El Bioquimico es responsable no solo del resultado de la fase analitica sino de todo el
proceso analitico, incluyendo fase preanalitica y postanalitica.

1.1 Fase preanalitica

Abarca desde el momento en que se solicita la prueba hasta el comienzo del analisis. Es una
fase que acumula una gran parte de los errores finales, principalmente en relacion a fallos en la
obtencion del espécimen (preparacion inadecuada del paciente, dificultad en la toma de muestra, no
adecuacién de los recipientes de conservacion y trasporte (anticoagulante inadecuado...) o en el
tiempo maximo hasta la preparacion del espécimen definitivo...)

El residente llevara acabo o participara en el desarrollo de las siguientes funciones:
Catalogo de pruebas

e Elaboracion del catdlogo de pruebas analiticas que se pueden realizar en cada laboratorio, asi
como los requerimientos para la recogida de sus muestras correspondientes, haciendo especial
mencion a los aditivos

e FEvaluacion de los factores de variabilidad ligados al paciente: Todo aquello que afecta al resultado
de la prueba antes del momento de la extraccion y toma de muestra

Peticidn y Registro

e FElaboracion del volante de peticion o sistema de registro, y establecimiento de las normas para su
correcta cumplimentacion
e Establecimiento de normas para el apropiado registro de las peticiones.

Obtencidn y procesamiento de los especimenes

e Obtencidon y procesamiento de los especimenes. El bioquimico debe intervenir (en la medida en
que su titulacion le capacite para ello) en la obtencion de los especimenes, bien directamente o a
través de la formacion y supervision del personal encargado.

e Normas para la correcta conservacion, transporte, procesamiento y distribucion de muestras al
laboratorio donde seran analizadas.

e Disefio y requerimientos de los distintos circuitos de trabajo

13
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e Establecimiento de criterios de rechazo de especimenes y muestras

e Realizacion de toma de muestras especiales o complejas (obtencion de médula dsea) asi como
realizacion de pruebas funcionales

e Distribucion de muestras a los distintos Servicios que integran los laboratorios.

Preparacion e informacion al paciente.

Debe llevarse a cabo junto con el médico peticionario.

e Debe de informarse al paciente en relacion a la preparacion para la toma de muestra, asi como en
los especimenes a recoger por el paciente (forma de recogida, conservacion y transporte).

e FEsta informacion debe acompafarse de la solicitud de consentimiento por escrito para la
realizacion de Técnicas especiales; punciones de medula dsea, puncion espinal, realizacion de test
de estimulacion. El consentimiento debe ser obtenido por el personal responsable del acto
médico.

1.2 Fase Analitica
Incluye todos los procedimientos requeridos para el analisis de la muestra en el laboratorio.
Equipamiento y metodologia

e Definir los criterios para la seleccion y evaluacion del instrumental analitico.

Seleccionar la metodologia y los procedimientos analiticos mas idoneos para la determinacion de
cada magnitud bioldgica.

e Hacer cumplir los criterios para preservar las buenas practicas del laboratorio mediante la
elaboracion de protocolos normalizados de trabajo (PNT) para los instrumentos y procedimientos
que tiene a su cargo

e Controlar la calidad técnica e instrumental y mantenimiento de los equipos

Asignacion de tareas

e Organizacion y coordinacion de los recursos humanos que tiene a su cargo, distribucion de tareas
y responsabilidades.

Control de calidad analitico

e Organizar y supervisar un sistema de control de calidad analitico tanto con el procesamiento de
controles internos, su valoracion e interpretacion, como con la participacion en programa de
supervision externa de la calidad.

Validacion

Establecimiento de criterios de validacién técnica

Establecer valores de referencia

Establecer la significacion de los cambios de los valores de las magnitudes bioldgicas (delta check)
Establecer conjuntamente con los médicos solicitantes valores discriminantes y de alarma
Contactar con los médicos solicitantes con el fin de conseguir informacion adicional sobre el
paciente, si fuera necesario

Pruebas especiales

e Realizacion de pruebas complejas o especiales (microscopia, citometria de flujo, etc.)

1.3 Fase postanalitica

14
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Incluye la validacion, emision de informes y recepcion de los mismos por el médico peticionario.
Validacién

e Definir criterios de validacion facultativa
e Responsabilizarse de la validacion final y firma de los informes

Emision de informes

e Comunicar resultados de alarma y niveles de decision clinica
e Garantizar los tiempos de respuesta pactados para cada prueba y tipo de paciente
e Organizacion y control de la emision de informes

Ampliacion de pruebas; test reflejos; Seroteca

e FEl laboratorio debe reservar una alicuota de la muestra, conservada de la forma adecuada y
siempre que esto sea posible para comprobacion de resultados o ampliacion de la peticion. En
algunos casos existe la obligacion legal de mantener seroteca (banco de sangre por ejemplo),
pero siempre es una buena practica.

e La ampliacion de la peticion segln los resultados obtenidos y de acuerdo a protocolos de
actuacion mediante la creacion de test reflejos. Esta metodologia permite incrementar el valor
diagndstico de una exploracion sin causar molestias adicionales al paciente.

2.) Funcidn clinica o de consultoria
Gestion de la demanda:

e Elaboracion de La Cartera de Servicios
Definicion y elaboracion de protocolos de exploracion diagndstica consensuados con los servicios
clinicos, y de acuerdo con las estrategias de medicina basada en la evidencia. Guias y vias
clinicas.

Consultoria

Interpretacion de resultados y correlacion fisiopatoldgica y elaboracion de informes
Organizacion y desarrollo de la consulta de tratamiento con anticoagulantes orales
Participacion en la organizacién de programas de interés social

Atender las consultas de los médicos solicitantes

3.) Atencién continuada
El residente de Bioquimica Clinica realiza sus guardias en el Laboratorio de Urgencias supervisadas por
un facultativo que realiza guardias localizadas.
- Laboratorio de Urgencias

e Guardias de presencia fisica: 4 / mes

e Guardias localizadas de transplante hepatico pediatrico: 4 / mes
10. ACTIVIDAD DOCENTE
La recibe el residente y colabora en ella a través de:

Sesiones clinicas del Servicio, conjuntas con otros Servicios del propio Hospital o Area sanitaria,
que estan acreditadas dentro del programa de formacién médica continuada de laboratorio clinico

Cursos monograficos en los que participan especialistas de otros centros.

15
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Asistencia a congresos, cursos, mesas redondas, reuniones, seminarios, ...

Acceso a fuentes bibliograficas actualizadas (en papel o en soporte informatico), a bases de datos
bibliograficas de uso general, a recursos de Medicina Basada en la Evidencia y a informes de
agencias de evaluacion de tecnologia

11. ACTIVIDAD INVESTIGADORA
El Residente de Bioquimica Clinica coopera y participa:

e Mediante el disefio y ejecucion de programas de investigacion contrastados y aprobados por
una agencia externa de evaluacion que se puedan desarrollar en areas epidemioldgicas,
clinicas, experimentales, etc.

e Aprendiendo la utilizacion e implantacion de un adecuado método cientifico en cada una de
las actuaciones encaminadas a la realizacion de proyectos de investigacion.

Para ello el residente podra participar en la consecucion de:
- Tesinas de Licenciatura y Tesis Doctorales
- Lineas de Investigacion que se llevan a cabo en el Servicio
- Proyectos de Investigacion de la Institucion Sanitaria a la cual se esta adscrito
- Participacion en Ensayos Clinicos
- Ponencias y comunicaciones presentadas en reuniones y congresos
- Publicaciones cientificas tanto de difusion nacional como internacional

12. EVALUACION

Siguiendo los epigrafes del libro del Residente, éste serd evaluado teniendo en consideracién su
actitud y conocimientos adquiridos a su paso por:

Rotaciones internas

Rotaciones externas

Guardias de presencia fisica y localizadas

Actividad asistencial

Asistencia a cursos por indicacion de los responsables de formacion
Asistencia a otros cursos, seminarios, jornadas cientificas, ...
Asistencia y participacion en clases, sesiones, etc.

Asistencia y participacion en congresos nacionales e internacionales
Publicaciones

Participacion en trabajos y proyectos de investigacion

Proyecto y realizacion de la Tesis doctoral

Lectura de la Tesis doctoral y obtencion del titulo de Doctor

Estas evaluaciones se realizan por los tutores de la especialidad de forma periddica recabando a su
vez informacion de los tutores y/o responsables de formacion de los diferentes Servicios o Unidades
por donde rota el Residente.

A su vez, se realizardn entrevistas residente-tutor trimestralmente, con el fin de revisar

periddicamente los objetivos que se van planteando en relacién a la actividad asistencial, docente e
investigadora.
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13. PROGRAMA DE ROTACIONES DE RESIDENTES DE BIOQUIM ICA CLINICA

BBQQ

(meses)

1
4

10

Coordinacion:

UE/UPA
MLUR/CAR
Core
Gastro/Traza
Hormonas
Neurog/Metab
Andrologia
Farmacologia
Inmunologia
G. molecular

G. médica

AACC

Farmacologia
Inmunologia
INGEMM

INGEMM

El orden de las rotaciones y la garantia y control de la formacidn de los residentes se ejerce por los
tutores de la especialidad de Bioquimica Clinica. Coordinan todo el proceso de formacion en
cooperacion con los Jefes de Unidad y los tutores de residentes de otras especialidades requeridas

para su formacion.

14. SESIONES CLINICAS DE RESIDENTES DE BIOQUIMICA CLINICA

El programa de formacion médica de acogida de residentes de nueva incorporacion tiene lugar
durante el mes de junio del afio que comienzan la especialidad.

Ademas, durante el afio, estan programadas las siguientes sesiones clinicas:

17

01/05/2014



SaludMadrid

5 Comunidad do Madria
GUIA FORMATIVA DE LA ESPECIALIDAD DE BIOQUIMICA CLi NICA

Viernes Jueves Miércoles Martes Lunes Horario
8:00
FMC Laboratorio | FMC Laboratorio FMC Laboratorio
Clinico Clinico Clinico
(Serv. Anélisis (Serv. Analisis (Serv. Analisis 8:15-9:15
Clinicos) Clinicos) Clinicos)
MENSUAL SEMANAL SEMANAL
9:30
10:00
Sesiones
conjuntas HG .
(Serv. Medicina 13:00
Interna)
15:00

15. ROTACION EN EL SERVICIO DE ANALISIS CLINICOS

15.1 ROTACION POR LA UNIDAD DE EXTRACCIONES Y PREANALITICA

Facultativos: Dra. Catalina Eisman y Dra. Reyes Alvaro

Tiempo de rotacién: 1 mes

15.1.1 UNIDAD DE EXTRACCIONES

Obijetivos tedricos y practicos:
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. Conocimiento de la Cartera de Servicios (integracion de la correspondiente a los
diferentes Laboratorios del Hospital)
. Sistema de informacion para la citacion y registro de las solicitudes analiticas. Gestion de

pacientes en la Sala de Extracciones. Resolucion de incidencias de registro e identificacion de
pacientes/solicitudes

. Condiciones adecuadas para la obtencidn, recogida e identificacion de especimenes y
muestras. Tipos de contenedores y aditivos. Procedimientos especificos para la extraccion de
sangre

. Instrucciones a los pacientes: condiciones previas a la obtencion. Normas para la recogida
de especimenes en domicilio y para la conservacién y transporte hasta su entrega

. Organizacion para el envio de especimenes y muestras a los Laboratorios. Requisitos de
conservacion y transporte

. Factores de variabilidad preanaliticos. Fuentes de error. Gestion de incidencias en
especimenes y muestras

. Pruebas funcionales: condiciones de obtencion y procesamiento especificas. Pruebas con
necesidad de consentimiento informado

15.1.2. UNIDAD PREANALITICA

Obijetivos tedricos y practicos:

. Circuitos de recepcion de muestras y solicitudes analiticas segin procedencias (pacientes
ingresados, extraccion ambulante hospitalaria, extracciones periféricas en el area de salud,
peticiones recibidas de otras areas). Diferencias en las condiciones y sistemas de registro a la
llegada a la Unidad

. Revision de especimenes y muestras recibidos. Requisitos para la obtencion, identificacion,
conservacion y transporte. Criterios de rechazo. Gestion de incidencias

. Preparacion y centrifugacién de muestras. Procesamiento en condiciones especiales

. Distribucion y alicuotado mediante los gestores de muestras. Envio a los diferentes

Laboratorios. Control de muestras procesadas y pendientes. Identificacion y gestion de
incidencias por muestras no recibidas

15.2 ROTACION POR EL LABORATORIO DE URGENCIAS
Facultativos: Dra. Pilar Fernandez, Dra. Paloma Oliver, Dra. M@ José Alcaide, Dra. Belén Fernandez
Tiempo global de rotacion: 4 meses

A) Registro

- Recepcion de muestras y peticiones

- Registro de pacientes y pruebas en ConnectLab de forma automatizada

- Registro de pacientes y pruebas en el sistema informatico del Laboratorio (SIL) (LabTrak) de
forma manual.

- Conocer la cartera de servicios del Laboratorio de Urgencias

- Conocer los requerimientos preanaliticos de las pruebas que se realizan

- Manejo del SIL para busqueda de pacientes, gestion y envio de copias de informes, peticion de
pruebas adicionales, registro de comentarios
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B) Seccion de Bioquimica

Equipamiento:

o Analizadores de bioquimica Dimension Vista

o Analizador de bioquimica Cobas e411* y miniVidas bioMérieux (**)
0 Osmometros (***)

Parametros
Orina Ot;;:)sl (:ngiz:::sos LCR Plasma Suero
Acido Urico Acido Urico
ALAT/GPT ALAT/GPT
Amilasa Amilasa Amilasa
Amonio
ASAT/GOT ASAT/GOT
Bilirrubina directa Bilirrubina directa
Bilirrubina total Bilirrubina total Bilirrubina total
Urea Urea Urea
Calcio total Calcio total
CK total CK total
Cloro Cloro
Cortisol ** Cortisol **
Creatinina Creatinina Creatinina Creatinina
Fésforo Fésforo
GGT GGT
Glucosa Glucosa Glucosa Glucosa
Hematocrito capilar Hematocrito capilar
LDH LDH
Magnesio Magnesio
Osmolalidad *** Osmolaridad *** Osmolaridad ***
PCR PCR
Potasio Potasio Potasio Potasio
Proteinas totales Proteinas totales Proteinas totales Proteinas totales
Sodio Sodio Sodio Sodio
Triglicéridos Triglicéridos Triglicéridos
Troponina [ Troponina I
Albimina B HCG Litio
PCT* PCT *

Obijetivos tedricos y practicos

- Fundamentos de los métodos y técnicas utilizadas
- Reactivos y otros productos (calibradores, controles, ...)
- Preparacion de muestras

- Procedimiento operativo: calibracion de técnicas, procesamiento de controles, procesamiento

de muestras, mantenimiento preventivo
- Interpretacion de las alarmas del analizador.
- Revision y expresion de resultados. Reprocesamiento de muestras (diluciones, ...).
- Validacion e interpretacion de resultados
- Limitaciones del procedimiento: rango de linealidad, interferencias

C) Seccidon de Hematimetria

Equipamiento:
20
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o Contador de células Cell Dyn Sapphire
o Contadores de células Pentra DX 120

Parametro: Hemograma
Obijetivos tedricos y practicos

- Fundamentos de los métodos y técnicas utilizadas

- Reactivos y otros productos (calibradores, controles, ...)

- Preparacién de muestras

- Procedimiento operativo: calibracion de técnicas, procesamiento de controles, procesamiento
de muestras, mantenimiento preventivo

- Interpretacion de las alarmas del analizador.

- Revision y expresion de resultados. Criterios de aceptacion y rechazo. Reprocesamiento de
muestras. Criterios de revision al microscopio

- Validacion y transmision de resultados e interpretacion de los mismos

- Limitaciones del procedimiento: rango de linealidad, interferencias

D) Seccion de Coagulacion

Equipamiento
o BCS-XP Siemens

Parametros:

Tiempo de protrombina
Tiempo de cefalina
Fibrindgeno

D dimero

O O O O

Obijetivos tedricos y practicos

- Fundamentos de los métodos y técnicas utilizadas

- Reactivos y otros productos (calibradores, controles, ...)

- Preparacién de muestras

- Procedimiento operativo: calibracion de técnicas, procesamiento de controles, procesamiento
de muestras, mantenimiento preventivo

- Interpretacion de las alarmas del analizador.

- Revision y expresion de resultados. Criterios de aceptacion y rechazo. Reprocesamiento de
muestras.

- Validacion e interpretacion de resultados

- Limitaciones del procedimiento: rango de linealidad, interferencias

E) Seccion de Gases y orinas

Equipamiento:
o Analizadores de gases ABL 90 (Radiometer)
o Analizador automatico de tiras de orina Aution Max

Parametros

Gases basales arteriales, venosos y capilares
Calcio idnico

Iones (sodio, potasio, cloro)

Lactato

DRAS

O O OO0 Oo

Obijetivos tedricos y practicos
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- Fundamentos de los métodos y técnicas utilizadas

- Reactivos y otros productos (calibradores, controles, ...)

- Preparacién de muestras

- Procedimiento operativo: calibracion de técnicas, procesamiento de controles, procesamiento
de muestras, mantenimiento preventivo

- Interpretacion de las alarmas del analizador.

- Revision y expresion de resultados. Criterios de aceptacion y rechazo. Reprocesamiento de
muestras.

- Validacion e interpretacion de resultados

- Limitaciones del procedimiento: rango de linealidad, interferencias

F) Control de gasometrias periféricas — Point-of-Care Testing (POCT)

Equipamiento

- Analizadores de gases ABL 90 Radiometer
- Sistemas de control y gestidén remota Radiance y Aqure

G) Microscopio Optico
- Realizacidn de extensiones de sangre periférica y tincion de la misma
- Examen al microscopio de extensiones de sangre periférica

- Examen al microscopio de L.C.R. Contaje en camara de Neubauer
- Examen al microscopio de otros liquidos bioldgicos
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15.3 LABORATORIO CORE
Jefe de Seccion: Dr. Rubén Gémez Rioja

Facultativos: Dr. Roberto Mora, Dra. Marta Duque, Dr. José Manuel Iturzaeta, Dra. Mercedes
Rodriguez y Dra. Amparo Garcia-Moriyén

Tiempo global de rotacion: 10 meses

Bioquimica basica (1,5 meses)

00 Tipo de muestra, condiciones preanaliticas
[ Perfil basico
e Determinaciones relacionadas
e Método de determinacién
e Motivo de peticion
e Enfoque diagndstico de las pruebas
e Metabolismo hidratos de carbono. Diabetes Mellitus. Tipos
[l Funcién renal.
e Determinaciones relacionadas
e Método de determinacién
e Tipo de muestra utilizada
e Motivo de peticion
e Parametros calculados. Aclaramientos
e Metabolismo de creatinina
e (istatina C
e Papel del agua y de los iones
e Insuficiencia renal aguda y cronica
e Sindrome nefritico/ nefrdtico
e Perfil proteico en orina
e Preeclampsia
J Funcion hepatica
e Determinaciones relacionadas
e Método de determinacién
e Enzimas hepaticas (transaminasas) y su alteracion en funcion de la
patologia
e Metabolismo de la bilirrubina
e Bilirrubina en el neonato

e Insuficiencia hepatica aguda y crénica
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0 Funcién pancreatica
e Tipo de muestra y condiciones preanalitica
e Método de determinacién
e Enzimas pancreaticos
e Pancreatitis aguda y crdnica
e Interpretacion de resultados
[] Metabolismo lipidico
e Tipo de muestra y condiciones preanalitica
e Método de determinacién
e Perfil lipidico basico
e Lipoproteinas
e Implicaciones de la alteracion del perfil lipidico
e Relacion con riesgo cardiovascular
[0 Marcadores nutricionales
e Tipo de muestra y condiciones preanalitica
e Método de determinacion
e Pruebas relacionadas
e Metabolismo de la albimina, prealbdmina y RBP
e Indice de Connut
[l Marcadores de riesgo cardiovascular
e Tipo de muestra y condiciones preanalitica
e Método de determinacién
e Pruebas relacionadas
e Proteina C reactiva
e Homocisteina
e Relacion con el metabolismo de los hidratos de carbono vy lipidico
[ Otras pruebas minoritarias
e Tipo de muestra y condiciones preanalitica
e Método de determinacion
e Ceruloplasmina y enfermedad de Wilson
e Alfa-1-antitripsina y fibrosis quistica
e Alfa-1-glicoproteina acida
e Haptoglobina y hemodlisis (anemia)

e Beta-2-microglobulina y linfoma/mieloma

[ Calidad. Todas las areas del core. Simultaneo
[0 Control de calidad

e Imprecision y exactitud
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e Modo de actuacion ante los resultados de los controles
e Cuando repetir un control
e Cuando calibrar una técnica
e Datos a tener en cuenta
[1 Seguridad de paciente
e Quées
e Valores criticos

e Medidas pasadas para mejorar

Citologia /Hematimetria (2 meses)

e Tipo de muestra y condiciones preanaliticas

e Hematologia basica.

Serie roja
e Serie blanca
e Parametros medidos
e Parametros calculados
Manifestacion de problemas del analizador en los resultados de las muestras.
e Muestras coaguladas
e Muestras lipémicas
e Muestras mal mezcladas
Criterios de seleccion de formula manual (Celavision) y patologias relacionadas.
Identificacion de células hematoldgicas.
e Desviacion izquierda
e Déficit de peroxidasa

e Blastocitos

Hemostasia / Coagulacion (1 mes)

. Hemoglobina glicada. Liquidos bioldgicos

[] Tipo de muestra y condiciones preanaliticas

J Coagulacion basica.
e Tiempo de protrombina
e Tiempo de cefalina
e Fibrindgeno

[0 Manifestacion de problemas del analizador en los resultados de las muestras.
e Muestras coaguladas

e Muestras lipémicas
25

01/05/2014



Al
Al

SaludMadrid

GUIA FORMATIVA DE LA ESPECIALIDAD DE BIOQUIMICA CLi NICA

26

O

U

O

U
U

O

e Muestras mal extraidas por exceso y por defecto

Capacidad de de

tectar pacientes:

e Medicacion anticoagulante

e Actividad procoagulante

e Déficit de factores. Test de mezclas

Velocidad de sedimentacion:

e Método de determinacion

Patologias relacionadas. Mieloma. Enfermedades inflamatorias

Hemoglobina glicada

e Tipo de muestra y condiciones preanalitica

Método de determinacién. Cromatografia

e Significado y utilidad de la determinacion

Liquidos bioldgic

Hemoglobinopatias

0S

e Tipo de muestra y condiciones preanaliticas

e Identificacion de células en liquidos

Bioquimica especifica en cada tipo de liquido y el motivo de cada una

de las peticiones

Tipo de muestra
Metabolismo del

Hormonas (1,5 mes)

y condiciones preanaliticas

hierro.

Determinaciones relacionadas. Absorcion, transporte y
almacenamiento de hierro.

Método de determinacién

Parametros calculados

e Anemia microcitica

e Anemia macrocitica

Hemocromatosis

e Anemias de transtornos cronicos

Funcion tiroidea.
[ ]
[ ]

Determinaciones relacionadas.

Método de determinacion

Eje hipotalamo-hipdfisis- glandula

Hipotirodismo. Diagndstico, tratamiento y seguimiento
Hipertirodismo. Diagndstico, tratamiento y seguimiento

Carcinoma medular de tiroides
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[1 Corteza suprarrenal
e Determinaciones relacionadas.
e Método de determinacién
e Eje hipotalamo-hipdfisis-glandula
[J Hormonas sexuales
e Determinaciones relacionadas.
e Método de determinacion
e FEje hipotalamo-hipdfisis-glandula
e Concentracion de hormonas durante el ciclo menstrual
e Concentracién de hormonas tras estimulacién
e Pubertad precoz
e Prueba de prolactina 20 minutos
e Carcinoma de prdstata y testosterona
[0 Proteinograma
e Tipo de muestra y condiciones preanalitica
e Método de determinacion. Electroforesis capilar
e Significado y utilidad de la determinacion
e Identificacion y significado clinico y patoldgico de las fracciones
e Gammapatia monoclonal de significado incierto (MGUS)
e Gammapatia monoclonal
e Enfermedad de Waldestrom
e Alteraciones de parametros de laboratorio en las patologias

anteriores.

Marcadores Tumorales. Metabolismo fosfo-calcico. Indice de riesgo prenatal. Hormonas
de crecimiento (1,5 meses)
[] Tipo de muestra y condiciones preanaliticas
[1 Marcadores tumorales.
e Determinaciones relacionadas.
e Método de determinacion
e Diagnostico, tratamiento y seguimiento de carcinoma de mama,
colon, préstata, pulmonar.
0 Metabolismo fosfocalcico.
e Determinaciones relacionadas
e Método de determinacion
e Formacion y resorcion del hueso
e Hipoparatiroidismo primario/secundario. Diagnostico, tratamiento y
seguimiento
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Hiperparatiroidismo primario/secundario. Diagnostico, tratamiento y

seguimiento
Osteoporosis. Diagndstico, tratamiento y seguimiento

Metabolismo fosfocalcico en insuficiencia renal cronica

7 Indice de riesgo prenatal

Determinaciones relacionadas
Método de determinacion
Significado del indice

Factores relacionados

[J Metabolismo de los hidratos de carbono

Determinaciones relacionadas
Método de determinacion
Insulina

Péptido C

[J  Hormonas de crecimiento

Tipo de muestra y condiciones preanalitica
Método de determinacion

Significado y utilidad de la determinacién
Retraso del crecimiento

Acromegalia

Pruebas Funcionales. Sistematico de orina. Estudio renal (1,5 meses)

0 Tipo de muestra, condiciones preanaliticas y preparacion

O

O

]

]

Curvas de glucemia.

[ ]

[ ]
Curva de TRH.

[ ]

[ ]
Curva de LH

[ ]

Tipo de curvas. Sobrecarga de 50 gramos, de 75 gramos y de 100

gramos.
Método de determinacion

Significado y utilidad de cada una de las curvas realizadas

Determinaciones relacionadas

Método de determinacion

Determinaciones relacionadas

Método de determinacion

Sistematico de orina

Tipo de muestra y condiciones preanalitica

Método de determinacion de los resultados informados
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e Estudio y diferenciacion microscopica de elementos en la orina:
hematies, leucocitos, bacterias, levaduras, células (tipos)....
e Interpretacion de resultados
[l Estudio de litiasis renal
e Tipo de muestra y condiciones preanaliticas y de conservacion
e Significado fisiopatoldgico del citrato

e Significado fisiopatoldgico del oxalato

15.4 ANDROLOGIA

Facultativos: Dra. M2 Angeles Moreno, Dr. Juan Manuel Montejo y Diia. Carolina Gonzélez Varea.

Tiempo de rotacion: 3 meses

Aspectos Practicos:

Realizacién del seminograma:
Preanalitica.
Atencion al paciente en la entrega de muestra. Breve historia clinica.
Criterios de rechazo de muestras.
Examen macroscdpico (volumen, aspecto, pH, etc)
Examen microscopico en fresco (recuento y movilidad)
Tinciones (pandptico, naranja de acridina, azul de anilina y peroxidasa)
Recuento de leucocitos y células redondas.
Supervivencia espermatica.
Anticuerpos antiespermatozoide (test directo e indirecto)
Control de calidad (interno y externo).
Estudio postvasectomia.
Diagndstico de eyaculacion retrograda y recuperacion de espermatozoides viables.
Bioquimica seminal (acido citrico, fructosa, maltasa, LDH y GGT) automatizada.
Recuperacion espermatica (REM).
Preparacion de muestras para inseminacion conyugal.
Preparacion de muestras para inseminacion de donante.
Atencion e informacion a los pacientes que precisan criopreservacion de muestras.
Criopreservacion y gestion de muestras de semen.
Criopreservacion y gestion de muestras de biopsia testicular.
Informe de cada uno de los seminogramas y solicitudes, asi como el seguimiento de los pacientes.
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Visualizacion y realizacion de FIV.

Visualizacion vy realizacion de ICSI.

Presenciar la puncidn folicular, biopsia testicular, inseminacion artificial.

Aspectos tedricos

Manuales de la OMS (preanalitica, analitica y postanalitica).

Manual de la ESHRE.

Atlas seminal.

Estudio de la fisiopatologia del aparato genital masculino y femenino.

Estudio del fundamento cientifico de cada una de las técnicas manuales e instrumentales realizadas.

Interpretacion clinica de los resultados obtenidos.

15.5 GASTROENTEROLOGIA Y ELEMENTOS TRAZA

Facultativos: Dra. M2 José Ariza, Dra. M@ Dolores Sarrién y Dra. Casilda Sanjuan

Tiempo de rotacion: 3 meses

ASPECTOS PRACTICOS:

Técnicas de extraccion de heces:

- Extraccion de los acidos biliares de las heces
- Extraccion de calprotectina y elastasa

Pruebas de Screening u orientacion diagndstica en heces:

-Aspectos macroscopicos y microscopicos

-Hemorragias ocultas
Determinacion de sangre oculta en heces con Ac antihemoglobina humana,
por turbidimetria

-Cribado de azucares
Tira reactiva para glucosa, papel de pH, reaccion de Benedict para azlcares
reductores y reaccion de Selivanoff (resorcinol) para sacarosa.

-Osmolalidad

-Extraccion de iones y alfal antitripsina

-Estudio de Malabsorcion
Cuantificacion del contenido de grasas, hidratos de carbono, proteinas,
almiddn y agua en heces de 72 horas. (Espectroscopia de Infrarrojo).

Técnicas Espectrofotometricas
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-Acidos Biliares en suero y heces. Extraccion de ac. biliares de las heces
-Quimotripsina en heces
-Disacaridasas en biopsia intestinal

Técnicas de ELISA
-Elastasa fecal. Extraccion previa de la elastasa de las heces
-Calprotectina fecal. Extraccion previa de la calprotectina de las heces
-Pepsinogeno I y II

Técnicas de Quimioluminiscencia
- Control y verificacion de Gastrina en suero.

Técnicas de Cromatografia HPLC

-Vitaminas Liposolubles (Ay E)

Técnicas de Cromatografia en Columna
- Uro -porfirinas y Copro-porfirinas
- Acido 5-aminolevulinico (ALA)
- Porfobilinogeno( PBG)

Técnicas fluorimétricas

-Vitamina C

Técnicas de R.I.A

-VIP
-TRIPSINA IR

Técnicas de Microarrays
-Citoquinas (Investigacion)
Técnicas espectrofotometria de absorcion atomica con llama.
- Determinacion de litio en suero.
- Determinacion de cobre y zinc en suero y orina.
- Determinacion de cobre en biopsia hepatica.
- Determinacion de plomo (con extraccion previa)en sangre y orina

Técnicas espectrofotometria de absorcion atomica con camara de grafito

- Determinacion de aluminio en suero y orina
- Determinacion de Selenio

Pruebas Funcionales
-Test de Xilosa por espectrofotometria (Funcion Intestinal)

-Test de del aliento para Helicobacter pylori (Funcion Gastrica)
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-Test de Hidrogeno espirado y absorcion de azlcares, tras sobrecarga de lactosa,
sacarosa, fructosa y lactulosa (Funcién Intestinal)
-Test del sudor (Fibrosis Quistica):

a) Determinacion de NaCl por conductimetria

b) Determinacion de ion CI
c) Observaciéon microscopica de la cristalizacion del sudor

ASPECTOS TEORICOS:

e Estudio de la fisiopatologia de las funciones gastrica, pancreatica e intestinal.
e Nutricién y micronutrientes.

e Estudio de las porfirias.

e Fundamentos de las técnicas instrumentales.

e Interpretacion clinica de los resultados.

e Gestion de la calidad.

ASPECTOS PRACTICOS:
e Determinacion de litio en liquidos especiales: por fotometria de llama.

e Determinacion de litio en suero, cobre, zinc y plomo (con extraccion previa) en suero y orina:
por espectrofotometria de absorcidn atémica con llama.

e Determinacion de aluminio en suero y orina: por espectrofotometria de absorcién atémica con
camara de grafito (sin llama).

e Determinacion de osmolalidad en suero y orina: por descenso en el punto crioscopico.

e Determinacion de sodio, potasio, calcio y magnesio en suero y orina: en Modular.

ASPECTOS TEORICOS:
e Estudio de la Fisiopatologia
e FEstudio del fundamento de las técnicas instrumentales.

e Interpretacion clinica de los resultados.

15.6 NEUROQUIMICA

Facultativo: Dr. Angel Hernanz
Tiempo de rotacién: 2 mes
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ASPECTOS PRACTICOS:

Determinacion de aminoacidos en suero, LCR y orina: por HPLC.
Determinacion de acidos organicos en plasma, LCR y orina: por HPLC y electroforesis capilar.
Determinacion de la proteina basica de la mielina: por ELISA

Determinacion de glucosa, proteinas totales, L-lactato y adenosindeaminasa (ADA) en LCR:
por espectrofotometria mediante autoanalizador.

Determinacion de autoanticuerpos contra el receptor de acetilcolina en suero: por ELISA

Determinacion de proteina Tau y péptido beta-amiloide 1-42 en LCR por ELISA.

ASPECTOS TEORICOS:

Estudio de la fisiopatologia del sistema nervioso central, enfermedades neurodegenerativas.

Revision de enfermedades de origen genético relacionadas con el metabolismo de
aminoacidos y acidos organicos.

Estudio del fundamento de las técnicas instrumentales (HPLC, electroforesis capilar, EIA, ...)

Interpretacion clinica de los resultados.

15.7 METABOLISMO

Facultativo: Dra. Cristina Grande

Tiempo de rotacion: 1 mes

ASPECTOS PRACTICOS:

Determinacion de autoanticuerpos ( IAA, IA-2, GAD 65 ) en suero: por ELISA
Realizacién del lipidograma en suero: por electroforesis.

Separacién por ultracentrifugacion de las distintas fracciones lipoprotéicas del plasma para su
posterior cuantificacion por nefelometria y espectrofotometria. Unidad de Coronarias.

Determinacion de Adiponectina de alto peso molecular por ELISA
Determinacion de Leptina por ELISA

ASPECTOS TEORICOS:
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e Estudio del fundamento de las técnicas instrumentales.

e Interpretacion clinica de los resultados.

15.8 HORMONAS Y LITIASIS RENAL

Facultativos: Dra. M@ Jesls Gonzalez Villalba, Dr. Joaquin Marcos y Dra. Milagro Povés

Tiempo global de rotacion: 2 mes

ASPECTOS PRACTICOS
e Determinacién en orina de 24h con &cido por HPLC previa extraccion de :
1. Acido vanilmandélico (AVM), homovanilico (AHV) y acido 5-hidroxi-indol
acético (5HIIA)

2. Dopamina y catecolaminas (adrenalina y noradrenalina)
3. Metanefrinas

e Determinacion por RIA competitivo.de : aldosterona en suero y orina, actividad de renina en
plasma (EDTA) con hielo y 11-deoxicortisol en suero.

e Determinaciéon por enzimoinmunoensayo de : inmunoglobulina tiroestimulante en suero. 17-
hidroxiprogesterona, testosterona libre , AHM (Hormona antimdilleriana) , 1,25 (OH) Vit D y

Cromogranina A

e Determinacion de enolasa neuroespecifica en suero y liquido cefalorraquideo por tecnologia
ECLIA (electroguimioluminiscencia)

e Determinacion de la composicion de los calculos renales: por espectroscopia IR.

e Determinacion de yodo urinario

ASPECTOS TEORICOS
e Estudio de la Fisiopatologia.
e Estudio del fundamento de las técnicas instrumentales.

e Interpretacion clinica de los resultados.

16. ROTACION POR LA UNIDAD DE INMUNOLOGIA CLINICA
Jefe de Unidad: Dr. Eduardo Lopez Granados

Tiempo global de rotacion: 2 meses
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Parte I: Inmunologia celular

Responsable: Dra. Margarita Lopez Trascasas

Determinacion de inmunoglobulinas en suero y orina:

. Determinacion cuantitativa: Nefelometria (
Equipo:Image 800. Immunochemistry system. Beckman coulter)
IgG (subclases de IgG: IgG 2 e IgG 3), IgA, IgM

° Determinacion cualitativa: inmunofijacion (Equipo:
HYDRASYS - Sebia hispania) e inmunoelectroforesis
Ig G, Ig A, Ig M, kappa y lambda

° Inmunofijacion de LCR para ver bandas oligoclonales.

° Inmunodifusion radial para determinacion de IgD.

Otras determinaciones por Nefelometria:

Factor reumatoide
° IgM, IgG, albimina y B2 microglobulina en LCR.

Determinacion del complemento en suero:

° Determinacion cuantitativa: Nefelometria (Equipo:
Image 800. Immunochemistry system. Beckman coulter):
Csy C4 C1INH

° Determinacion cualitativa: Ouchterlony (Cir; Cis; Cig;

Cy; Gs; Cg; Cy; Gg; Co; H; T; B)
ELISA (Cs; Cs; C;; Cg; H; 1)

Técnicas especiales:

Determinacion del factor nefritico: C3-NEF
Determinacion del inhibidor C1-funcional
Determinacion de anticuerpos anti-C1-inhibidor
Determinacion de la capacidad hemolitica del
complemento (CH-50; AP50; C,;Ce; C7; H)
° Determinacion de anticuerpos antineumococo

Parte II: Autoinmunidad

Responsable: Dra. Rita Alvarez Doforno
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Screening de autoanticuerpos en suero:

Determinacion de ANAs positivos
Equipos: TRITURUS - Dade Behring , AtheNA Multi-Lyte ANA Test System — Inverness medical
Técnica: citometria de flujo con esferas fluorescentes

Inmunofluorescencia indirecta sobre tejidos y células (IFD):

Técnica para el rastreo de autoanticuerpos antinucleares y citoplasmaticos.

1.

Elaboracion de las preparaciones: HYPERION -
Organon Teknika
Tejidos de rata: estdbmago, higado y rindn
Células Hep-2

Observacion de las preparaciones al microscopio:
Busqueda de autoanticuerpos: ANA; AML; MIT; LKM; ART (reticulina); CR (centromero);
ENDO (endometrio).
Crithidia luciliae (confirmacion de la presencia Ac. Anti-dsDNA)

Técnicas especiales:

Caracterizacion precisa de los diferentes autoanticuerpos.

= ELISA - Mitocondria, histonas

= Western-Blot — Mitocondria, MS, Sp100

= Dot-Blot — Mitocondria, LKM, actina, LC1, SLA

= Inmunoensayo por lineas (INNO-LIA) — ENA (SmB, SmD, RNP, SSA, SSB, CenpB,
Topol/Scl70, Jo1/HRS, RibosomalP, histonas)

= Fluoroenzimoinmunoensayo (EliA-UNICAP): Determinacion de Ac. Anti-dsDNA

17. ROTACION POR EL SERVICIO DE FARMACOLOGIA CLINICA

Jefe de Servicio: Dr. Jesus Frias Iniesta

Facultativos: Dr. Antonio Carcas

Tiempo global de rotacion: 1 mes

Sistematica de trabajo.

Registro y distribucion de muestras.

Centrifugacion.

Pretratamiento de las muestras (en inmunosupresores).
Valoracion de los resultados.

Interpretacion, validacion médica y realizacion de informes.
Consultas terapeuticas.

PRUEBAS QUE SE REALIZAN EN EL LABORATORIO
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Analisis cuantitativo de inmunosupresores

Determinaciones en sangre total.
- Ciclosporina
- Tacrolimus
- Micofenolato mofetilo
- Sirolimus

Analisis cuantitativo de antiepilépticos

Determinaciones en suero.
- Acido valproico
- Etosuximida
- Fenobarbital
- Carbamacepina.
- Fenitoina
- Primidona

Analisis cuantitativo de antibidticos aminoglucésidos y glucopéptidos

Determinaciones en suero.
- Amikacina
- Tobramicina
- Vancomicina
- Gentamicina

Analisis cuantitativo de antineoplasicos

Determinaciones en suero
- Metotrexate.

Anadlisis cuantitativo de agentes cardiacos

Determinaciones en suero.
- Glucosidos cardiacos: Digoxina
- Antiarritmicos: Lidocaina.

Analisis semicuantitativo de drogas de abuso

Determinaciones en orina.
- Cocaina
- Canabinoides
- Opiaceos
- Benzodiacepinas
- Barbituricos
- Anfetamina / Metanfetamina II

Determinaciones en suero
- Antidepresivos triciclicos.
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Analisis cuantitativo de analgésicos, antipiréticos y antiinflamatorios

Determinaciones en suero
- Acetaminofeno (Paracetamol)
- Acido acetilsalicilico

Analisis cuantitativo de broncodilatadores y analépticos

Determinaciones en suero
- Teofilina
- Cafeina

MONITORIZACION TERAPEUTICA Y AJUSTE DE DOSIS

- Interpretacion cinética y dinamica de determinaciones
de farmacos y de toxicos

. Evaluacién de la validez de la extraccion de la muestra

° Evaluacion de la situacion de equilibrio estacionario

° Métodos de ajuste de dosis (programas cinéticos,
nomogramas, ...)

° Evaluacion de interacciones, edad, situaciones
patoldgicas, ...

. Interpretacion dinamica

- Recomendaciones terapéuticas

18. ROTACION POR EL INSTITUTO DE GENETICA (INGEMM)
Jefe de Seccion: Dr. Pablo Lapuncina

Tiempo global de rotacion: 9 meses

18.1 GENETICA MOLECULAR
Responsables: Dr. Jesus Solera, Dra. Paloma Martinez, Dra. Maria Palomares

Tiempo de rotacion: 7 meses

ASPECTOS PRACTICOS:
e Extraccion y purificacion de DNA de leucocitos sanguineos.

e Preparacion de geles de agarosa y poliacrilamida a distintas concentraciones.
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Electroforesis de DNA en dichos geles.
Amplificacion de DNA mediante PCR.
Técnica de Southern.

Secuenciacion de DNA.

Andlisis de microsatélites de DNA.

Diagndstico prenatal de los defectos del cierre del canal neural: técnica para analizar
isoenzimas de colinesterasa en liquido amnidtico por electroforesis en gel de poliacrilamida.

Diagndstico genético molecular de la distrofia muscular de Duchene (DMD): PCR multiplex de
exones del gen de la distrofina (Sistema A, B y C). PCR para microsatélites AFM112xf2 y DYS I
(distrofina). PCR para exones 45 y 48 del gen de la distrofina.

Diagndstico genético molecular de la distrofia miotonica (Steinert): PCR, electroforesis y
técnica de Southern.

Diagndstico genético molecular de la fibrosis quistica (FQ): INNO- LiPA CFTR17+Tn y
CFTR12 amplificacion. Confirmacion de la mutacion AF-508 en gel de poliacrilamida. PCR para
mutacion 1609delCA.

Diagndstico genético molecular del déficit de al-antitripsina: PCR e hibridacion reversa.
Diagndstico de la galactosemia clasica: déficit de galactosa 1-puridil transferasa.

Diagndstico genético molecular de la corea de Huntington.

Diagndstico genético molecular de la hemocromatosis.

Diagndstico genético molecular de la diabetes tipo MODY.

ASPECTOS TEORICOS:
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Estudio de la Fisiopatologia.
Estudio del fundamento de las técnicas instrumentales.

Interpretacion clinica de los resultados.
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