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PROGRAMA PARA RESIDENTES
DE BIOQUIMICA CLINICA

1.- DENOMINACION DE LA ESPECIALIDAD Y REQUISITOS

» Denominacion oficial: Bioquimica Clinica
» Duracion: 4 afios

» Licenciaturas previas: Medicina, Farmacia, Biologia, Quimica y Bioquimica.
2.- DEFINICION DE LA ESPECIALIDAD

Seguln programa elaborado por la Comisién Nacional de la Especialidad y aprobado por la
Secretaria de Estado de Universidades e Investigacion del Ministerio de Educacién y Ciencia
por Resolucion de fecha 25 de Abril de 1996, la Bioquimica Clinica es la especialidad que se
ocupa del estudio de los aspectos quimicos de la vida humana en la salud y en la enfermedad,
y de la aplicacion de los métodos quimicos y bioquimicos de laboratorio al diagndstico,
control del tratamiento, prevencion e investigacion de la enfermedad.

Por lo tanto, comprende el estudio de los procesos metabolicos relacionados con los
cambios tanto fisiolégicos como patoldgicos, o los inducidos por maniobras terapéuticas. Para
ese estudio la Bioquimica Clinica aplica los métodos, técnicas y procedimientos de la quimica
y bioquimica analitica con el propésito de obtener y participar en la interpretacion de la
informacidn util para la prevencidn, diagndstico, pronostico y evolucién de la enfermedad, asi
como su respuesta al tratamiento.

3.- OBJETIVOS

Los residentes de Bioquimica Clinica deberan adquirir una formacion cientifica, teorica y
practica, que les haga competentes y autosuficientes en el desarrollo de esta profesion. Para
ello se organizaran, junto con el programa practico (demostraciones practicas y cursillos
técnicos) conferencias, seminarios, sesiones bibliogréaficas, etc., tanto desde el punto de vista
clinico como metodologico, para los residentes de Bioquimica Clinica sera obligatoria su
asistencia y participacion activa. Asi mismo, los residentes participaran en los cursos
multidisciplinarios organizados por el Hospital Ramon y Cajal, tales como estadistica,
informatica, bioética, etc.

Los residentes participardn en todas las actividades del Servicio de forma supervisada y

compartiendo progresivamente las responsabilidades propias de dichas actividades.
Adquirirdn experiencia practica en la utilizacion de las técnicas instrumentales y programas
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informaticos disponibles en cada momento en el Servicio y participaran en el programa de
calidad vigente durante su periodo de formacion en el Servicio, con el fin de adquirir una
formacion integral que les permita al final de su residencia estar capacitados y haber
adquirido las habilidades manuales necesarias para ejercer la profesion.

Los conocimientos teoricos y las habilidades practicas necesitan de un buen engranaje para
obtener los mejores resultados asi como para la prevencion de los problemas que puedan
surgir en el laboratorio. Es esencial para el residente de Bioquimica Clinica, que gran parte de
su formacion estd vinculada con aparatos de alta tecnologia o con delicadas técnicas
manuales, que su formacion se realice con la adecuada supervision, en cada momento de su
residencia, para afrontar y superar los problemas que surgen en el que hacer cotidiano.

Otros objetivos mas dificiles y sutiles de transmitir, son la percepcion de la ética
profesional sin descuidar la optimizacion de los recursos econdémicos, el desarrollo de un
espiritu critico ante la literatura cientifica y la participacion en trabajos de investigacion
clinica y experimental para conseguir una formacién amplia y versatil.

En su periodo de formacion como bioquimico clinico debe actualizar de modo
continuado sus conocimientos en la metodologia cientifica y capacitarse para colaborar, e
incluso si fuera posible, llegar a desarrollar proyectos de investigacion propios, que le
permitan contribuir a un mayor conocimiento de la especialidad, asi como, para la obtencion
del correspondiente "Diploma de Estudios Avanzados" y/o el titulo de "Doctor".

4.- ROTACIONES

Los Residentes de primer afio (R-1) a su llegada al laboratorio, después del curso para la
incorporacion de Residentes, organizado por el Hospital Ramoén y Cajal, efectuaran, en el
Laboratorio Unificado del Servicio de Bioguimica Clinica, un curso tedrico-practico intensivo
de introduccion a la Bioguimica Clinica (programa anexo) cuyo objetivo es su formacién para
poder realizar las guardias de la especialidad, que iniciaran una vez finalizado dicho curso y
que son obligatorias a partir de este momento hasta el final de la residencia.

Los residentes realizaran las guardias de presencia fisica en el Laboratorio-Unificado
estando capacitados para efectuar la validacion técnica y facultativa de las determinaciones
realizadas en el laboratorio durante las mismas, bajo la supervision y asesoramiento del
facultativo de guardia del Servicio de Bioquimica Clinica. Deberan realizar las técnicas
asignadas al residente de guardia tales como recuento celular en LCR, determinaciones de
osmolaridad, farmacos, litio y aquellas otras que por necesidades del Servicio le sean
encomendadas. Estara a su cargo la supervision del mantenimiento de los autoanalizadores y
otros aparatos en uso y mantendra informado al facultativo y personal técnico de guardia del
estado de los mismos.

Uno de los objetivos marcados por el Servicio de Bioquimica Clinica del Hospital Ramén y
Cajal para la formacion clinica de sus residentes médicos (MIR) es su rotacion por el Servicio
de Medicina Interna “durante un periodo de 6 meses” y su participacion en las guardias de
“puerta”con un maximo de 2 por mes, durante este periodo, si esta rotacion se realiza al
principio de la residencia, lo que le permite al residente un contacto directo con los
pacientes y adquirir las habilidades necesarias para la realizacion adecuada de historias
clinicas, exploraciones y estudios complementarios. Terminada esta rotacion presentara
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cumplimentado y firmado el informe de rotacion externa (formulario anexo) a los
tutores de Bioquimica Clinica.

El programa de rotaciones del Servicio de Bioquimica Clinica para sus residentes esta
planificado para algo méas de 3 afios, dejando un periodo de tiempo, generalmente en el dltimo
afio, para realizar una rotacion, pactada entre residente y responsable de docencia, por un
servicio médico, de investigacion, o incluso la profundizacion en un area concreta en el
propio Servicio, para lograr una formacién mas especializada en un area de investigacion
clinica y/o metodoldgica. Terminada esta rotacion presentara cumplimentado y firmado
el informe de rotacion externa (formulario anexo) a los tutores de Bioquimica Clinica.

Al finalizar cada rotacion, en el propio servicio de Bioquimica Clinica o en otro servicio
intra o extrahospitalario, el residente entregara la hoja de evaluacién al responsable de la
unidad, con sus datos y los de la unidad correspondiente cumplimentados. Las
evaluaciones seran realizadas por el responsable de la unidad a tiempo real y entregadas
a los tutores, que daran el visto bueno y entregaran en la secretaria de Docencia

A lo largo de su residencia, el residente rotara por las distintas unidades del Servicio para
adquirir los conocimientos y habilidades necesarias, mediante el proceso de aprender las
técnicas propias de cada unidad, sus aspectos tanto tedricos y préacticos, como clinicos y
analiticos, a la vez que participara en la puesta a punto de nuevas técnicas. Durante la
rotacion, el residente debera realizar personalmente las técnicas, estar implicado en el
mantenimiento preventivo de los instrumentos analiticos, asi como, en la resolucion de los
problemas que surjan y las consultas/reuniones con los clinicos. El residente ira adquiriendo
progresivamente una mayor responsabilidad en la ejecucion y obtencion de resultados asi
como en la validacion de los mismos. Al mismo tiempo, se iniciard en la investigacion
participando en los protocolos en curso de la unidad en la que esté realizando la rotacion, en
la preparacion y elaboracién de comunicaciones para congresos y publicaciones bajo la
supervision del facultativo responsable de la misma.

En cuanto a las actividades cientificas, el residente realizara de forma progresiva actividades
académicas, investigadoras y docentes, siendo capaces de:

- presentacion de sesiones bibliograficas, en el primer afio

- comunicaciones a congresos, en el segundo afio

- direccion de sesiones clinicas, en el tercer afio

- direccidn de realizacion de trabajos a residentes de primer y segundo afio, en el cuarto
y ultimo afio

- el residente deberd participar como docente en los cursos y programas que se
desarrollen en el servicio, a lo largo de toda su residencia

Las rotaciones se desarrollan segun el siguiente esquema:

Primer afio

Curso intensivo teorico-practico Bioquimica de Urgencias
Laboratorio Unificado I: Urgencias

Unidad de farmacos y Toxicologia

Unidad de orinas

Sala de extracciones y Obtencion de especimenes analiticos

e Finalizado el curso intensivo tedrico-practico de introduccion a la Bioquimica de Urgencias,
el residente empezarad a integrarse en el sistema de Atencion Continuada del Servicio de
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Bioquimica Clinica, teniendo en cuenta los principios de responsabilidad autorizada y
limitada autonomia, con un nimero mensual recomendable de guardias de entre 4 a 6.

e Los R-1 cubriran el turno de mafiana en el Laboratorio Unificado.

Segundo afio

Unidad metabdlica y marcadores tumorales
Unidad de oligoelementos y metabolismo 6seo
Laboratorio de hematologia (2 meses)

Tercer aio y Cuarto afio

Unidad de Urolitiasis, Cribado prenatal y Hormonas*

Unidad Gastrica y Unidad de Calidad*

Unidad de Proteinas y Vitaminas

Unidad de Cromatografia HPLC

Unidad de Factores de Riesgo Cardiovascular y otras determinaciones

Unidad Protedmica y Biologia Molecular**

Laboratorio Unificado Il: Rutina, Informética, Investigacion y Gestion***

Rotaciones voluntarias: Genética Clinica, Medicina Interna, Nefrologia, Andrologia...

* Las rotaciones por estas dos unidades seran obligatoriamente consecutivas

** El servicio dispone actualmente de Protedmica y esta en proceso de formacion la unidad
de Biologia Molecular, en caso de que ésta Gltima no llegara a concretarse, se estableceria una
rotacion por la Unidad de Genética Molecular del Hospital.

*** Esta rotacion se realizard su Gltimo de afio. Las tareas de investigacion incluiran tanto la
supervision de trabajos de residentes menores, como eleccion e incorporacion de nuevas
técnicas y tecnologia, incluyendo el desarrollo de proyectos de investigacion personales en los
que el residente estuviera implicado.

Estas rotaciones podran modificarse para adaptarse a las necesidades del Servicio o de los
propios residentes.
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5.- RELACION DE TECNICAS INSTRUMENTALES

A continuacion de detallan las principales técnicas instrumentales que debera conocer y
realizar el residente durante sus rotaciones por las distintas unidades:

Analisis inmunoquimioluminiscente
Cromatografia de intercambio i6nico
Cromatografia gaseosa

Cromatografia liquida

Electroforesis

Enzimoinmunoanalisis
Enzimoinmunoanalisis de microparticulas
Espectrometria de absorcidn atbmica de llama y en horno de grafito
Espectrometria de absorcion UV vy visible
Espectrometria de masas

Espectrometria IR

Fluorimetria

Fotometria de llama

HPLC con detectores de UV, fluorescencia y electroquimico
Inmunoanalisis de polarizacion fluorescente
Inmunoelectroforesis

Microscopia 6ptica

Nefelometria

Osmometria

Potenciometria

Refractometria
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6.- NOTA ACLARATORIAY VISTO BUENO

El presente documento es la adaptacion, realizada por el Servicio de Bioquimica Clinica del
Hospital Ramon y Cajal, del "Programa formativo de la especialidad de Bioquimica Clinica™
Orden SCO/3252/2006, publicado en B.O.E. con fecha 21 de octubre de 2006. Los contenidos
especificos presentes en el programa de la especialidad y no citados expresamente en este
documento, se imparten en las rotaciones por las distintas unidades del Servicio, asi como, en
los cursos organizados por el Hospital Ramon y Cajal y otras entidades docentes publicas
(Agencia Lain Entralgo, CIEMAT, otros Hospitales...) y privadas (colegios profesionales,
sociedades médicas, casas comerciales...), tales como proteccion radioldgica, conceptos
estadisticos, informética bésica, bioética...

En Madrid, a 22 de Junio de 2007 y con el V°B° de Jefe de Servicio de Bioquimica Clinica
y la firma de los responsables docentes del servicio, se presenta la adaptacion de este
programa formativo, con aplicacion para los residentes que realicen su incorporacion a plaza
de formacion desde el afio 2007 en adelante.

Dra Milagro Maties Prats Dr Oscar Pastor Rojo Dr José Manuel del Rey Sanchez

V°B° Dr Eduardo Ripoll Sevillano
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ANEXO

PROGRAMA DE BIOQUIMICA
PARA R-1

. Curso para la incorporacion de los Residentes: Organizado por la
Subdireccion de Investigacion y Docencia.

II.  Curso intensivo tedrico-préactico de introduccién a la Bioquimica de
Urgencias

> Duracion del curso: 8 semanas

A. PROGRAMA TEORICO

Presentacion del Servicio de Bioguimica Clinica

Teoria y practica de la venopuncién

Obtencidn, envio, recepcion y procesamiento de muestras biolégicas.

El laboratorio y la informaética

Gasometria arterial: trastornos y tratamiento. Revision para residentes de primer afio.

Anadlisis de orinas. Casos practicos

Analisis urgente de farmacos. Revision para residentes de primer afio

Presentacion de la préctica de trabajo en el laboratorio de farmacos. Presentacion a

residentes de primer afio.

9 Trastornos hidroelectroliticos.

10 Marcadores de lesion miocérdica

11 EI BNP y su valor como marcador diagnostico y pronostico de la insuficiencia cardiaca.

12 Introduccién a la interpretacion del hemograma

13 Interferencias preanaliticas

14 Protocolos en curso en colaboracion con otros servicios del hospital. Recepcion de muestras
en el laboratorio CORE.

15 Sistema informatico del Laboratorio de Bioquimica del Hospital Ramon y Cajal

16 Formacion en Calidad en el Laboratorio de Bioguimica Clinica.

17 Formacion en documentacion administrativa basica.

O~NO O WN PR

Las clases teoricas se impartiran en el Aula de Bioquimica Clinica -1 D
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B. PROGRAMA PRACTICO
1. Laboratorio Unificado

Determinaciones bioquimicas del Laboratorio Unificado.

Toma de muestras, alicuotacién y conservacion.

Examen basico de orinas, técnicas de microscopia y determinaciones
bioquimicas relacionadas.

Monitorizacion de farmacos y Toxicologia. Farmacocinética.
Interpretacion de resultados.

2. Fase preanalitica de las determinaciones

Toma de muestras: sangre y orina. Muestras con extraccién especial
Contenedores y transporte de muestras

Tratamiento fisicoquimico de las muestras

Alicuotacion y distribucion de muestras

Conservacion de los especimenes hasta su procesamiento
Conservacion de los especimenes postanalisis: seroteca

3. Técnicas analiticas en el Laboratorio Unificado

Enzimoinmunoanalisis

Espectrofotometria

HPLC

Inmunoensayos de polarizacion de fluorescencia
Microscopia dptica

Osmometria por descenso crioscopico
Potenciometria

Refractometria

4. Interpretacion de resultados

Perfil calcio, proteinas totales
Perfil basico: glucosa, creatinina, iones
Perfil hepatico: transaminasas, bilirrubina
Perfil pancreatico: amilasa/lipasa
Perfil de trasplante hepatico: transaminasas, bilirrubina, GGT, ALP, LDH
Marcadores miocardicos: mioglobina, troponina, CK, CKMB, BNP
Pruebas metabdlicas: amonio y lactato
Monitorizacién de farmacos, actuacién frente a intoxicaciones y
toxicologia
Determinacion de Beta HCG
Gasometrias y cooximetrias. Equilibrio &cido-base
Orinas: Examen basico (DRAS)
Analisis de orina por refractometria
Estudio de funcion renal: aclaramiento de creatinina, iones, osmolaridad
Liquidos: LCR y otros liquidos organicos
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5. Control de calidad analitica

Calibradores: curvas de calibracién
Control de calidad: externo e interno

6. Los Sistemas Informaticos en el Laboratorio

Redes Locales

Problemaética de comunicacion. Flujo de Informacion

Programas gestores del laboratorio: Openlab y Servolab
- Supervision y mantenimiento

Puestos remotos, Intranet y Cajal

La formacion practica se realizara en el laboratorio unificado, en las unidades de farmacos y
orinas y en los laboratorios ABBOTT S.A. Asi mismo, se realizaran tomas de muestras en la
sala de extracciones centrales.

eLos R-1 cubriran el turno de mafiana en el Laboratorio Unificado.
eLos MIR podran realizar de forma optativa una rotacion por el Servicio de Medicina Interna

por un periodo de 6 meses y un maximo de 2 guardias de “puerta” por mes durante este
periodo.
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ANEXO

La Comision de Docencia en su reunién del dia 26 de Octubre de 2004, Acta 6/2004 acordo:

1. Que para realizar guardias de urgencias de medicina debe existir una rotacion
clinica hospitalaria de una duracion no menor a 3 meses, € iniciada en el
momento de comenzar su incorporacién como R-1.

2. Que durante ese periodo clinico, aquellas especialidades sin obligacién de
realizar guardias de urgencia de medicina podria optar a ellas.

3. Que una vez concluido el periodo clinico correspondiente, la continuidad en la
realizacion de guardias de urgencia estaria supeditada a la peticién del propio
residente, su tutor correspondiente y finalmente a la valoracién del Servicio de
Urgencias.
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