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1. Estructura de la unidad docente

La Unidad docente de Bioquimica Clinica del Hospital Universitario Vall d’Hebron esta acreditada
para la formacién de 2 residentes por afio. El ndcleo de la unidad docente esta formado por el
servicio de Bioquimica clinica con la participacion de los Servicios de Hematologia, Inmunologia,

y Genética.

Genética

Bioquimica clinica
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Cartera de servicios de Bioquimica clinica

e Asistencia completa en el drea del soporte bioldgico y molecular a los procesos
diagndsticos, terapéuticos, prondsticos, de seguimiento y preventivos de todos los
procesos clinicos y patologias cubiertas por el Hospital Universitario Vall d’"Hebron y
centros de atencidn primaria, principalmente del area comunitaria Barcelona Norte.

e Iniciativa y colaboracién en procesos de investigacion y desarrollo en sintonia con las
areas de conocimiento de interés para el Hospital Universitario Vall d’'Hebron

e Participacion en la formacion universitaria de grado y postgrado y en la formacién de

residentes de esta especialidad y de otras del nucleo de los Laboratorios clinicos y del
Hospital.

e Formacién continuada del personal

Tutores de residentes
e C(Clara Ramirez Serra
e Jaume Barallat Martinez de Osaba

Jefa de Servicio de Bioquimica clinica y Coordinadora de la Unidad Docente

e Roser Ferrer Costa
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2. Definicion de la especialidad y de la competencia

profesional

La Bioquimica Clinica es la especialidad que se ocupa del estudio de los aspectos
quimicos de la vida humana en la salud y la enfermedad, y de la aplicaciéon de los
métodos quimicos y bioquimicas de laboratorio al diagndstico, control del tratamiento,
seguimiento, prevencion e investigacion de la enfermedad (BOE 252,18427,1/10/2006).

Por tanto, la Bioquimica Clinica es la disciplina médica que, aplicando los conceptos de
la bioquimica y métodos de analisis, obtiene conocimiento acerca de los procesos
biolégicos normales y anormales en el hombre, ya sea a nivel genérico para aportar
conocimiento a los estados de salud y enfermedad, ya sea a nivel paciente- especifico

para diagnostico o monitorizacion.
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3. Metodologia docente

Modelo de aprendizaje centrado en el residente

El sistema de formacién sanitaria especializada se basa en el aprendizaje mediante el ejercicio
profesional en un entorno supervisado, donde se van asumiendo progresivamente
responsabilidades a medida que se adquieren las competencias previstas en el programa de
formacidn, hasta llegar al grado de responsabilidad inherente al ejercicio auténomo de la
especialidad.

Para la adquisicion de las competencias se promueven estrategias docentes que favorezcan el
pensamiento critico y permitan la integracion de la formacién tedrica con la clinica e
investigacion que se lleva a cabo en los diferentes dispositivos de la Unidad Docente. En la
adquisicion de conocimientos predomina el autoaprendizaje tutorizado, ayudado por
seminarios, actividades de simulacién, talleres, discusién de casos con expertos en cada tema, y
otros métodos que estimulen la responsabilidad y la autonomia progresiva del residente.
Durante cada una de las rotaciones, el residente debe demostrar que dispone de los
conocimientos suficientes y que los utiliza regularmente en el razonamiento clinico.

En cada una de las dreas de rotacién, el residente ha de integrar conocimientos y desarrollar
habilidades y actitudes que le permitan avanzar en su formacién. El es el principal responsable
de su aprendizaje, la funcién de los especialistas con los que se forma es la de facilitar dicho
aprendizaje, supervisar sus actividades y evaluar su progreso.

En cada una de las areas de rotacidn, el residente ha de participar en todas las actividades
habituales de los especialistas tanto en los aspectos asistenciales de cualquier tipo, como en los
de formacidn, investigacién y gestion clinica.

Niveles de autonomia

La capacidad para realizar determinados actos médicos instrumentales o quirdrgicos guarda
relacidn con el nivel de conocimientos y experiencia. Por ello deben considerarse 3 niveles de
autonomia vinculados a niveles de responsabilidad

Se entiende por autonomia el grado de independencia con el que el residente es capaz de
realizar un determinado acto al finalizar un periodo formativo

Nivel 1 Las habilidades adquiridas permiten al médico residente llevar a cabo
actuaciones de manera independiente, sin necesidad de tutela directa,
teniendo a su disposicién en cualquier caso la posibilidad de consultar al
especialista responsable (tutela indirecta).

Nivel 2 El residente tiene un extenso conocimiento, pero no alcanza la experiencia
suficiente para hacer un tratamiento completo de forma independiente.

Nivel 3 El médico residente ha visto o ha ayudado a determinadas actuaciones, pero
no tiene experiencia propia.
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Sistema de evaluacion

Con la finalidad de valorar el proceso de aprendizaje y la adquisicién de competencias como un
proceso continuo, la evaluacién de las competencias de realizard al final de cada periodo de
rotacion segun el formato oficial. Los resultados de la evaluacidon deben registrarse en el
expediente del residente y han de ser utilizados en las entrevistas tutor — residente para valorar
los avances y déficits en el proceso de aprendizaje y establecer medidas de mejora. La
evaluacion anual resulta del a media ponderada de las evaluaciones de las rotaciones (65%), del
informe que efectue la tutoria sobre aspectos de aptitud y actitud (25%) y de la valoracién de
actividades complementarias (10%)

Existe una Guia de evaluacién aprobada por la Comisién de Docencia que detalla el proceso de
evaluacidon y propone diferentes métodos que pueden ser utilizados, a criterio de los
evaluadores, para valorar el progreso competencial en el momento y drea que corresponda.
Este documento se encuentra en el aplicativo digital de gestidon de la formacién especializada
(Docens Track) y en la intranet de Docencia. A modo de resumen, Los instrumentos de
evaluacién propuestos son los siguientes, que se podran aplicar para cada una de las
competencias y dominios, como se explicita en el apartado 5:

A. Examenes escritos: preguntas de respuesta multiple u otros formatos. Se evaltdan
conocimientos abstractos, conocimientos contextualizados, razonamiento clinico y
toma de decisiones.

B. Observacion: no estructurada, estructurada (mini-CEX o similar) en contextos reales o
simulados. Se evallan aspectos como la entrevista clinica, la exploracion fisica, el
ejercicio profesional, el juicio clinico, la comunicacién y la organizacién y eficiencia.

C. Audit de registros clinicos: valoracién de aquello que se registra, ya sea por el propio
residente, por su tutor o por un especialista responsable. Se pueden evaluar la toma de
decisiones clinicas, el seguimiento del manejo del paciente, el seguimiento de las
actividades preventivas y el uso adecuado de los recursos como pruebas
complementarias, medicamentos o interconsultas.

D. Portafolio: incluye el registro de actividades (procedimientos, cirugias, intervenciones
varias) y la reflexion sobre incidentes criticos. Todo ello debe quedar documentado en
el aplicativo de docencia en el apartado del libro del residente. Mediante el analisis de
esta informacién se pueden cuantificar las actividades y procedimientos minimos
exigidos, evaluar el desarrollo de estrategias, actitudes, habilidades y procesos
cognitivos esenciales para el aprendizaje durante toda la vida profesional y el desarrollo
del pensamiento critico y aprendizaje autodirigido en la practica diaria.

E. Feedback 3602: se basa en la recoleccidn de informacién de fuentes diversas
(enfermeria, medicina, otros profesionales, comparieros, especialistas y pacientes) y
puede incluir una autoevaluacidon. Es muy Util para evaluar el trabajo en equipo, la
comunicacion y relacidn interpersonal, la calidad de gestién de recursos, el ejercicio
profesional y el asesoramiento y educacién de pacientes y familiares.
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4. Competencias genéricas / transversales

Las competencias transversales son comunes a todas o buena parte de las especialidades en
Ciencias de la Salud, estan reguladas por el RD 589/2022 (BOE nim. 173 de 20 de julio de 2022)
y elaboradas por la Comisidn Permanente del Consejo Nacional de Especialistas en Ciencias de
la Salud para su incorporacién a los programas oficiales de cada especialidad. La formacién
transversal tiene como finalidad abordar las competencias comunes, principalmente
actitudinales, necesarias para el ejercicio profesional de les personas especialistas en Ciencias
de la Salud, que deberan adquirirse durante el periodo de formacién sanitaria especializada en
centros acreditados.

Se adquieren mediante:

1. Las acciones formativas (cursos y talleres) organizados por la Comisidon de
Docencia (*ver apartado 9), de realizacidn obligatoria para todos los residentes y
con evaluacién final.

2. La practica asistencial integrada y supervisada en cada una de las unidades
docentes y con evaluacién continuada.

3. El autoaprendizaje guiado.

Estas actividades deben ser motivo de reflexién y analisis en las entrevistas estructuradas de la
tutoria, que forman parte de la evaluacién continuada del proceso formativo.

En la Intranet de Docencia y en el aplicativo de docencia especializada (Docens Track) esta
publicado el Plan de Formacién Transversal Comun para residentes del Hospital Universitari Vall
d’Hebron. Estas actividades seran también recogidas en este Itinerario Formativo, junto con las
actividades formativas especificas de esta unidad docente. Los residentes deben haber
superado todos los cursos y talleres obligatorios que tienen programados cada afio antes de que
se realice la evaluacidn anual, ya que su contenido condiciona el resultado final de la evaluacidn.

Es necesaria una evaluacidn positiva en las competencias transversales obligatorias para poder
optar a realizar una rotacidn externa.

Las competencias transversales o genéricas se agrupan en los siguientes dominios:

4.A. Compromiso con los principios y valores del Sistema Nacional de
Salud

Tener como principal objetivo el cuidado y el bienestar del paciente.

1. Respetar los valoresy los derechos de los pacientes, teniendo en cuenta su diversidad y

vulnerabilidad.

2. Respetar la autonomia de los pacientes y de sus representantes legales en la toma de
decisiones.
Respetar la confidencialidad y el secreto profesional
Colaborar, consultar y apoyar a otros profesionales.
Adquirir y mantener las competencias profesionales de la especialidad.
Contribuir al cumplimiento de los principios generales del Sistema Nacional de Salud
establecidos en el art. 2 de la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de cohesidn y calidad del
Sistema Nacional de Salud.

oukw
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4.B.

Principios de Bioética

1. Aplicar los fundamentos de la bioética y el “método de deliberacidn” en la practica
profesional.
2. ldentificar y afrontar situaciones de conflicto ético.
4.C. Los principios legales del ejercicio de las especialidades en Ciencias

de la Salud

1. Aplicar los fundamentos de la bioética y el método de deliberacién en la practica
profesional.

2. ldentificar y afrontar situaciones de conflicto ético.

3. Aplicar los aspectos éticos y legales relacionados con el manejo de la informacion, la
documentacién y la historia clinica para garantizar la confidencialidad y el secreto
profesional.

4. Aplicar los aspectos legales relacionados con la atencidn sanitaria de menores, personas
con discapacidad, pacientes con capacidad reducida para la toma de decisiones, al final
de la vida y con la adecuacién del esfuerzo terapéutico y la prestacién de ayuda a morir.

5. Conocer el funcionamiento de las comisiones clinicas.

6. Cumplimentar documentos clinico-legales.

7. Detectar precozmente las situaciones de violencia de género y de abuso-maltrato y
aplicar los protocolos establecidos.

8. Informary aplicar los procedimientos de voluntades anticipadas.

4.D. Comunicacion Clinica

1. Informar al paciente y/o a su representante legal, para que otorgue el consentimiento
informado*, libre y voluntario, dejando constancia en la historia clinica.

2. Comunicar de acuerdo a diferentes situaciones y personas

- Detectar las necesidades de informacién de cada paciente, responsable legal o persona
autorizada.
- Adecuar la informacion en situaciones concretas como: i) las malas noticias, ii)
pacientes al final de la vida, iii) pacientes de manejo dificil, iv) pacientes con trastorno
mental, v) grupos especificos de poblacién (nifios, adolescentes, ancianos, personas en
riesgo de exclusién y discapacitados) y otras.

3. Aplicar estrategias para la mejora de la adherencia al tratamiento prescrito.

4.E. El trabajo en equipo

1. Trabajar en equipos interdisciplinares y multiprofesionales. Esta competencia implica
conocer las funciones y las responsabilidades de los miembros del equipo, comunicarse
de forma apropiada con los miembros respetando sus contribuciones

2. Contribuir a la resolucién de conflictos

4.F. Habilidades clinicas generales aplicables al ejercicio de las
especialidades en Ciencias de la Salud

1. Contribuir ala elaboracién de la historia clinica (conjunto de documentos que contienen

los datos, valoraciones e informaciones de cualquier indole sobre la situacién y la
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evolucidon clinica de un paciente a lo largo del proceso asistencial) de forma
comprensible y utilizable por terceros.

2. Analizar criticamente la informacion clinica (todo dato, cualquiera que sea su forma,
clase o tipo, que permite adquirir o ampliar conocimientos sobre el estado fisico y la
salud de una persona, o la forma de preservarla, cuidarla, mejorarla o recuperarla).

3. Identificar situaciones urgentes y aplicar maniobras de Soporte Vital Basico

4. Aplicar los principios basicos de la practica basada en la evidencia y en el valor para el
paciente.

5. Aplicar criterios de derivacién e interconsulta.

6. Valorar el impacto asociado a la enfermedad en el paciente y su entorno.

7. Abordar de forma integral los problemas de salud crénicos y contribuir a la toma de
decisiones y optimizacion de cuidados.

8. Atender de forma integral a los pacientes, considerando entre otros aspectos el
trastorno mental, la dependencia y la pluripatologia.

4.G. Manejo de medicamentos y otros recursos terapéuticos

*Solo aplicable a algunas UD

1. Aplicar principios éticos y requisitos legales en la prescripcién de medicamentos y otros
recursos terapéuticos.

2. Usar de forma racional los medicamentos y otros recursos terapéuticos teniendo en
uenta necesidades individuales de cada paciente y a los grupos de pacientes que
requieren un manejo especifico.

3. Conocer los principios del uso racional de antimicrobianos.

4. Revisar periddicamente los objetivos terapéuticos para realizar los ajustes pertinentes
y evitar iatrogenia.

5. Detectar las reacciones adversas y efectos secundarios a medicamentos y otros recursos
terapéuticos.

6. Notificar las reacciones adversas a medicamentos y productos sanitarios.

4.H. Equidad y determinantes sociales de la salud

1. Registrar en historia clinica los determinantes sociales de la salud.

2. Conocer el modelo de promocién de la salud psico-socio-emocional.

3. Aplicar un enfoque de equidad en salud en la practica clinica.

4.1. Promocion de la salud y prevencion

1.

Aplicar los principios de la epidemiologia y la gendmica (cuando proceda y esté
disponible) para la toma de decisiones para la salud.

Realizar promocion para la salud y prevencion de la enfermedad.

Aplicar los principios legales de proteccién radioldgica en las practicas diagndsticas y
terapéuticas para profesionales y pacientes.

Conocer los derechos y aplicar las medidas preventivas y de proteccidon de riesgos
laborales especificas del ejercicio de la especialidad.

Notificar las enfermedades de declaracion obligatoria y comunicar las sospechas de
enfermedad profesional.

10
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4.). Salud digital

1. Utilizar fuentes contrastadas de informacién biomédica o en ciencias de la salud.

2. Utilizar las tecnologias digitales para la interaccién e intercambio de informacion y
contenidos.

3. Conocer la normativa sobre la Proteccidn de Datos y la Privacidad en el campo sanitario,
especificamente ligadas a las tecnologias de la informacidn, los derechos del paciente a
la informacion y la responsabilidad profesional en la custodia y mantenimiento de la
misma.

4. Garantizar la proteccién de datos y la confidencialidad del paciente en la utilizacién de
la informacion sanitaria.

5. Conocer las bases de los sistemas de codificacion.

6. Realizar teleasistencia y telemedicina.

4.K. Metodologia de la investigacion

1. Conocer la normativa ética y legal aplicable en la investigacién en seres humanos.

2. Conocer los principios bdsicos de la investigacion biomédica: basica, traslacional, clinica
y epidemioldgica.

3. Generar conocimiento, aplicando el método cientifico y los principios de la bioética.

4. Observar la perspectiva de género y la edad en la generacién e interpretacién de la
evidencia cientifica.

5. Difundir el conocimiento cientifico.

6. Interpretar criticamente la literatura cientifica.

4.L. Docencia y formacion

N

Planificar, disefiar y participar en actividades formativas (sesiones clinicas, talleres).
Usar la lengua inglesa en determinadas actividades.

Identificar fortalezas, deficiencias y limitaciones en el propio conocimiento y
experiencia.

Detectar las necesidades formativas y generar junto con el tutor las oportunidades de
mejora competencial

4.M. Gestion clinica y de la calidad

uhwnh e

Participar en actividades de mejora de la calidad asistencial.

Fomentar la continuidad de la atencion.

Contribuir a garantizar la seguridad del paciente.

Contribuir a los cambios organizativos

Conocer, y contribuir al cumplimiento de los indicadores de gestion clinica de uso mas
frecuente.

Utilizar eficientemente los recursos disponibles.

11
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5. Competencias especificas de Bioquimica Clinica

Las competencias de la especialidad son el conjunto de conocimientos, habilidades y
actitudes especificas que se deben adquirir para conseguir el titulo de especialista. En
los programas oficiales de cada especialidad se presentan agrupadas por dominios,
aconsejando los métodos de evaluacion mas adecuados para cada una, y con
recomendaciones sobre el contexto y las actividades idéneas para adquirirlas. La
siguiente tabla recoge todas las competencias y dominios de nuestra especialidad y los
instrumentos evaluativos (*) que pueden aplicarse

*Instrumentos de evaluacion: se trata de definir la manera éptima de evaluar la adquisicion de las
diferentes competencias. P.ej: Se puede decidir hacer un examen a principios de R3, un audit de R2,
ademds de la observacion continuada durante la prdctica clinica y el Porfolio (o libro de residente). Aqui
se define las competencias que se evaluarian con cada método. En los proximos afios estd previsto hacer
formacion de los colaboradores docentes en el uso de estos instrumentos de evaluacion.

INSTRUMENTOS

COMPETENCIAS D

E

Competencias técnicas y analiticas

Manejar analizadores automatizados.

Manejar técnicas manuales y microscopia.

Mantener, calibrar y controlar analizadores.

Procesar diferentes muestras biolégicas

Competencias en preanalitica, analitica y postanalitica

Gestionar circuitos preanaliticos

Evaluar la idoneidad de las muestras

Validar técnica y facultativamente resultados.

Interpretar perfiles analiticos.

Gestionar interferencias y errores analiticos

Elaborar de informes con valor anadido clinico.

Controlar los tiempos de respuesta

Identificar resultados criticos.

Interaccionar con los clinicos peticionarios

Competencias en gestion de la calidad

Interpretar informes de evaluacién externa

Gestionar control interno

Participar en programas de mejora continua

Competencias en sistemas de la informacion y gestion de datos

Manejar los sistemas informaticos (SIL, middleware, etc)

Crear algoritmos de validacidon automatica

Explotar datos del laboratorio

Gestionar bases de datos analiticos

12
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Competencias organizativas y de gestion

Gestionar flujos de trabajo

Detectar incidencias organizativas

Resolver incidencias organizativas y protocolos de contingencia

Liderar personal

Competencias del Laboratorio de Urgencias

Manejar analizadores automatizados del Laboratorio de Urgencias

Urgencias

Manejar técnicas manuales y microscopia del Laboratorio de

Urgencias

Mantener, calibrar y controlar analizadores del Laboratorio de

Procesar diferentes muestras biolégicas urgentes

Controlar los protocolos de contingencias

Validar facultativamente resultados analiticos

Comunicar e interaccionar con los clinicos peticionarios.

Liderar grupo de personal en la jornada continuada

Instrumentos de evaluacién: A: Examen; B: Observacion; C: Audit; D: Portfolio; E: 3602

*Dominio: grupo de competencias, que comparten dmbitos similares (pacientes, profesionales, técnicas)
Ej Dominio: Patologia alérgica ocupacional. Objetivos: adquirir las competencias necesarias para el dx,

manejo y tratamiento de las enfermedades alérgica laborales: conocer la legislacion, realizar anamnesis
dirigida, conocer las técnicas de laboratorio, conocer e interpretar las pruebas de provocacion bronquial

especificas...)

13
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6. Plan de rotaciones y jornada complementaria

(guardias)

Plan de rotaciones

Rotacion

Duracion

(meses)

Localizacién

Guardias

R1 Laboratorio de Urgencias. 4 Laboratorio de urgencias
Liquidos Bioldgicos 1 Laboratorio de urgencias
Extraanalitica (Sistemas de la |1 Sistemas de la
Informacion) Informacion
Extraanalitica (Preanalitica y Point | 1 Area Preanalitica

( y En BQ-Urg
of Care)

Bioguimica automatizada. | 2 Laboratorio Core. BQ

Laboratorio Core

Bioquimica de orinas y sedimento | 2 Laboratorio Core. Orinas

urinario

Hematimetria y hemostasia basica | 1 Laboratorio Hematologia

automatizada automatizada

R2 Calidad (Control de calidad analitica | 1 Area de la Calidad
y Sistemas de calidad)

Micronutrientes 1 Plataforma de
cromatografiay
espectrometria de masas

Monitorizacion de farmacos vy | 3 Plataforma de

toxicologia. cromatografiay

Técnicas de cromatografia. espectrometria de masas

Patologia hepatica, dislipemias y | 2 Laboratorio

riesgo cardiovascular Core/Patologia hepética

Reproduccion Asistida y Andrologia | 2 Laboratorio de
Reproduccién Asistida y
Andrologia EnBQ-Urg

Cribado Prenatal 1 Laboratorio Core

Inmunologia 1 Servicio de Inmunologia

Marcadores tumorales 1 Laboratorio Core

R3 Hormonas 3 Laboratorio Core

Hormonas

Metabolopatias 3 Laboratorio de
Metabolopatias

Laboratorio de Genética (opcional) | 3 Servicio de Genética

Institut de Recerca (opcional) 3 Institut de Recerca
Hospital Vall d’Hebron
(VHIR)
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R4 Estancia en una Unidad especifica | 9 Unidad elegida del Servicio
del Laboratorio o en el Institut de o VHIR

Recerca, elegida por el residente y
de acuerdo con el responsable de la
misma para profundizar en los
contenidos de dicha Unidad o
iniciar algun proyecto de
investigacion.

Laboratorio Core: gestion integral | 3 Laboratorio Core
(segun necesidades del servicio)

Jornada complementaria (guardias)

Durante los 4 anos. Son obligatorias como parte del itinerario formativo.
En el primer afio de residencia (R1) se realizaran de 2 a 3 guardias mensuales.

En los siguientes afios de residencia (R2-R4) se realizara una media de 4 guardias mensuales,
pudiendo realizar una 52 guardia mensual voluntariamente.
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7. Objetivos de aprendizaje especificos y actividades por
cada afno de formacion

7.1. Primer aino

Comprender el funcionamiento del Laboratorio de urgencias y Laboratorio Core.

7.1.1. Laboratorio de Urgencias 4 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:
e Realizar las funciones técnicas: calibrar, controlar, mantener y resolver dificultades o
pequefias averias de los instrumentos analiticos.
Validar calibraciones y resultados de controles.
Detectar disfunciones ocasionales de la Unidad y enfocar las posibles soluciones.
Interpretar los resultados emitidos por la Unidad.
Comunicar a los clinicos peticionarios cuando la situacidn lo requiera.
Controlar el tiempo de respuesta adecuado a la necesidad clinica

7.1.2. Liquidos Biolagicos 1 mes

Al finalizar el residente debe ser capaz de:
e Manejar la preanalitica: circuitos y procesamiento preanalitico de muestras.
e Analizar e interpretar los resultados de los diferentes tipos de andlisis segun liquido:
aspectos macroscépicos, andlisis bioquimico y andlisis citoldgico.
e Manejar la instrumentacidn automatizada y microscopio dptico.
e Interpretar los resultados emitidos por la Unidad.

7.1.3. Extraanalitica: Sistemas de la Informacion 1 mes

Al finalizar el residente debe ser capaz de:
e Manejar los programas informaticos del laboratorio.
e Manejary crear algoritmos de validacion de resultados.
e Obtener datos estadisticos o de facturacion.
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7.1.4. Extraanalitica: Preanalitica 0,5 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

e Decidir si el tipo de muestra y las condiciones de obtencién y conservacidon son
adecuados para el analisis de los componentes solicitados.

e Utilizar el sistema informdatico de los laboratorios: modificar peticiones, introducir
textos predefinidos y textos libres, formas de validacidn, impresiones.

e Manejar el software de control de la cadena robdtica de preanalitica.

e Manejar los equipos POCT.

e Interpretar los resultados de POCT.

7.1.5. Bioquimica automatizada. Laboratorio Core 2,5 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Utilizar como técnico del analizador.

Analizar y validar las calibraciones y resultados de los controles.

Interpretar las sefiales de alarma del instrumento.

Resolver los problemas derivados de estas alarmas.

Realizar los mantenimientos diarios, semanales y mensuales del analizador.
Interpretar los resultados emitidos.

Comunicar resultados criticos.

Diferenciar resultados posibles en distintas situaciones: pacientes de atencién
primaria, hospital de dia, criticos, pediatricos, trasplantados, etc.

7.1.6. Bioquimica de orinas y Sedimento urinario 1,5 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Utilizar como técnico del analizador.

Analizar y validar las calibraciones y resultados de los controles.

Interpretar las sefiales de alarma del instrumento.

Resolver los problemas derivados de estas alarmas.

Realizar los mantenimientos diarios, semanales y mensuales del analizador.
Interpretar los resultados emitidos.

Identificar la composicidn de cdlculos renales.

7.1.7. Hematimetria y hemostasia automatizada 1 mes

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Manejar contadores automaticos de hematimetria y hemostasia.

Interpretar las sefiales de alarma de los analizadores.

Interpretar el hemograma: recuentos, hemoglobina, férmula leucocitaria,
morfologia del eritrocito.

Interpretar el perfil basico de hemostasia: tiempo de protrombina (Quick), tiempo
de tromboplastina parcial activado (TTPA o cefalina), fibrindgeno. Estandarizacion.
Interpretar las férmulas leucocitarias al microscopio.
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7.1.8. Jornada complementaria (guardias)

en Laboratorio de Urgencias

1 ano

Al finalizar el residente debe ser capaz de:
Realizar las funciones técnicas: calibrar, controlar, mantener y resolver dificultades o
pequefias averias de los instrumentos analiticos.
Validar calibraciones y resultados de controles.

Detectar disfunciones ocasionales de la Unidad y enfocar las posibles soluciones.
Interpretar los resultados emitidos por la Unidad.
Controlar el tiempo de respuesta adecuado a la necesidad clinica.
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7.2. Segundo anho

Conocer y participar en los procedimientos asistenciales y de desarrollo de dreas especificas del
laboratorio clinico, orientadas a problemas clinicos de hospital terciario.

7.2.1. Calidad (analitica y sistema de gestion) 1 mes

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

e Utilizar los programas de gestion de los datos de control interno y externo.

e Interpretar los informes de los programas de evaluacidn externa de la calidad en
los que se participa.

e Analizar los datos de control interno de calidad analitica utilizando el programa
informatico disponible para ello.

e Localizar los datos sobre estado del arte a partir de los informes de los programas
de evaluacién externa de la Calidad.

e  Participar en los temas de investigacién en Calidad abiertos durante su estancia en
la Unidad.

7.2.2. Micronutrientes 1 mes

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

e Manejar la cromatografia HPLC, UHPLC y espectrometria de masas.
e Saber interpretar y modificar los cromatogramas.

e Validar técnicamente los resultados de la Unidad.

e Validar facultativamente los resultados de la Unidad.

7.2.3. Monitorizacion de farmacos y Toxicologia 3 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

e Manejar la cromatografia HPLC, UHPLC y espectrometria de masas.
e Saber interpretar y modificar los cromatogramas.

e Validar técnicamente los resultados de la Unidad.

e Validar facultativamente los resultados de la Unidad.

e Utilizar el programa informdtico de consejo de dosis.
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7.2.4. Patologia Hepatica, dislipemia y riesgo cardiovascular 2 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Realizar técnicas de Isoelectroenfoque.

Realizar extraccién de acidos nucleicos.

Analizar resultados de PCR cualitativa y deteccidn electroforética de acidos nucleicos.
Analizar deteccion de mutaciones puntuales mediante PCR a tiempo real y curvas de
fusion.

Analizar deteccidn de mutaciones puntuales mediante PCR e hibridacidn molecular.
Realizar separacién de lipoproteinas por ultracentrifugacion.

Determinar apoproteinas Al, By E por nefelometria.

Validar técnicas y facultativamente de los resultados de los componentes citados en
los apartados anteriores.

7.2.5. Reproduccion Asistida y Andrologia 2 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

e  Realizar recepcién y andlisis macroscépico de las muestras.

Realizar seminograma automatizado.

Realizar seminograma manual.

Realizar andlisis postvasectomia.

Realizar analisis, procesamiento y seleccién espermatica de muestras de semen

para tratamiento de inseminacion artificial o fecundacién in vitro (FIV).

e  Realizar procesamiento, recuento, identificacién e interpretacion microscdpica de
elementos formes en biopsia testicular.
Congelar de muestras de semen.
Validar facultativamente e interpretar los resultados emitidos en muestras de
semen.

e  Preparar material y medios de cultivo necesarios para la actividad diaria asistencial

del laboratorio de reproduccién asistida.

Recuperar y procesar évulos obtenidos en puncién folicular.

Manejar el cultivo de embriones humanos.

Saber la base de técnicas de inseminacidn convencional e ICSI.

Saber valorar la morfoldgica de la fecundacion y el desarrollo embrionario.

Saber el procedimiento de transferencia embrionaria.

Saber el procedimiento de vitrificacion de 6vulos y embriones humanos.

7.2.6. Cribado Prenatal 1 mes

Al finalizar el residente ha de ser capaz de:

Manejar la instrumentacidon de inmunoandlisis automatizado de la unidad.
Manejar e interpretar informes de software de célculo de riesgo.
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7.2.7. Inmunologia

1 mes

Al finalizar el residente ha de ser capaz de:
Saber técnicas de inmunofluorescencia indirecta e interpretacion de patrones de

fluorescencia en tejidos y células.

Saber del estudio de especificidades de autoanticuerpos.

Saber las técnicas de citometria de flujo.
Interpretar resultados del drea de alergias.

Interpretar el proteinograma. Analizar los componentes monoclonales en suero y orina

Caracterizar y cuantificar crioglobulinas.
Validar técnicamente de resultados.

Conocer de forma basica de la validacion facultativa de resultados.

7.2.8. Marcadores Tumorales

1 mes

Al finalizar el residente ha de ser capaz de:

Utilizar analizadores automaticos de inmunoensayo.

Analizar resultados de muestras en el contexto de series analiticas.
Detectar y resolver interferencias analiticas en técnicas de inmunoensayo.

Validar facultativamente los resultados de inmunoensayo en suero y plasma.
Realizar comentarios de informes en el contexto del paciente.
Validacion facultativa de resultados de cribado de sangre oculta en heces.

Realizar analisis estadisticos basicos.

7.2.9. Jornada complementaria (guardias)

en Laboratorio de Urgencias

1 ano

Al finalizar el residente debe ser capaz de:
Realizar las funciones técnicas: calibrar, controlar, mantener y resolver dificultades o
pequefias averias de los instrumentos analiticos.
Validar calibraciones y resultados de controles.
Detectar disfunciones ocasionales de la Unidad y enfocar las posibles soluciones.
Validar facultativamente los resultados emitidos por la Unidad.
Controlar el tiempo de respuesta adecuado a la necesidad clinica.
Contactar con los clinicos de otras especialidades.
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7.3. Tercer ano

Conocer y participar en los procedimientos asistenciales y de desarrollo de areas especificas del
laboratorio clinico, orientadas a problemas clinicos de hospital terciario. Adquirir mayor
autonomiay colaborar en la formacion de técnicos de laboratorio y residentes de primeros afios.

7.3.1. Hormonas 3 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Utilizar y validar técnicamente los resultados de los analizadores de la Unidad.

e Realizar técnicas de radioinmunoanadlisis, colorimetria e inmunoensayo.
e Validar facultativamente de resultados de la Unidad.
e Interpretar los resultados de pruebas funcionales.
7.3.2. Metabolopatias 3 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Poner en funcionamiento la instrumentacién de cromatografia liquida.

Extraer muestras con solventes orgdnicos y derivatizacidn para cromatografia de gases.
Interpretar resultados de espectros de masas.

Manejar los softwares de cromatografia.

Interpretar de perfiles cromatograficos normales y patoldgicos.

Manejar programas y bases de datos de andlisis de variantes.

Emitir informes y validacion de resultados.

Participar en programas de desarrollo e investigacidn de la unidad.

Saber la aproximacién tedrico-practica, y responsabilidad en la tarea asistencial de los
métodos utilizados en la unidad de enzimologia metabdlica.

Adquirir la forma de trabajo de la unidad: circuitos, resultados, control de calidad,
validaciones, informes, etc.

7.3.3. Laboratorio de Genética (opcional) 3 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

Familiarizarse con las técnicas del area de genética.

Realizar test basados en técnica de PCR y postPCR.

Realizar secuenciacién automatica y analisis de los productos por electroforesis capilar.
Realizar lecturas de secuencias y analisis de fragmentos. Nivel 1.

Realizar NGS: técnica manual y automatizada. Analisis de calidad de los resultados,
analisis de datos y utilizacién de algoritmos de priorizacidén de variantes.

Interpretar variantes genéticas.
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7.3.4. Instituto de investigacion (opcional) 3 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:
e Colaborar en el desarrollo de los proyectos en marcha del grupo de investigacion del
Servicio de Bioquimica Clinica: Bioquimica Clinica, Vehiculizacién de Farmacos y
Terapia del VHIR (CB-DDT).

7.3.5. Jornada complementaria (guardias)
en Laboratorio de Urgencias 1 afo

Al finalizar el residente debe ser capaz de:
e Realizar las funciones técnicas: calibrar, controlar, mantener y resolver dificultades o
pequefias averias de los instrumentos analiticos.
Validar calibraciones y resultados de controles.
Detectar disfunciones ocasionales de la Unidad y enfocar las posibles soluciones.
Validar facultativamente los resultados emitidos por la Unidad.
Controlar el tiempo de respuesta adecuado a la necesidad clinica.
Contactar con los clinicos de otras especialidades.
Liderar al personal implicado en el Laboratorio de Urgencias.
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7.4. Cuarto ano

Adquirir autonomia en la mayor parte de los procesos asistenciales y tener iniciativa en el
desarrollo y validacién de nuevos procedimientos. Liderar la formacidén y acompafiamiento de
los residentes menores. Colaborar activamente en las iniciativas de investigacidn en las
rotaciones donde haya esa circunstancia.

Convertirse en un profesional del laboratorio clinico en todas sus vertientes.

7.4.1. Estancia especifica en una Unidad 9 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

e Profundizar y adquirir completa capacitacion en el desempefio de los procedimientos
asistenciales de una unidad o proceso del servicio.

e Participar en el inicio o continuacion con alguno de los proyectos de investigacién o
desarrollo de la unidad o proceso.

7.4.2. Laboratorio Core (seguin necesidades del Servicio) 3 meses

Al finalizar el residente debe ser capaz de:

e Gestionar las compras, el personal y participar en la mejora continua y la identificacion de
necesidades asistenciales de un proceso asistencial de manera independiente

e Participar en la docencia de residentes rotantes en el proceso asignado.

7.4.3. Jornada complementaria (guardias)
en Laboratorio de Urgencias 1 afo

Al finalizar el residente debe ser capaz de:
e Realizar las funciones técnicas: calibrar, controlar, mantener y resolver dificultades o
pequefias averias de los instrumentos analiticos.
Validar calibraciones y resultados de controles.
Detectar disfunciones ocasionales de la Unidad y enfocar las posibles soluciones.
Validar facultativamente los resultados emitidos por la Unidad.
Controlar el tiempo de respuesta adecuado a la necesidad clinica.
Contactar con los clinicos de otras especialidades.
Liderar al personal implicado en el Laboratorio de Urgencias.
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8. Sesiones clinicas

Sesiones de Servicio

Asistencia obligatoria.
Se realiza una sesién semanal.
Cada residente debe presentar una sesion de servicio al afio

Sesiones de residentes

Asistencia obligatoria.
Se realiza una sesion semanal.

Cada residente debe presentar como un minimo de dos sesiones al afio.
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9. Cursos para residentes y congresos

A continuacion, listamos las actividades de formacion no asistencial ofrecidas a
residentes. En la columna de la derecha se sefiala en rojo las obligatorias y en verde las

opcionales.

1er ANO RESIDENCIA (R1)

PROGRAMA DE
INMERSION

Responsabilidad profesional a la residencia.

Formacion ABAT (Agentes Bioldgicos Altamente
Transmisibles). Mddulo tedrico y taller practico.

Seguridad del paciente.

SAP: Hospitalizacion y Urgencias.

Cédigo de sepsis grave.

Bioseguridad

Prevencion de riesgos laborales

Prevencién de infeccion hospitalaria.

PROGRAMA DE
FORMACION
TRANSVERSAL*

Habilidades comunicativas (online)

Introduccidn a la investigacidn (online)

Introduccion a la bioética (online)

Introduccién a la busqueda bibliografica e

identificacion digital (online)

CURSOS ESPECIFICOS

Formacidn basica de la norma ISO (en cas d’oferiment

per part de I'ICS)

*Competencias transversales

R2 — R4

PROGRAMA
FORMACION
TRANSVERSAL*

DE

Curso de estadistica VHIR

CURSOS ESPECIFICOS

Cursos ofrecidos por la Sociedad Espafola de
Medicina del Laboratorio (SEMEDLAB)

Cursos ofrecidos por la Associacié Catalana de

Ciéncies del Laboratori Clinic (ACCLC)

*Competencias transversales
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10. Fuentes de informacion recomendadas

Sociedades cientificas

e Sociedad espafiola de medicina del laboratorio (SEMEDLAB):

https://semedlab.es/

e Associacié Catalana de Ciéncies del Laboratori Clinic (ACCLC):

http://www.acclc.cat/

e Association for Diagnostics and Laboratory Medicine (ADLM):

https://myadim.org/

Existen otras sociedades europeas, pero sefialamos estas por ser las de nuestro pais o por las
utilidades que presentan que no detallamos.

Biblioteca

El servicio de Biblioteca ofrece en las primeras sesiones dirigidas a los residentes recién
incorporados, amplia informacién de sus prestaciones y formacién en motores de busqueda
bibliografica como http://ejournals.ebsco.com/home.asp

Directamente ligadas a la especialidad, en la Biblioteca del HUVH destacamos:

Clinical Chemistry (editado por la ADLM)

Clinical Chemistry and Laboratory Medicine (editado por International Federation
of Clinical Chemistry and Laboratory Medicine and the Forum of the European
Societies of Clinical Chemistry).

Annual Review of Biochemistry

Archives of Pathology & Laboratory Medicine

Journal of Biological Chemistry

Avances en Medicina de Laboratorio (almed)

Otros:

Clinical Biochemistry (editado por The Canadian Society of Clinical Chemists acceso
desde la UAB)

http://www.biomedcentral.com (BioMed central. The open acces publisher)
http://users.rcn.com/dennisanoe/ The Logic of Laboratory Medicine Second
Edition. Dennis A. Noe, MD. A free e-book for residents in Laboratory Medicine and
senior medical students.
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10.1. Biblioteca digital

La Biblioteca del Hospital ofrece sus recursos y servicios desde:

1. Biblioteca Presencial

2. Biblioteca Digital desde el Portal Vall d’'Hebron

https://intranet.vallhebron.cat/recursos/biblioteca
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11. Programa de Investigacion

Participacién en el Grupo de investigacion de Bioquimica Clinica: Bioquimica Clinica,
Vehiculizacion de Farmacos y Terapia (Clinical Biochemistry, Drug Delivery & Therapy,
CB-DDT)

El Grupo de Bioquimica Clinica, Vehiculizacion de Farmacos y Terapia (Clinical
Biochemistry, Drug Delivery & Therapy, CB-DDT) surge de la fusion de dos grupos del
VHIR: el Grupo de Bioquimica Clinica y el Grupo de Liberacién y Direccionalizacion
Farmacoldgica. Este grupo lleva a cabo investigacion tanto preclinica como clinica en el
ambito del diagndstico y la terapia de diversas enfermedades.

Con un vinculo directo con el Servicio de Bioquimica Clinica del Hospital Vall d’"Hebron,
el ambito de actuacidn del grupo abarca desde el analisis de datos masivos procedentes
del servicio hasta el desarrollo de biomarcadores diagndsticos y prondsticos, la
evaluacioén de terapias existentes y el disefio de nuevas estrategias terapéuticas basadas
en la nanotecnologia.

En cuanto a las patologias de interés, el grupo cuenta con una amplia trayectoria en
investigacion basica y aplicada en oncologia (incluyendo nuevos biomarcadores, dianas
terapéuticas y tratamientos innovadores), metabolopatias (con especial énfasis en
biomarcadores y mejoras en la terapia enzimatica sustitutiva), asi como en enfermedad
renal y hepatica.
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12. Registro digital de la actividad formativa

Disponemos de un aplicativo para el registro de toda la documentacion y actividades
relacionadas con la formacién especializada. Alli figuran los documentos oficiales (Guia
Itinerario Formativo, Protocolo de Supervisién, Programa Oficial de la Especialidad) y
todo lo relativo al expediente de la persona que hace la residencia:

- El plan individual de formacion del residente, incluyendo las
rotaciones correspondientes a cada afno de residencia. Se incluye
tanto el periodo correspondiente a cada rotacién como los
objetivos y los responsables de la misma. También quedan
registradas las rotaciones externas por otros dispositivos o
Unidades docentes.

- Libro del residente.
- Entrevistas estructuradas.

- Evaluaciones de rotaciones y anuales.

Todos los procedimientos relacionados con la formacién también se registran en este
aplicativo al que pueden acceder todos los implicados en el proceso formativo mediante
un perfil especifico y garantizando la privacidad. También esta la informacion sobre los
integrantes de la Comisién de Docencia y los temas tratados en cada reunion de la
misma.
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