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El itinerario formativo de la especialidad, establece todas las competencias que han de adquirir
los residentes durante el periodo de formacion, el grado de supervision y el nivel de
responsabilidad en cada etapa, asi como la descripcién de la evaluacién que se realizara. Esto
permite al residente conocer su programa formativo desde su inicio y facilita planificar y
estructurar mejor su formacion. Aprobado el 13.12.2018, en la reunién de la CD (acta 13/2018).

Refleja los objetivos docentes de cada rotacién y de las guardias, asi como los conocimientos y
las habilidades a adquirir. Se incluye también el grado de supervision y el nivel de
responsabilidad, para las diferentes actividades, segun el afio de formacion.

Esto favorece que se conozcan los diferentes conceptos que se debe evaluar cada afio, tanto
al tutor como al facultativo residente.

La Comisién de Docencia ha establecido una ponderacion sobre la nota anual del 90% para
todos los apartados definidos en las diferentes rotaciones y las guardias y un 10% para el resto
de actividades.

Niveles de responsabilidad: Han de quedar especificados en cada caso.

Nivel de responsabilidad Valoracion

Actividades realizadas directamente por el residente, sin
Nivel 1 necesidad de tutorizacion directa.
Nivel de mayor responsabilidad El residente ejecuta i, posteriormente, informa.

Nivel 2
Nivel medio de responsabilidad

Actividades realizadas directamente por el residente, bajo
la supervisién directa del tutor o facultativo especialista
responsable.

Nivel 3
Nivel de menor responsabilidad

Actividades realizadas por el facultativo. Estan observadas
ylo asistidas durante su ejecucion por el residente, que no
tiene responsabilidad y exclusivamente actla como

observador o asistente.

Como norma general, se sigue el criterio establecido en los Protocolos de las guardias,
teniendo en cuenta que los residentes, excepto en determinadas situaciones, pueden conseguir
el nivel de responsabilidad medio de cada especialidad, segin el afio de residencia. Para los
casos especiales, el tutor ha de establecer los niveles especificos, para un residente
determinado y para la realizacion de determinadas actividades clinicas.

o Nivel 1-2 para una gran parte de las actividades clinicas, en funcion de los conocimientos y
habilidades adquiridas.

¢ Nivel 3 para actividades muy especificas de la especialidad.

o Nivel 3 de responsabilidad para firmar altas o bajas o determinados documentos o solicitud
de pruebas especificas (R1).




Evaluacién

La evaluacion de las diferentes rotaciones, asi como la evaluacién anual y final, reflejan la
valoracion de los conocimientos adquiridos, las habilidades conseguidas y las actitudes del
residente durante todo el periodo.

La ponderacion establecida en nuestro centro es:

- Rotaciones: 65%
- Actividades complementarias: 10%
- Calificacién tutor: 25%

1. Rotaciones (65%)
70%
- Conocimientos adquiridos
- Razonamiento/valoracion del problema
- Capacidad para tomar decisiones
- Capacidad para tomar decisiones
- Uso racional de recursos
- Seguridad del paciente

- Motivacion

- Puntualidad/asistencia

- Comunicacion con el paciente y la familia
- Trabajo en equipo

- Valores éticos y profesionales

2. Actividades complementarias (10%)

Nivel Publicaciones Comunicacién Oral Poster
Internacional 0,3 0,2 0,1
Nacional 0,2 0,1 0,05
Autonémica 0,1 0,05 0,02
Asistencia Ponente Ponente en Sesiones Participacién en

proyectos de
investigacion

curso/taller
(minimo 2 horas)

cursol/taller
(minimo 10 horas)

(valorar duracién y

0,02- 0,1

complejidad)

Hasta 0,2

(valorar duracién y
complejidad)

*En el servicio/unidad:
hasta 0,01
*Generales/Hospitalarias:

0,05-0,2
(valorar implicacion y
tipo de proyecto)

hasta 0,02

3. Callificacién tutor (25%)

Cuantitativa (1-10)

Cualitativa

1-2

Muy insuficiente. Lejos de alcanzar los objetivos de la rotacién.
Deben proponerse areas de mejora en el apartado
correspondiente.

34

Insuficiente. No alcanza todos los objetivos anuales, pero
podrian alcanzarse con un periodo complementario de
formacion. Deben proponerse areas de mejora en el apartado
correspondiente 'y  sugerir la duracién del periodo
complementario.

Suficiente. Alcanza los objetivos anuales.

Bueno. Alcanza los objetivos anuales, demostrando un nivel
superior en algunos de ellos.

8-9

Muy bueno. Domina todos los objetivos anuales.

10

Excelente. Muy alto nivel de desempefio durante el afio
formativo.

Sélo alcanzan esta calificacion un nOmero limitado de
residentes. Se valorara de acuerdo con la experiencia del tutor
con los resultados de la promocién o con otras promociones
anteriores de residentes, calificados como muy bueno.




Siguiendo las recomendaciones de los diferentes programas formativos i del Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, se han establecido los cursos obligatorios para los
residentes de primer afio, y el inicio a las actividades complementarias. Los residentes a partir
del segundo afio, han de empezar a participar de manera progresiva, mas activa (minimo una
por afio), en comunicaciones y publicaciones del servicio y en sesiones (generales o del
servicio), asi como en la docencia de postgrado o pregrado y en la elaboracién de protocolos y
de guias clinicas. La realizacion de estas tareas permite, junto con la realizaciéon de los cursos
obligatorios (del hospital o del propio servicio) conseguir este 10%.

Se ha de poner el nombre del Curso, Jornada, etc. que han de hacer y el nimero de

asistencias y de publicaciones que han de realizar, cada afio.

Ficha de especialidad

MIC MICROBIOLOGIA Y PARASITOLOGIA
Afio de Duracién
formacion | Rotacion en meses | Dispositivo donde se realiza
R1 A 4 HOSPITAL UNIVERSITARI DE
MICROBIOLOGIA HEMOCULTIVOS BELLVITGE
R1 MICROBIOLOGIA BACTERIOLOGIA 7 HOSPITAL UNIVERSITARI DE
BELLVITGE
R1 MICROBIOLOGIA ATENCION CONTINUADA 1 HOSPITAL UNIVERSITARI DE
BELLVITGE
R2 | MICROBIOLOGIA ANTIBIOTICOS Y ANAEROBICOS 4 HOSPITAL UNIVERSITAR| DE
BELLVITGE
R2 4
. HOSPITAL UNIVERSITARI DE
MICROBIOLOGIA AUTOMATIZACION, ENFERMEDADES BELLVITGE
DE TRANSMISION SEXUAL Y DE MICOLOGIA
R2 MICROBIOLOGIA MICOBACTERIAS 4 HOSPITAL UNIVERSITARI DE
BELLVITGE
R3 ENFERMEDADES INFECCIOSAS PLANTA 1 HOSPITAL UNIVERSITARI DE
BELLVITGE
R3 MICROBIOLOGIA SEROLOGIA 4 HOSPITAL UNIVERSITARI DE
BELLVITGE
R3 MICROBIOLOGIA PARASITOLOGIA 1 HOSPITAL UNIVERSITARI DE
BELLVITGE
R3 MICROBIOLOGIA PARASITOLOGIA 1
HOSPITAL CLINICO
R3 MICROBIOLOGIA EPIDEMIOLOGIA 4 HOSPITAL UNIVERSITARI DE
BELLVITGE
R3 1
ENFERMEDADES INFECCIOSAS INFECCION :gLSLF\’/'ITTAG'-EUN'VERS'TAR' DE
NOSOCOMIAL
R4 MICROBIOLGIA VIROLOGIA 4 HOSPITAL UNIVERSITARI DE
BELLVITGE
R4 MICROBIOLOGIA BIOLOGIA MOLECULAR 4 HOSPITAL UNIVERSITARI DE
BELLVITGE
R4 MICROBIOLOGIA PEDIATRICA 1 HOSPITAL UNIVERSITARI DE
BELLVITGE
R4 MICROBIOLOGIA 3 HOSPITAL UNIVERSITARI DE

BELLVITGE




RESIDENTE DE PRIMER ANO (R1)
ROTACIONES DE LOS R1

Segun lo establecido en el Boletin de la Unidad docente las rotaciones son:

. Laboratorio de Hemocultivos: 4 meses
. Laboratorio de Bacteriologia General: 7 meses
. Atencién Continuada del Servicio de Microbiologia (Area de recepcién y siembra de

muestras, Laboratorio de Micobacterias, Laboratorio de Identificacion Automatizada;
Laboratorio de Antibiéticos; Laboratorio de Anaerobios, Laboratorio de Micologia; Laboratorio
de Enfermedades de Transmisién Sexual; Laboratorio de Serologia, Laboratorio de
Parasitologia; Laboratorio de Epidemiologia; Laboratorio de Virologia y Laboratorio de Biologia
Molecular): 1 mes

SERVICIO DE MICROBIOLOGIA - LABORATORIO HEMOCULTIVOS (4 meses)

Objetivos:

e Conocer la gestién y organizacién del Servicio de Microbiologia.

e Conocer los procedimientos organizativos, de trabajo sistematico y de transmision de la
informacién en el Laboratorio de Hemocultivos.

e Conocer los procedimientos de toma de muestras para hemocultivo y para liquidos

estériles en frasco de hemocultivo.

Introduccion a la Bacteriologia Sistematica.

Introduccion al sistema informéatico del Servicio de Microbiologia.

Solicitud de pruebas de microbiologia en el sistema informético SAP.

Introduccion al Sistema de Calidad del Servicio de Microbiologia.

Seguridad en el Servicio de Microbiologia y en el Laboratorio de Hemocultivos en

particular.

Conocimientos a adquirir:

e Taxonomia y clasificacién bacteriana.

e Clasificacién y caracteristicas de los cocos Gram positivos. Fundamento y uso de las
pruebas rapidas de cribado y de identificacibn de los microorganismos mas comunes.
Algoritmos de identificacién.

e Taxonomia de los géneros Staphylococcus y Micrococcus. Patrones de sensibilidad
antimicrobiana mas frecuentes.

e Taxonomia de los géneros Streptococcus y Enterococcus.

e Clasificacién y caracteristicas de los bacilos Gram negativos. Fundamento y uso de les
pruebas rapidas de cribado y de identificacion de los microorganismos mas comunes.
Algoritmo de identificacion.

e Taxonomia de la familia Enterobacteriaceae.

e Taxonomia de los bacilos Gram negativos no fermentadores: Pseudomonas vy
Acinetobacter.

e Trazabilidad en el Servicio de Microbiologia.

Habilidades:

o Recepcién de las muestras introducidas en frasco de hemocultivo.

¢ Introduccién de frascos de hemocultivo en los aparatos de lectura continua.

e Extraccion de frascos positivos de los aparatos de lectura continua y procesamiento
posterior: realizacion y lectura de la tincion de Gram, utilizacion del microscopio; subcultivo
en aerobiosis y/o anaerobiosis. Introduccién informética y/o manual de los resultados
preliminares.

e Extraccion de frascos negativos de los aparatos de lectura continua.

e Lectura de placas de cultivo: identificacién preliminar y cribado mediante pruebas rapidas,
antibiograma en las muestras que lo precisen.

e Adquirir habilidades de comunicacion entre el personal sanitario y iniciacion en el trabajo en
equipo.

e Ser capaz de presentar casos clinicos en sesiones asistenciales.



Niveles de responsabilidad:

La mayoria de los actos han de ser tutelados (nivel 2 y 3) y pero algunas de las actividades se
podran realizar sin supervision directa (nivel 1).

SERVICIO DE MICROBIOLOGIA - LABORATORIO DE BACTERIOLOGIA GENERAL (7
meses):

Objetivos:

Conocer los procedimientos organizativos, de trabajo sistematico y de transmision de la
informacién en el Laboratorio de Bacteriologia General.

Conocer los procedimientos y normas de seguridad para la obtencién, conservacion y
transporte de las muestras para el andlisis microbioldgico general y bacteriolégico en
particular.

Conocer los criterios de aceptacion para el cultivo bacteriolégico de las muestras.

Conocer los medios de siembra, procedimientos de incubacion, de lectura de cultivos y de
identificacion en bacteriologia.

Familiarizarse con la solicitud de pruebas de microbiologia en el sistema informético del
hospital.

Conocimientos a adquirir:

Recogida de muestras, transporte y procesamiento. Inoculacion en medios de cultivo.
Morfologia bacteriana: observaciébn microscépica de preparaciones de les muestras,
examen de muestras frescas en contraste de fases y campo oscuro. Procedimientos de
fijacion y tincion, examen de las preparaciones.

Profundizacion en la taxonomia de la familia Enterobacteriaceae.

Profundizacién en la taxonomia de los bacilos Gram negativos no fermentadores.
Profundizaciébn en la taxonomia de los géneros Staphylococcus, Streptococcus,
Enterococcus y otros cocos Gram positivos aerobios.

Taxonomia de los géneros Haemophilus, Neisseria y Moraxella.

Taxonomia de los géneros Vibrio, Aeromonas y Plesiomonas.

Taxonomia de bacilos Gram negativos de crecimiento lento y/o con requerimientos
especiales: Capnocytophaga, Eikenella, Pasteurella, Bordetella, Brucella, Legionella,
Bartonella, etc.

Taxonomia de bacilos Gram positivos. Algoritmo de identificacion. Corineformes, Listeria,
Bacillus, Nocardia, Rhodococcus, etc.

Taxonomia de bacilos Gram negativos en espiral. Algoritmo de identificacion. Géneros
Campylobacter, Helicobacter, Leptospira, Borrelia, Treponema, etc.

Taxonomia de micoplasmas y bacterias parasitas intracelulares obligadas. Géneros
Mycoplasma, Ureaplasma, Chlamydia, Chlamydophila, Rickettsia, Erlichia, Coxiella,
Tropheryma, etc.

Sistemas de Vigilancia Epidemioldgica y de Salud Publica.

Habilidades:

Realizar correctamente los procedimientos de tincién (Gram, Ziehl-Neelsen modificado,
etc.) y evaluacién microscépica de la muestra.

Procedimientos de siembra de muestres en medios adecuados: urocultivo; coprocultivo;
liquidos orgénicos estériles; muestras respiratorias; muestras gastrointestinales; Ulceras,
exudados y abscesos; biopsias y tejidos; catéteres, drenajes, véalvulas, etc.; soluciones
estériles.

Ser capaz de realizar la lectura e interpretacion de los urocultivos.

Ser capaz de realizar la lectura e interpretacion de los coprocultivos.

Ser capaz de realizar la lectura e interpretacion de los cultivos de bacteriologia general.
Realizar correctamente los métodos de deteccién de antigenos bacterianos en muestras
clinicas. Antigenos de S. pneumoniae y de Legionella pneumophila.

Ser capaz de tipificar bacterias por métodos de aglutinacion: Salmonella, estreptococos,
meningococos, Listeria, etc.

Conocer los procedimientos de conservacion de microorganismos.



Niveles de responsabilidad:
La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2 y 3) pero algunas de las
actividades se podran realizar sin supervision directa (nivel 1).

ATENCION CONTINUADA DEL SERVICIO DE MICROBIOLOGIA (1 mes):

Objetivos: en este momento el residente ya se ha formado en bacteriologia general y

hemocultivos, esto representara un elevado porcentaje de su trabajo durante las guardias, en

esta rotacion el R1 aprendera otras técnicas que pueden ser solicitadas con caracter de

urgencia.

e Formarse en los procedimientos de diagnéstico microbiolégico rapido que pueden ser
solicitados durante la atencién continuada del Servicio de Microbiologia y que se realicen
en laboratorios por donde el R1 no ha rotado todavia.

Conocimientos a adquirir:
e Conocer las pruebas diagndsticas rapidas de nuestra especialidad: indicaciones,
interpretacion de les resultados y limites de las mismas.

Habilidades:

e Laboratorio de Micobacterias: ser capaz de realizar y de interpretar la tincién de Ziehl-
Neelsen. Introduccion de hemocultivos para micobacterias en el aparato de lectura
continua.

e Laboratorio d’ldentificaciéon Bacteriana y Pruebas de Sensibilidad Automatizadas: 1)
criterios de utilizacién del sistema Vitek; ser capaz de realizar y de interpretar los resultados
obtenidos. 2) sistemas WalkAway y AutoScan: inoculacién e introduccién de paneles,
extraccién de paneles y revision de excepciones.

e Laboratorio de Antibidticos: criterios de utilizacion del método de disco-difusion; medios de
cultivo, incubacién y lectura manual o mediante el sistema Sirscan.

e Laboratorio de Anaerobios: procedimientos de incubacién.

e Laboratorio de Enfermedades de Transmision Sexual: siembra de muestras e incubacion.

e Laboratorio de Micologia: siembra de muestras e incubacién; medios cromogénicos de
identificacion presuntiva de levaduras.

e Laboratorio de Serologia: serologia de VIH urgente, Rosa de Bengala, Cryptococcus
neoformans, Paul Bunnell.

e Laboratorio de Parasitologia. Malaria: deteccion de antigenos, tincion y observacion
microscoépica.

e Laboratorio de Epidemiologia: siembra de muestras e incubacién; aglutinacion gen mec;
PCR a tiempo real para la deteccion de Staphylococcus aureus resistente a meticilina.
Laboratorio de Virologia: conservacion de muestras; gripe A (en temporada epidémica).
Responder a las consultas tanto de facultativos de guardia como del personal técnico del
laboratorio.

Niveles de responsabilidad:
Al final de esta rotacion los R1 han de ser capaces de realizar la mayoria de las actuaciones
sin supervision directa (nivel 1).

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS A REALIZAR (R1)

Los R1 tienen muchos cursos obligatorios, por tanto se han de ponderar mas que el resto de
actividades que no pueden realizar, al comienzo de la residencia.

Cursos obligatorios:

e Curso de urgencias medicoquirtrgicas

Curso de seguridad

Sesiones/Talleres de introduccion a la bioética
Curso de riesgos laborales on-line

Curso de introduccion al SAP

Presentacion de sesiones :




e Participacion en la sesion diaria conjunta de los Servicios de Microbiologia y el Servicio de
Enfermedades Infecciosas.

e Participacion en las sesiones de casos clinicos del servicio por el que esta rotando.

e Participacion junto a algun residente mas grande o facultativo en la organizacion de alguna
sesion de revision de tema monografico (minimo 1/afio)

Asistencia a Jornadas/ Cursos/ Congresos:
Es su iniciacion y por tanto, se recomienda que sean pocos CUrsos:
e Asistencia al Curso de Actualizacion en Microbiologia del Hospital de Bellvitge.

Participacion Jornadas/ Congresos:

Congreso anual de la SEIMC (Sociedad Espafiola de Enfermedades Infecciosas y
Microbiologia Clinica) y/o de la Sociedad Catalana de Enfermedades Infecciosas y
Microbiologia Clinica.

Publicaciones
Ninguna.

Inicio de Doctorado: Master, DEA
No recomendable en este momento de la residencia.

Otras actividades:

e Asistencia obligada a las sesiones generales del hospital (mensuales).

e Asistencia obligada a les sesiones del servicio, si se esta rotando en él.

e Asistencia obligada a la sesién mensual conjunta de los Servicios de Enfermedades
Infecciosas y de Microbiologia Clinica.

RESIDENTE DE SEGUNDO ANO (R2)
ROTACIONES DE LOS R2
Segun lo que esta establecido en el Boletin de la Unidad docente las rotaciones son:

e Servicio de Microbiologia — Laboratorios de Antibiéticos y de Anaerobios: 4 meses

e Servicio de Microbiologia — Laboratorios de Automatitzacion, Enfermedades de
Transmisién Sexual y Micologia: 4 meses

e Servicio de Microbiologia — Laboratorio de Micobacterias: 4 meses

SERVICIO DE MICROBIOLOGIA - LABORATORIOS DE ANTIBIOTICOS Y DE ANAEROBIOS
(4 meses):

Objetivos:
e Conocer los procedimientos organitzativos, de trabajo sistematico y de transmision de la
informacién en los Laboratorios de Antibidticos y de Anaerobios.

e Conocer los métodos de andlisis de la sensibilidad antibidtica bacteriana. Agentes
antibacterianos y mecanismos de resistencia bacteriana a los antibioticos.
e Taxonomia y clasificacion de las bacterias anaerobias. Algoritmo de identificacion.

Conocimientos a adquirir:

e Método de disco difusion. Conocer tanto los métodos manuales como los sistemas
automatizados de incubacion y lectura de las pruebas de sensibilidad antibidtica bacteriana
(sistema Sirscan)

e Métodos de dilucion.

o Meétodos especiales de deteccion de sensibilidad y ensayo de los agentes antibacterianos
en liquidos bioldgicos.

e Taxonomia de los géneros Bacteroides, Porphyromonas, Prevotella, Fusobacterium y otros
microorganismos gram negativos anaerobios.




e Taxonomia del género Clostridium.

e Taxonomia de los géneros Propionibacterium, Lactobacillus y otros bacilos gram positivos
anaerobios no esporulados.

¢ Taxonomia de los géneros Peptostreptococcus, Veillonella y otros cocos anaerobios.

e Deteccion de la sensibilidad a los agentes antibacterianos en anaerobios.

Habilidades:

e Praparacion de inéculos para las pruebas de sensibilidad.

Lectura e interpretacion manual de disco difusion.

Lectura e interpretacion automatizada de disco difusién en el sistema Sirscan.
Lectura e interpretacion de paneles de microdilucion.

Ser capaz de realizar la lectura e identificacion de los cultivos anaerobios.

Niveles de responsabilidad:
La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2 y 3) pero algunas de las
actividades se podran realizar sin supervision directa (nivel 1).

SERVICIO DE MICROBIOLOGIA - LABORATORIOS DE AUTOMATIZACION,
ENFERMEDADES DE TRANSMISION SEXUAL Y DE MICOLOGIA (4 meses):

Objetivos:

e Conocer los procedimentos organitzativos, de trabajo sistematico y de transmisién de la
informacién en los Laboratorios de Automatitzacion, Enfermedades de Transmisién Sexual
y Micologia.

e Conocer los sistemas automatizados de identificacion y analisis de la sensibilidad
antibidtica bacteriana.

e Conocer los procedimentos de toma de muestras de los aparatos genitales femenino y
masculino y de toma de muestras para micologia.

e Conocer los métodos de diagnéstico de las enfermedades de transmision sexual.

e Conocer la taxonomia y clasificacion de los hongos. Algoritmo de identificacién fungica.

Conocimientos a adquirir:

e Sistemas automatizados Vitek, WalkAway y AutoScan: Fundamentos y utilizacién préactica.

e Conocer la sistemética de trabajo de los métodos microscépicos y de cultivo para las
enfermedades de transmision sexual.

e Conocer los métodos microscopicos, los medios de siembra y de incubacién especificos de
la Micologia.

e Taxonomiay clasificacién de las levaduras.

e Taxonomia y clasificacion de los hongos filamentosos: Aspergillus, Zigomicetos y micosis
superficiales.

e Taxonomia y clasificacién de hongos dimorficos causantes de micosis sistémicas.

e Agentes antifingicos: mecanismos de resistencia y métodos de deteccion de la sensibilidad
a los antifungicos.

Habilidades:

e Resolver las excepciones en el sistema WalkAway/AutoScan.

e Ser capaz de realizar la lectura e interpretacion de las pruebas diagnosticas de las
enfermedades de transmision sexual.

o Identificacién de levaduras. Prueba de filamentacion, métodos bioquimicos de identificacion
y medios cromogénicos de identificacion de levaduras.

e Identificacion de hongos filamentosos. Prueba de KOH, métodos morfologicos
microscopicos.

¢ Identificacién de hongos dimorficos. Prueba de dimorfismo.
Deteccion de componentes de la pared fangica.
Detecciodn de la sensibilidad a los antifangicos.

Niveles de responsabilidad:
La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2 y 3) pero algunas de las activitades
se podran realizar sin supervision directa (nivel 1).




SERVICIO DE MICROBIOLOGIA - LABORATORIO DE MICOBACTERIAS (4 meses)

Objetivos:

e Conocer los procedimentos de seguridad en el Laboratorio de Micobacteris.

e Conocer los procedimentos organitzativos, de trabajo sistematico y de transmisién de la
informacién en el Laboratorio de Micobacterias.

e Conocer los procedimientos de descontaminacion y concentracion de muestras, y de
siembra de medios sélidos y de frascos de procesamiento automatizado con medio liquido.

¢ Algoritmo de identificacion en la Micobacteriologia Sistematica.

Conocimientos a adquirir:

e Taxonomia y clasificacion micobacteriana.

e Clasificaci6 y caracteristicas de las micobacterias de crecimiento lento. Métodos de
identificacion.

e Clasificacion y caracteristicas de las micobacterias de crecimiento rapido. Métodos de
identificacion.

e Agentes antimicobacterianos de primera y segunda linea de tratamiento: mecanismos de
resistencia.

¢ Métodos moleculares aplicados a las micobacterias. Deteccion directa en muestra clinica y
utilidad en la identificacion y deteccién de resistencia.

e Métodos de prevencién y control de la tuberculosis y de la lepra.

Habilidades:

e Técnicas de tincion de bacilos &cido-alcohol resistentes (Ziehl-Neelsen y auramina):
examen microscopico de preparaciones de muestras y concentrados de muestra.
Utilitzacién del microscopio de fluorescencia.

e Utilitzacion de los métodos moleculares en la deteccién directa de micobacterias en
muestras clinicas.

e Ser capaz de realizar los procedimientos de descontaminacion y concentracién de
muestras.

e Introduccién de frascos de medio liquido inoculados en los aparatos de lectura continua y
hemocultivos para micobacterias.

e Extraccién de frascos positivos de los aparatos de lectura continua y procesamiento

posterior: realizacién y lectura de las tinciones de Ziehl-Neelsen y auramina; introduccion

informatica y/o manual de los resultados preliminares.

Extracciéon de frascos negativos de los aparatos de lectura continua.

Lectura de medios de cultivo sélidos: caracteristicas de crecimiento y pigmentacion.

Identificacion por métodos moleculares: sondas genéticas y deteccion de antigenos.

Subcultivo e inoculacion de frascos para pruebas de sensibilidad antimicobacteriana.

Deteccién de niveles de produccion de interferon gamma para el diagndstico de la infeccion

por M. tuberculosis.

Niveles de responsabilidad:
La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2 y 3) pero algunas de las
actividades se podran realizar sin supervision directa (nivel 1).

GUARDIAS DE LOS R2

Segln lo que esta establecido en el Protocolo de Niveles de supervisién i grado de
responsabilidad en las guardias

A partir de R2 haran guardias de presencia fisica en el Servicio de Microbiologia. EI nimero de
guardias sera de 4-5 guardias al mes.

Los objetivos, conocimientos a adquirir y habilidades de las guardias son comunes a las de la
rotacion de Atencién Continuada del Servicio de Microbiologia.




Objetivos:

Continuar formandose en los procedimientos de diagnéstico microbioldgico rapido que
pueden ser solicitados durante la atencion continuada del Servicio de Microbiologia.
Aprender a relacionarse con otros especialistas del area de urgéncias.

Conocimientos a adquirir:

Conocer las pruebas diagnoésticas rapidas de nuestra especialidad: indicaciones,
interpretacion de los resultados y limites de las mismas.

Habilidades:

Laboratorio de hemocultivos: ser capaz de realizar la lectura de los subcultivos de los
hemocultivos y de iniciar la identificacién microbiana utilizando les pruebas rapidas de
cribado.

Laboratorio de Bacteriologia General: lectura e interpretacion de las tinciones de Gram de
las muestras; lectura de liquidos estériles e identificacién utilizando las pruebas rapidas de
cribado.

Laboratorio de Micobacterias: ser capaz de realizar y de interpretar la tincion de Ziehl-
Neelsen. Introduccion de hemocultivos para micobacterias en el aparato de lectura
continua.

Laboratorio d’ldentificaciéon Bacteriana y Pruebas de Sensibilidad Automatizadas: 1)
criterios de utilizacién del sistema Vitek; ser capaz de realizar y de interpretar los resultados
obtenidos. 2) sistemas WalkAway y AutoScan: inoculacién e introduccién de paneles,
extraccién de paneles y revision de excepciones.

Laboratorio de Antibioticos: criterios de utilizacién del método de disco-difusién; medios de
cultivo, incubacién y lectura manual o mediante el sistema Sirscan.

Laboratorio de Anaerobios: procedimientos de incubacion.

Laboratorio de Enfermedades de Transmision Sexual: siembra de muestras e incubacion.
Laboratorio de Micologia: siembra de muestras e incubacidén; medios cromogénicos de
identificacion presuntiva de levaduras.

Laboratorio de Serologia: serologia de VIH urgente, Rosa de Bengala, Cryptococcus
neoformans, Paul Bunnell.

Laboratorio de Parasitologia. Malaria: deteccidon de antigenos, tincién y observacion
microscoépica.

Laboratorio de Epidemiologia: siembra de muestras e incubacién; aglutinacién gen mec.
Laboratorio de Virologia: conservacion de muestras; gripe A (en temporada epidémica).
Responder a las consultas tanto de facultativos de guardia como del personal técnico del
laboratorio.

Niveles de responsabilidad:

La responsabilidad de los R2 durante las guardias sera de nivel 1 dado que han de ser
capaces de realizar las actuaciones de la guardia sin supervisiéon directa aunque hay un

facultativo hasta las 20 h y durante el resto de la guardia los facultativos adjuntos pueden

ser localizados telefénicamente.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS A REALIZAR (R2):

La ratio de los cursos respecto del resto de actividades complementarias ha de ser decreciente,
con incremento progresivo de las otras actividades. Es interesante la asistencia a Cursos y
Jornadas de la propia especialidad, sobretodo para la adquisicion de conocimientos tedricos.

Presentacion de sesiones (servicio, generales, residentes, bibliograficas):

Presentacion activa de casos clinicos.

Asistencia a Jornadas/ Cursos / Congresos:

e Asistencia al Curso de Actualizacién en Microbiologia del Hospital de Bellvitge.

Participacion en Jornadas/Congresos:

e Colaborar con los adjuntos en la preparacién de comunicaciones a los Congresos de la



especialidad, sobretodo en la confeccion de bases de datos.

e Congreso anual de la SEIMC (Sociedad Espafiola de Enfermedades Infecciosas y
Microbiologia Clinica) y/o de la Societat Catalana de Malalties Infeccioses i
Microbiologia Clinica.

Publicaciones:
Puede comenzar a ser coautor en alguna publicacion del Servicio si ha participado
activamente.

Participacion docencia pregrado / postgrado:

e Participacion en la docencia de pregrado, estudiantes que rotan por el Servicio.

e Participacion en la docencia de los residentes R1 que roten por el Servicio ya sea de
nuestra o de otras especialidades.

Otras actividades:

e Asistencia obligada a las sesiones generales del hospital (mensual).

e Asistencia obligada a las sesiones del Servicio cuando se esté rotando.

e Asistencia obligada a la sesiébn mensual conjunta de los Servicios de Enfermedades
Infecciosas y de Microbiologia Clinica.

e Sesion asistencial diaria del Servicio.

RESIDENT DE TERCER ANO (R3)
ROTACIONES DE LOS R3
Segun lo que esta establecido en el Boletin de la Unidad docente las rotaciones son:

Servicio de Enfermedades Infecciosas — Planta de Hospitalizacion: 1 mes
Servicio de Microbiologia — Laboratorio de Serologia: 4 meses

Servicio de Microbiologia — Laboratorio de Parasitologia: 1 mes

Servicio de Microbiologia Hospital Clinico— Laboratorio de Parasitologia: 1 mes
Servicio de Microbiologia — Laboratorio de Epidemiologia: 4 meses

Servicio de Enfermedades Infecciosas — Infeccion Nosocomial: 1 mes

SERVICIO DE ENFERMEDADES INFECCIOSAS — PLANTA DE HOSPITALITZACION (1
mes):

Objetivos:

e Familiarizarse con los principales sindromes y enfermedades infecciosas de nuestro medio.
e Familiarizarse con las complicaciones infecciosas de los pacientes inmunodeprimidos.

e Familiarizarse con el espectro de accién de los diferentes antibiéticos.

e Familiarizarse con la politica antibiética de nuestro centro.

Conocimientos a adquirir:

e Conocer las manifestaciones clinicas, herramientas diagnésticas y posibilidades
terapéuticas de las infecciones mas prevalentes en nuestro medio: neumonias, infecciones
urinarias, endocarditis, celulitis, infecciones del sistema nervioso central, etc.

e Conocer la flora bacteriana mas habitual segun las diferentes localizaciones de los
procesos sépticos.

e Conocer la flora bacteriana mas habitual de las infecciones de pacientes
inmunodeprimidos.

e Conocer el espectro de accion de los diferentes antibidticos.

e Conocer el armamentarium antibiotico disponible en nuestro Hospital, politica antibiotica y
uso racional de los antibidticos.

e Conocer e interpretar las pruebas diagndsticas que se utilizan en estas enfermedades:
cultivos, pruebas de imagen y otras.

Habilidades (tan solo para residentes médicos):



e Mejorar las habilidades en las pruebas agresivas necesarias para el diagnostico de las
infecciones: puncion lumbar, toracentesis, paracentesis, puncién de muestras cutaneas etc.

e Ser capaz de establecer una pauta antibidtica empirica segun la localizacién del proceso
séptico del paciente.

e Ser capaz de establecer una pauta antibidtica empirica segin la patologia de base del
paciente: inmunodeprimido, portador del virus de la inmunodeficiencia humana, infeccion
intrahospitalaria...

Niveles de responsabilidad:
La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2 y 3) pero algunas de las activitades
se podran realizar sin supervision directa (nivel 1) cuando el residente sea de medicina.

SERVICIO DE MICROBIOLOGIA - LABORATORIO DE SEROLOGIA (4 meses)

Objetivos:

e Familiarizarse con los diferentes métodos serolégicos: EIA, aglutinacion, inmuno-
fluorescencia, etc. Ventajas y limitaciones en el diagnostico de las enfermedades
infecciosas.

Conocimientos a adquirir:

Serologia del VIH i otros retrovirus.

Serologia de las hepatitis virales.

Serologia de los virus de la familia Herpesviridae.

Otras serologias viricas: parvovirus B19, sarampidn, enterovirus, etc.
Serologia luética.

Serologia de las neumonias atipicas.

Serologia de Brucella y otras serologias bacterianas.

Serologia de las enfermedades parasitarias: Toxoplasma, Equinococcus, Anisakis,
enfermedad de Chagas, etc.

e Serologia fungica: Cryptococcus, etc.

Habilidades:
e Saber manipular adecuadamente y con seguridad las muestras de suero que lleguen al
Laboratori.

e Saber utilizar los aparatos robotizados de procesamiento de las serologies mas habituales.

e Saber realizar los procedimientos serolégicos manuales: aglutinaciones y pruebas de EIA
manuals.

e Saber realizar la lectura de las pruebas de inmunofuorescencia.

Niveles de responsabilidad:
La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2 y 3) pero algunas de las
actividades se podran realizar sin supervision directa (nivel 1).

SERVICIO DE MICROBIOLOGIA - LABORATORIO DE PARASITOLOGIA (1 mes)

Objetivos:

e Familiarizarse con las pruebas diagndsticas Utiles en el Laboratorio de Parasitologia.

e Taxonomia y clasificacion de los parasitos humanos. Algoritmos de deteccion y
clasificacion de los parasitos.

Conocimientos a adquirir:

Recoleccion, transporte y procesamiento de las muestras en Parasitologia.

Reactivos, medios y tinciones en Parasitologia.

Plasmodium.

Leishmania.

Pneumocystis.

Amebas, flagelados y ciliados intestinales y urogenitales. Amebas de vida libre
oportunistas.




o Helmintos: Nematodos, Céstodos y Trematodos.

e |sospora, Cryptosporidium, Sarcocystis y microsporidios.
e Artropodos.

e Agentes antiparasitarios.

Habilidades:

¢ Malaria: deteccion de antigenos, tincion y observacion microscopica.
Leishmania: cultivo y observacion microscopica.

Pneumocystis: tincion inmunofluorescente y observacion microscopica.
Parasitos intestinales: observacién microscopica.

Artropodos: observacion microscopica.

Niveles de responsabilidad:
La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2 y 3) pero algunas de las
actividades se podran realizar sin supervision directa (nivel 1).

HOSPITAL CLINICO: S. MICROBIOLOGIA - L. DE PARASITOLOGIA (1 mes)

Objetivos:

e Familiarizarse con las pruebas diagnésticas Utiles en el diagnostico Parasitologico de las
enfermedades tropicales.

e Profundizacién en el diagnostico Parasitoldgico: aprender otros métodos no utilizados en
nuestro Servicio para el diagnostico de parasitosis poco frecuentes.

Conocimientos a adquirir:

e Plasmodium.

e Trypanosoma y Babesia.

¢ Nematodos filariales.

e Cyclospora.

e Artrépodos tropicales.

e Mecanismos de resistencia a los agentes antiparasitarios.
Habilidades:

e Malaria: deteccion de antigenos, tincién y observacion microscépica.
e Trypanosoma y Babesia: observacion microscépica.

¢ Nematodos filariales: observacién microscépica.

e Cyclospora: observacién microscépica.

e Artrépodos tropicales: observacién microscépica.

Niveles de responsabilidad:

La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2 y 3) pero algunas de las
actividades se podran realizar sin supervision directa (nivel 1)

SERVICIO DE MICROBIOLOGIA - LABORATORIO DE EPIDEMIOLOGIA (4 meses)

Objetivos:

e Familiarizarse con los cultivos selectivos para la deteccidén de patégenos nosocomiales.

e Familiarizarse con las técnicas moleculares de deteccién especifica de patdégenos
nosocomiales.

e Familiarizarse en las técnicas moleculares de tipaje epidemiolégico de microorganismos.

Conocimientos a adquirir:

e Conocer los procedimientos para el analisis epidemiolégico de microorganismos.

e Conocer los procedimientos de laboratorio de investigacién de brotes transmitidos por agua
y alimentos.

e Conocer los procedimientos de deteccidn de agentes de potencial uso en bioterrorismo.

e Conocer los métodos de esterilizacion, descontaminacion y desinfeccion.

Habilidades:
e Ser capaz de realizar la lectura de los cultivos especificos para microorganismos de



diseminacién nosocomial.

e Ser capaz de realizar el tipaje molecular de microorganismos.

e Ser capaz de realizar la deteccion molecular de los mecanismos de resistencia y/o
patogenicidad de los microorganismos.

Niveles de responsabilidad:
La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2 y 3) per algunas de las actividades
se podran realizar sin supervision directa (nivel 1)

SERVICIO DE ENFERMEDADES INFECCIOSAS — UNIDAD DE INFECCION NOSOCOMIAL
(12 mes)

Objetivos:
e Familiarizarse con los métodos de prevencion y control de la infeccion nosocomial.

Conocimientos a adquirir:
e Conocer las indicaciones y los métodos de prevencion y control de la infeccién nosocomial.

Habilidades:
e Ser capaz de establecer la indicacion de la busqueda de microorganismos de transmisién
nosocomial.

e Ser capaz de realizar el protocolo de estudio de un brote de infeccidon nosocomial.
e Ser capaz de establecer las indicaciones y utilizar los métodos adecuados para la
deteccién de microorganismos ambientales.

Niveles de responsabilidad:
La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2 y 3) pero algunas de las
actividades se podran realizar sin supervision directa (nivel 1)

GUARDIAS DEL R3

Segun lo que esta establecido en el Protocolo de Niveles de supervision y grado de
responsabilidad en las guardias

Los R3 haradn guardias de presencia fisica en el Servicio de Microbiologia. EI niumero de
guardias sera de 4-5 guardias al mes.

Los objetivos, conocimientos a adquirir y habilidades de las guardias son comunes a las de la
rotacion de Atencion Continuada del Servicio de Microbiologia.

Objetivos:

e Continuar formandose en los procedimientos de diagnéstico microbiolégico rapido que
pueden ser solicitados durante la atencién continuada del Servicio de Microbiologia.

e Aprender a relacionarse con otros especialistas del area de urgencias.

Conocimientos a adquirir:
e Conocer las pruebas diagnésticas réapidas de nuestra especialidad: indicaciones,
interpretacion de los resultados y limites de las mismas.

Habilidades:

e Laboratorio de hemocultivos: ser capaz de realizar la lectura de los subcultivos de los
hemocultivos y de iniciar la identificacibn microbiana utilizando les pruebas rapidas de
cribado.

e Laboratorio de Bacteriologia General: lectura e interpretaciéon de las tinciones de Gram de
las muestras; lectura de liquidos estériles e identificacion utilizando las pruebas rapidas de
cribado.

e Laboratorio de Micobacterias: ser capaz de realizar y de interpretar la tincion de Ziehl-
Neelsen. Introduccion de hemocultivos para micobacterias en el aparato de lectura



continua.

e Laboratorio d’ldentificacion Bacteriana y Pruebas de Sensibilidad Automatizadas: 1)
criterios de utilizacién del sistema Vitek; ser capaz de realizar y de interpretar los resultados
obtenidos. 2) sistemas WalkAway y AutoScan: inoculacion e introduccion de paneles,
extraccion de paneles y revision de excepciones.

e Laboratorio de Antibidticos: criterios de utilizacion del método de disco-difusion; medios de
cultivo, incubacion y lectura manual o mediante el sistema Sirscan.

e Laboratorio de Anaerobios: procedimientos de incubacion.

e Laboratorio de Enfermedades de Transmision Sexual: siembra de muestras e incubacion.

e Laboratorio de Micologia: siembra de muestras e incubacion; medios cromogénicos de
identificacion presuntiva de levaduras.

e Laboratorio de Serologia: serologia de VIH urgente, Rosa de Bengala, Cryptococcus
neoformans, Paul Bunnell.

e Laboratorio de Parasitologia. Malaria: deteccion de antigenos, tincion y observacién
microscopica.

e Laboratorio de Epidemiologia: siembra de muestras e incubacion; aglutinacion gen mec.

e Laboratorio de Virologia: conservacion de muestras; gripe A (en temporada epidémica).

¢ Responder a las consultas tanto de facultativos de guardia como del personal técnico del
laboratorio.

Niveles de responsabilidad:

e La responsabilidad de los R3 durante las guardias sera de nivel 1 dado que han de ser
capaces de realizar las actuaciones de la guardia sin supervision directa aunque hay un
facultativo hasta las 20 h y durante el resto de la guardia los facultativos adjuntos pueden
ser localizados telefonicamente.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS A REALIZAR (R3):

La ratio de los cursos respecto del resto de actividades complementarias ha de ser decreciente,
con incremento progresivo de las otras actividades. Es interesante la asistencia a Cursos y
Jornadas de la propia especialidad, sobretodo para la adquisicion de conocimientos teéricos.

Presentacion de sesiones (servicio, generales, residentes, bibliograficas):
e Presentacion activa de casos clinicos.

Asistencia a Jornadas/ Cursos / Congresos:
e Asistencia al Curso de Actualizacion en Microbiologia del Hospital de Bellvitge.
Participacion en Jornadas/Congresos:
e Colaborar con los adjuntos en la preparaciéon de comunicaciones a los Congresos de la
especialidad, sobretodo en la confeccién de bases de datos.
e Congreso anual de la SEIMC (Sociedad Espafiola de Enfermedades Infecciosas y
Microbiologia Clinica) y/o de la Societat Catalana de Malalties Infeccioses i
Microbiologia Clinica.

Publicaciones:
Es recomendable que sea coautor en alguna publicacion del Servicio si ha participado
activamente.

Participacion docencia pregrado / postgrado:
e Participacion en la docencia de pregrado, estudiantes que rotan por el Servicio.

e Participacion en la docencia de los residentes R1 y R2 que roten por el Servicio ya sea de
nuestra o de otras especialidades.

Otras actividades:

e Asistencia obligada a las sesiones generales del hospital (mensual).

e Asistencia obligada a las sesiones del Servicio cuando se esté rotando.

e Asistencia obligada a la sesibn mensual conjunta de los Servicios de Enfermedades
Infecciosas y de Microbiologia Clinica.




Sesion asistencial diaria del Servicio.

RESIDENTE DE CUARTO ANO (R4)

ROTACIONES DE LOS R4

Segun lo que esta establecido en el Boletin de la Unidad docente las rotaciones son:

Servicio de Microbiologia - Laboratorio de Virologia: 4 meses.

Servicio de Microbiologia - Laboratorio de Biologia Molecular: 4 meses.

Microbiologia y parasitologia, Unidad de pediatria y de obstetricia (1 mes)

Rotacion de libre eleccion durante el Ultimo afio de residencia, ja sea en el propio Servicio
de Microbiologia o en otro Centro: 3 meses.

SERVICIO DE MICROBIOLOGIA - LABORATORIO DE VIROLOGIA (4 meses)

Objetivos:

Conocer los procedimientos organizativos, de trabajo sistematico y de transmision de la
informacién en el Laboratorio de Virologia.

Conocer los procedimientos y normas de seguridad para la obtencion, conservacion y
transporte de las muestras para el analisis virolégico.

Conocer los criterios de aceptacion para el analisis viroldgico de las muestras.

Taxonomia y clasificacién de los virus. Algoritmos de deteccion y de identificacién viral.
Conocer las técnicas de diagnostico en Virologia, tanto las clasicas de cultivo como las de
deteccion de antigenos y las de amplificacién de acidos nucleicos.

Seguridad en el Laboratorio de Virologia.

Conocimientos a adquirir:

Conocer las lineas celulares, los medios de cultivo, reactivos y procedimientos de tincién
en Virologia.

Familia Herpesviridae: taxonomia y diagnéstico virolégico.

Virus VIH y HTLV: taxonomia y diagnéstico viroldgico.

Hepatitis virales: diagndstico viroldgico.

Poliomavirus: taxonomia y diagnéstico viroldgico.

Virus respiratorios: taxonomia y diagnéstioc viroldgico.

Adenovirus: taxonomia y diagnéstico virologico.

Enterovirus y parechovirus: taxonomia y diagnéstico virolégico.

Virus causantes de gastroenteritis: taxonomia y diagnéstico viroldgico.

Papilomavirus: taxonomia y diagnéstico virolégico.

Parvovirus: taxonomia y diagnéstico viroldgico.

Sarampion y rubéola: taxonomia y diagnéstico virologico.

Arbovirus y hantavirus: taxonomia y diagnéstico viroldgico.

Otros virus de RNA: rabia, Arenavirus, Filovirus, Hendra y Nipah.

Otros virus de DNA: viruela y otros poxvirus.

Agentes antivirales: mecanismos de resistencia y métodos de deteccién de la sensibilidad a
los antivirales.

Deteccidn de toxinas bacterianas sobre cultivo celular: toxina de Clostridium difficile.
Cultivo de bacterias y parasitos intracelulares.

Habilidades:

Saber realizar la deteccion cuantitativa de CMV: antigenemia y/o PCR cuantitativa.

Ser capaz de realizar el procesamiento previo, la inoculaciéon de tubos de cultivo celular y
su lectura en el microscopi invertido.

Ser capaz de realizar correctamente el tipaje de los virus crecidos en cultivo celular.

Ser capaz de realizar la inoculacion de shell-vials, su procesamiento posterior a la
incubacién, y su lectura en el microscopio de fluorescencia.

Ser capaz de realizar la deteccion de la toxina de C. difficile: procesamiento previo,



inoculacion de shell-vials, y su lectura en el microscopio invertido.

Saber realizar la deteccion cuantitativa del RNA del VIH-1.

Saber realizar la deteccion cuantitativa del RNA del VHC.

Saber realizar la deteccion cuantitativa del DNA del VHB.

Ser capaz de realizar correctamente las técnicas de amplificacién de acidos nucleicos tanto

si se detectan por electroforesis como si se realizan a tiempo real.

e Saber realizar la deteccion de resistencias por secuenciacion de los genes diana de los
antivirales. Andlisis e interpretacion de los resultados.

Niveles de responsabilidad:
La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2 y 3) pero algunas de las
actividades se podran realizar sin supervision directa (nivel 1)

SERVICIO DE MICROBIOLOGIA - L. DE BIOLOGIA MOLECULAR (4 meses)

Objetivos:
e Profundizar en les técnicas de Biologia Molecular.

Conocimientos a adquirir:

e Deteccion e identificacion de microorganismos por técnicas de amplificacion de acidos
nucleicos multiple combinadas con: sondas especificas, secuenciacion del DNA,
microarrays o con espectrometria de masas.

¢ Identificacién de microorganismos por técnicas de analisis de proteinas por espectrometria
de masas.

Habilidades:

e Chlamydia trachomatis: deteccién por amplificacion de acidos nucleicos.

e Aspergillus: deteccién por amplificacion de &cidos nucleicos.

e |dentificacion bacteriana por amplificacion del gen del 16S RNA ribosomal.

Niveles de responsabilidad:
La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2 y 3) pero algunas de las
actividades se podran realizar sin supervision directa (nivel 1)

MICROBIOLOGIA Y PARASITOLOGIA UNIDAD DE PEDIATRIA Y DE OBSTETRICIA (1 mes)

Objetivos y competencias:

e Aprender y saber interpretar, los métodos habituales de diagndstico microbiolégico, en los
casos especificos del seguimiento y control de las mujeres embarazadas, los neonatos y los
nifos.

e Aprender las técnicas microbiol6gicas de aplicacion especifica, en el diagnéstico de las
infecciones en pediatria.

e Conocer la gestion del Servicio de Microbiologia y la trazabilidad de los procesos que se
realizan.

Habilidades:
o Tomar decisiones en el diagnéstico de las muestras microbiol6gicas peditricas.
o Gestionar la trazabilidad de 10s procesos de un Laboratorio pediatrico y obstétrico..

Niveles de responsabilidad:
La mayoria de las actuaciones han de ser tuteladas (nivel 2).

GUARDIAS DEL R4

Segun lo que esta establecido en el Protocolo de Niveles de supervision y grado de
responsabilidad en las guardias



Los R4 haran guardias de presencia fisica en el Servicio de Microbiologia. El nimero de
guardias sera de 4-5 guardias al mes.

Los objetivos, conocimientos a adquirir y habilidades de las guardias son comunes a las de la
rotacion de Atencion Continuada del Servicio de Microbiologia.

Objetivos:

Continuar formandose en los procedimientos de diagndstico microbiologico rapido que
pueden ser solicitados durante la atencion continuada del Servicio de Microbiologia.
Aprender a relacionarse con otros especialistas del area de urgencias.

Conocimientos a adquirir:

Conocer las pruebas diagnoésticas rapidas de nuestra especialidad: indicaciones,
interpretacién de los resultados y limites de las mismas.

Habilidades:

Laboratorio de hemocultivos: ser capaz de realizar la lectura de los subcultivos de los
hemocultivos y de iniciar la identificacién microbiana utilizando les pruebas rapidas de
cribado.

Laboratorio de Bacteriologia General: lectura e interpretacion de las tinciones de Gram de
las muestras; lectura de liquidos estériles e identificacién utilizando las pruebas rapidas de
cribado.

Laboratorio de Micobacterias: ser capaz de realizar y de interpretar la tincion de Ziehl-
Neelsen. Introduccion de hemocultivos para micobacterias en el aparato de lectura
continua.

Laboratorio d’ldentificacion Bacteriana y Pruebas de Sensibilidad Automatizadas: 1)
criterios de utilizacion del sistema Vitek; ser capaz de realizar y de interpretar los resultados
obtenidos. 2) sistemas WalkAway y AutoScan: inoculacién e introduccion de paneles,
extraccion de paneles y revisién de excepciones.

Laboratorio de Antibioticos: criterios de utilizacién del método de disco-difusion; medios de
cultivo, incubacién y lectura manual o mediante el sistema Sirscan.

Laboratorio de Anaerobios: procedimientos de incubacion.

Laboratorio de Enfermedades de Transmision Sexual: siembra de muestras e incubacion.
Laboratorio de Micologia: siembra de muestras e incubacién; medios cromogénicos de
identificacion presuntiva de levaduras.

Laboratorio de Serologia: serologia de VIH urgente, Rosa de Bengala, Cryptococcus
neoformans, Paul Bunnell.

Laboratorio de Parasitologia. Malaria: deteccidon de antigenos, tincién y observacion
microscoépica.

Laboratorio de Epidemiologia: siembra de muestras e incubacién; aglutinacién gen mec.
Laboratorio de Virologia: conservacion de muestras; gripe A (en temporada epidémica).
Responder a las consultas tanto de facultativos de guardia como del personal técnico del
laboratorio.

Niveles de responsabilidad:

La responsabilidad de los R4 durante las guardias sera de nivel 1 dado que han de ser capaces
de realizar las actuaciones de la guardia sin supervisién directa aunque hay un facultativo hasta
las 20 h y durante el resto de la guardia los facultativos adjuntos pueden ser localizados
telefénicamente.

ACTIVIDADES COMPLEMENTARIAS A REALIZAR (R4):

La ratio de los cursos respecto del resto de actividades complementarias ha de ser decreciente,
con incremento progresivo de las otras actividades. Es interesante la asistencia a Cursos y
Jornadas de la propia especialidad, sobretodo para la adquisicion de conocimientos tedricos.

Presentacion de sesiones (servicio, generales, residentes, bibliograficas):

Presentacion activa de casos clinicos.



Asistencia a Jornadas/ Cursos / Congresos:
e Asistencia al Curso de Actualitzacion en Microbiologia del Hospital de Bellvitge.

Participacion en Jornadas/Congresos:

e Colaborar con los adjuntos en la preparacién de comunicaciones a los Congresos de la
especialidad, tanto en la confeccién de bases de datos, como en la elaboracion de
abstracts y en la redaccién de posters.

e Congreso anual de la SEIMC (Sociedad Espafiola de Enfermedades Infecciosas y
Microbiologia Clinica) y/o de la Societat Catalana de Malalties Infeccioses i
Microbiologia Clinica.

e Congrés de la Societat Europea de Malalties Infeccioses i Microbiologia Clinica (EIMC)

Publicaciones:
Es recomendable que sea coautor en alguna publicacion del Servicio si ha participado
activamente.

Participacion docencia pregrado / postgrado:

e Participacion en la docencia de pregrado, estudiantes que rotan por el Servicio.

e Participacion en la docencia de los residentes R1, R2 y R3 que roten por el Servicio ya sea
de nuestra o de otras especialidades.

Otras actividades:

e Asistencia obligada a las sesiones generales del hospital (mensual).

e Asistencia obligada a las sesiones del Servicio cuando se esté rotando.

e Asistencia obligada a la sesién mensual conjunta de los Servicios de Enfermedades
Infecciosas y de Microbiologia Clinica.

e Sesion asistencial diaria del Servicio.

Inicio Master:
Se recomienda el inicio del Master de Microbiologia del Departamento de Patologia y
Terapéutica Experimental.

GRADO DE SUPERVISION Y NIVELES DE RESPONSABILIDAD DE LOS FACULTATIVOS
RESIDENTES EN LAS GUARDIAS TRONCALES DE PRESENCIA FISICA (Modulo Troncal)

INTRODUCCION

La actividad urgente realizada por los facultativos residentes representa uno de los pilares
fundamentales durante la etapa formativa. Es por ello que debe estar perfectamente
estructurada y planificada, de manera que pueda extraerse el maximo provecho durante el
periodo de residencia.

La practica asistencial de caracter urgente requiere la adquisicion de los conocimientos y
habilidades necesarios para poder realizar diagnésticos rapidos, precisos y seguros,
instaurando el tratamiento adecuado en cada situacién, y al mismo tiempo identificando de
manera precoz la patologia grave, que requiere una respuesta inmediata.

La adquisicién de los conocimientos y habilidades debe realizarse de manera progresiva en
base a unos objetivos docentes predeterminados.

La responsabilidad del médico se encuentra directamente vinculada con la toma de decisiones.
La actuacion de los facultativos residentes resulta una practica tutelada y programada y, por
tanto, la asuncion de responsabilidad debe ir vinculada a la progresiva adquisicion de
conocimientos y habilidades, de tal manera que el grado de supervision puede y debe reducirse
conforme avanza el proceso formativo, adquiriendo progresivamente mayor nivel de autonomia
y responsabilidad.



En febrero de 2008 se public6 el Real Decreto (RD) 183/2008, por el que se determinan y
clasifican las especialidades en Ciencias de la Salud y se desarrollan determinados aspectos
del sistema de formacion sanitaria especializada. De manera especifica, en el capitulo V, se
establece el “Deber general de supervision y responsabilidad progresiva del residente”,
desarrollando en los articulos 14 y 15 el “Deber general de supervisién” y “La responsabilidad
progresiva del residente”, respectivamente.

En base a lo establecido en el punto 5 del articulo 15, la Comisién de Docencia del HUB se
propuso elaborar los protocolos de supervision y actuacién de los facultativos residentes en un
area asistencial de especial interés como es la actividad realizada durante la actuacion urgente
y especializada.

ESTRUCTURACION DE LA DOCENCIA DURANTE LA ASISTENCIA URGENTE Y
ESPECIALIZADA EN EL HOSPITAL UNIVERSITARIO DE BELLVITGE

La Comision de Docencia, durante el primer trimestre de 2008, se reunié con las cuarenta
unidades docentes del Hospital, para exponer el desarrollo del mencionado RD,
fundamentalmente los aspectos docentes de los facultativos residentes durante la asistencia
urgente y especializada.

En las reuniones se consensuaron todos los puntos tratados con los jefes de servicio, los
tutores docentes y los representantes de los residentes de todas las unidades docentes
acreditadas.

En base a los acuerdos a los que se llego, la Comision de Docencia elabor6é un documento que
fue presentado y aprobado por la Direccion Médica con fecha 4 de marzo de 2008.

Los puntos tratados y aceptados por todos fueron:

1. Desde el mes de octubre, la ubicacidén de los facultativos residentes en las guardias sera en
las diferentes areas del Servicio de Urgencias para todas las especialidades, centrando alli
fisicamente su ubicacion.

2. Distribucion de los facultativos residentes en dos grandes grupos o “pools™

a) Pool de facultativos residentes de primer afio (R1) y/o segundo afio (R2) que realizaran
guardias troncales, distribuidos en Medicina o/y Cirugia.

b) Pool de médicos residentes de especialidad, distribuidos en dos grandes grupos: uno
médico ubicado en las areas de atencion a pacientes con patologias médicas y otro
quirargico, ubicado en las areas de atencion a los pacientes quirtrgicos y traumaticos.

3. Organizacién de los pools manteniendo grupos estables de residentes, a fin de facilitar la
distribucién e interrelacion de los facultativos residentes.

4. De acuerdo con la opinién de todos los tutores docentes, las guardias troncales los
facultativos residentes de especialidades quirdrgicas las realizaran durante el primer afio de
residencia, en tanto que los de las especialidades médicas mantendran las guardias troncales
durante los dos primeros afios de residencia.

5. A partir de segundo afio los residentes de especialidades quirargicas y de tercer afio los
facultativos de especialidades médicas, realizaran guardias de su propia especialidad.

6. Distribuir las guardias en los diferentes niveles de asistencia de manera equitativa (50 %),
realizando el mismo nimero en los modulos A y B (que en nuestro hospital es donde se
atienden en primera instancia los pacientes y se valora su gravedad) y en los modulos Cy D
(en el que se atienden los pacientes mas graves o complejos, que precisan observacion, hasta
gue se resuelve su problema o se decide su ingreso). Ello permitira poder realizar una buena



docencia en dos niveles diferentes de atencién, lo que redundara en beneficio de los residentes
ya que podran atender a los pacientes en las diferentes fases evolutivas de su enfermedad.

7. Mantener la rotacidon que todos los residentes de primer afio realizan por el Servicio de
Urgencias durante 1-2 meses por las mafianas, como parte de su formacion.

8. Establecimiento de los niveles de responsabilidad con criterios unificados para todas las
unidades docentes, tal y como se exponen en la tabla 1.

ESTRUCTURA DE LAS GUARDIAS

Los facultativos residentes, durante la realizacién de las guardias troncales, se hallan ubicados
en las diferentes areas del Servicio de Urgencias, estando en todo momento supervisados por
los médicos adjuntos del Servicio de Urgencias y los diferentes facultativos especialistas a los
gue pueden consultar en funcion de la patologia del paciente.

OBJETIVOS DOCENTES DURANTE EL PRIMER ANO DE RESIDENCIA

El principal objetivo del primer afio de residencia es el de iniciarse en la practica asistencial de
caracter urgente. Especialmente deberan adquirirse los conocimientos para poder identificar la
patologia grave, que requiere una respuesta inmediata.

En su actuacion en el Servicio de Urgencias el facultativo residente complementara las
habilidades y competencias conseguidas en las diferentes rotaciones clinicas, relacionadas con
la realizacién de anamnesis y exploracion fisica, la utilizacién racional y la interpretacion de las
exploraciones complementarias, y en la practica de las técnicas diagnésticas mas habituales.

De forma progresiva desarrollara competencias y habilidades en el trato con el paciente, con
los familiares y con los compafieros (Staff, residentes y personal de enfermeria). Sera
conveniente que empiece a interiorizar el concepto de troncalidad.

En concreto, los principales objetivos durante este periodo seran:

e Realizar la entrevista clinica y conseguir una buena valoracion global del paciente.
Sistematizacion por 6rganos. ldentificacion clara del motivo actual de consulta y
desarrollo de la enfermedad actual. Reconocimiento de los antecedentes familiares.
Relato escrito de los datos obtenidos. Redaccién de cursos clinicos y de la epicrisis.

e Técnicas y fases de la exploracion por aparatos y sistemas.

e Importancia del hemograma, de la bioguimica general (funcién renal y hepética) y de
los andlisis de orina.

e Utilizacién clinica de la radiologia simple de térax. Proyecciones. Lectura ordenada.
Signos fundamentales. Patrones radiolégicos. Identificacion de la patologia intersticial,
alveolar y pleural.

e Utilizacién clinica de la radiologia simple de abdomen. Proyecciones. Lectura
ordenada. Signos fundamentales. Patrones radiolégicos. Identificacion de la patologia
pancreética, hepatica, intestinal y renal.

e Utilizacion clinica del ECG. Lectura ordenada. Signos fundamentales. Identificacion de
las arritmias, de las hipertrofies y de la cardiopatia isquémica.

o Iniciarse en la realizacién de las punciones arteriales y venosas, toracocentesis,
paracentesis, punciones lumbares y artrocentesis.

Objetivos que debe alcanzar durante el primer afio:
Médulos A y B (Atencidn inicial al paciente de urgencias):
e Realizacion correcta de anamnesis



Exploracién basica y especifica de la patologia aguda y urgente

Manejo de los métodos diagnosticos, exploraciones complementarias y medidas terapéuticas
Manejo del paciente y su familia en Urgencias

Redaccioén de informes

Médulo D (Pacientes que precisan una atencion mas prolongada en Urgencias):

Manejo de la fase aguda de la insuficiencia cardiaca

Manejo de las descompensaciones agudas de los pacientes con patologias respiratorias
Manejo de las descompensaciones de los pacientes diabéticos

Orientacion de las patologias neuroldgicas

Orientacion de la insuficiencia renal

Mddulos A-traumatologia y C (Pacientes afectos de patologia quirdrgica y traumatolégica)

Indicar el tratamiento médico y colaborar en la indicacion quirargica adecuada, bajo la
supervision del residente mayor o del adjunto.

Realizar técnicas de anestesia local.

Realizar técnicas asépticas y antisépticas en el quiréfano.

Preparacién del campo operatorio.

Desbridamiento de abscesos de partes blandas y tratamiento de las heridas inciso-
contusas

Asistir en el Quiréfano de Urgencias, como primer ayudante, en cirugias menores y como
segundo ayudante, si asi se requiere en cirugias urgentes mayores.

Aplicar correctamente los tratamientos antibiéticos segun protocolos del centro.

Habilidades

Realizacion de la historia clinica

Elaboracién de un informe de Urgencias

Conocimientos basicos de la via area

Reanimacion cardiaca bésica

Conocimiento y utilizacién de monitores

Iniciarse en la realizacién de: puncién lumbar, paracentesis, toracocentesis.

RESPONSABILIDAD

La adquisicion de responsabilidades sera progresiva.

Los residentes deberan estar siempre supervisados fisicamente y no podran firmar solos
documentos de altas, bajas y otros documentos importantes, tal y como establece el RD
183/2008.

Nivel de responsabilidad 2-3.

En la tabla 2 se exponen los niveles de responsabilidad de las diferentes actividades que
deben llevar a término los facultativos residentes.

Tabla 2. Niveles de responsabilidad durante el primer afio de residencia.



Habilidad Nivel de
responsabilidad
Realizar una anamnesis completa 1
Exploracion fisica 1-2
Realizacion de historia clinica completa del paciente de Urgencias 1
Valoracion rapida de la gravedad del paciente 2-3
Realizar una orientacion diagndéstica 2
Evaluacion del estado mental 2
Solicitar exploraciones complementarias 2
Presentacion e informacion al paciente y familia 1-2
Interpretar las exploraciones complementarias basicas. Analiticas, 1-2
ECG, radiografia de torax, radiografia abdominal
Interpretar las exploraciones complementarias especificas 3
Reanimacion cardiopulmonar basica 2-3
Abordaje venoso: técnicas de cateterizacion de vias periféricas 2-3
Colocacion de vias centrales 2-3
Sondaje vesical y nasogastrico 2-3
Conocimiento y utilizacion de los monitores. Sistemas de 2-3
monitorizacion
Aplicar correctamente los tratamientos antibioticos segun 1-2
protocolos del centro
Indicar el tratamiento médico y colaborar en la indicacién 2
quirargica adecuada
Desbridamiento de abscesos de partes blandas y tratamiento de las 1-2
heridas inciso-contusas
Realizacion de técnicas de anestesia local 1-2
Realizar técnicas asépticas y antisépticas en el quiréfano 1
Preparacién del campo operatorio 1-2
Realizar un informe de alta o ingreso hospitalario 2
Decidir el tratamiento y estrategia especifica del paciente 3
Toma de decisién del destino del paciente: alta o ingreso 3

OBJETIVOS DOCENTES DURANTE EL SEGUNDO ANO DE RESIDENCIA

(ESPECIALIDADES MEDICAS)

El objetivo del segundo afio es el de progresar en la practica asistencial de caracter urgente.
Seguiran desarrollando las habilidades y las competencias que se han expuesto en el apartado

anterior.
Responsabilidad

La adquisicion de responsabilidades sera progresiva.

La préactica totalidad de sus actuaciones seran tuteladas. En la tabla 3 se exponen los

diferentes niveles de responsabilidad.



Tabla 3. Niveles de responsabilidad durante el segundo afio de residencia.

Habilidad Nivel de
responsabilidad
Realizar una anamnesis completa 1
Exploracion fisica 1
Realizacion de historia clinica completa del paciente de Urgencias 1
Valoracion rapida de la gravedad del paciente 2
Realizar una orientacion diagndéstica 1-2
Solicitar exploraciones complementarias 2
Presentacion e informacién al paciente y familia 1-2
Interpretar las exploraciones complementarias basicas. Analiticas, 1-2
ECG, radiografia de térax, radiografia abdominal
Interpretar las exploraciones complementarias especificas 1-2
Reanimacion cardiopulmonar basica 2-3
Abordaje venoso: técnicas de cateterizacion de vias periféricas 2
Colocacién de vias centrales 2
Sondaje vesical y nasogastrico 2
Aplicar correctamente los tratamientos antibiéticos segun protocolos 1-2
del centro
Conocimiento y utilizacion de los monitores. Sistemas de 1-2
monitorizacion
Realizar un informe de alta o ingreso hospitalario 2
Decidir el tratamiento y estrategia especifica del paciente 2
Toma de decisién del destino del paciente: alta o ingreso 2-3

GRADO DE SUPERVISION Y NIVELES DE RESPONSABILIDAD DE LOS FACULTATIVOS
RESIDENTES EN LAS GUARDIAS DE PRESENCIA FISICA DE LA ESPECIALIDAD

INTRODUCCION

La formacién de facultativos especialistas es una actividad regulada por normas
legales que son de obligado cumplimiento por los centros acreditados para desarrollar
esta actividad. Concretamente, la Orden SCO/3256/2006, de 2 de Octubre del
Ministerio de Sanidad y Consumo aprueba y publica el programa formativo de la
especialidad de Microbiologia y Parasitologia. No obstante, en dicho programa
formativo, la Unica mencion referente a las guardias de los residentes se contempla en
el apartado 8.2.12 y dice textualmente: “En el supuesto de que se realicen guardias se
recomienda entre 4 y 6 mensuales”. Es por ello que resulta necesario tener
establecidos los objetivos docentes que debe conseguir durante la atencién urgente, y
determinar las habilidades y los niveles de responsabilidad que pueden asumir los
residentes en las diferentes etapas de su formacion.

ESTRUCTURA DE LA GUARDIA

Durante el primer afio, si es licenciado en Medicina, realiza guardias troncales en el
pool de Medicina, supervisado por los médicos adjuntos del Servicio de Urgencias.

A partir del segundo afio, realiza guardias de especialidad supervisado hasta las 20
horas por el facultativo especialista. A partir de esa hora pueden consultar al



facultativo especialista de Enfermedades Infecciosas de presencia fisica o al
facultativo especialista del propio Servicio de guardia telefénica.

NIVELES DE RESPONSABILIDAD

Nivel 1: Habilidades y conocimientos que capacitan al residente para una
actuacion autbnoma que posteriormente comunica al facultativo

Nivel 2: Habilidades y conocimientos que capacitan al residente para realizar una
actividad bajo la supervisiéon del personal facultativo

Nivel 3: Habilidades y conocimientos tedricos que capacitan al residente en
colaborar en una actividad que realiza fundamentalmente el facultativo

OBJETIVOS

e Saber la trazabilidad de todas las muestras remitidas al Servicio de
Microbiologia y Parasitologia.

e Saber diagnosticar las bacteriemias de forma precoz a través de los
hemocultivos que se van positivizando mediante examen microscopico e
identificacion y antibiograma del agente etiologico utilizando un sistema
automatizado o mediante técnicas manuales.

e Saber interpretar los examenes microscopicos de las muestras urgentes
remitidas al Servicio de Microbiologia durante el periodo de la guardia.

e Saber realizar e interpretar los métodos de deteccion de antigenos en aquellas
muestras en las que se soliciten.

e Mantener un contacto estrecho con el Infectélogo de guardia a fin de realizar
un intercambio de informacién clinica-microbiologica de las bacteriemias que
se van diagnosticando y de otras infecciones de mayor gravedad.

e Saber aplicar las normativas del Sistema de la Calidad del Servicio.
e Conocer la Normativa de Seguridad del Servicio de Microbiologia y
Parasitologia.

ESTRUCTURA DE LAS GUARDIAS
GUARDIAS RESIDENTE DE PRIMER ANO
Durante el primer afio, los residentes de Microbiologia y Parasitologia del HUB no
realizan guardias de la especialidad, y por tanto no hacen guardias de ningun tipo, o
bien, cuando su licenciatura es en Medicina, se incorporan de manera operativa en el

Servicio de Urgencias, en el “pool” de residentes de Medicina que atienden las
urgencias del HUB.



El residente médico de Microbiologia realiza guardias en el Servicio de Urgencias de
Medicina durante el primer afio de residencia en las que debera conseguir la
capacitacion para el manejo general del paciente mediante la elaboracion de historias
clinicas, exploracién y solicitud de estudios complementarios.

Esta actividad sera realizada directamente por el residente bajo la supervision directa
de un facultativo especialista (médico adjunto de Urgencias) y por los residentes de
tercer, cuarto y quinto afio integrados en el mismo pool de urgencias.

Ello facilitara al residente médico abordar posteriormente, durante su rotacién por el
Servicio de Enfermedades Infecciosas, el manejo especifico, desde el punto de vista
clinico, del paciente infeccioso.

GUARDIAS RESIDENTES DE SEGUNDO, TERCER Y CUARTO ANO

Los residentes de segundo, tercer y cuarto afio realizan las guardias en el propio
Servicio de Microbiologia y Parasitologia.
Formacién previa para la realizacion de las guardias:

Durante el primer afio de residencia se realizan las siguientes rotaciones: Laboratorio de Recepcion y
Procesamiento inicial de muestras (1 mes), Laboratorio de Hemocultivos (4 meses) y Laboratorio de
Bacteriologia General (6-7 meses).

Por lo tanto, el residente efectda sus rotaciones en todas las areas de bacteriologia
basica y a través de las mismas debe saber practicar e interpretar correctamente las
pruebas encaminadas a la deteccion, identificacién y aislamiento de las bacterias o
sus antigenos responsables de infeccidon humana y conocer su importancia clinica y
epidemiolégica. A la vez, el residente adquiere una formacién especifica en la
resolucion de los problemas asistenciales que se le presentaran posteriormente
durante la realizacion de las guardias, ya que mas del 95% de las urgencias que
debera resolver son del area de bacteriologia (hemocultivos y bacteriologia general).

Para completar su formacion enfocada a las guardias el residente de primer afio
durante un mes efectlla una serie de rotaciones breves por los laboratorios de
Micobacterias, Parasitologia, Virologia y Serologia con el objetivo de aprender solo
aquellas técnicas contempladas como urgentes y que pudieran ser solicitadas durante
la realizacion de una guardia.

SUPERVISION Y NIVELES DE RESPONSABILIDAD EN LAS GUARDIAS

Los dias laborables, hasta las 20 horas, la guardia del residente esta tutorizada por el
facultativo especialista que realiza el turno de tardes. Durante el resto de la jornada de
guardia el residente dispone de los teléfonos del resto de facultativos del Servicio de
Microbiologia a los que en cualquier momento puede consultar para responder a
cualquier problema derivado de la guardia. Asimismo, en todos los laboratorios del
Servicio existen los procedimientos normalizados de trabajo en los que se describen
las técnicas que se realizan en cada area.

Para la mejor interpretacion de un resultado microbiolégico siempre debe efectuar la
interconsulta con el facultativo especialista en Enfermedades Infecciosas de guardia
gue le transmitira la informacion clinica y epidemiolégica necesaria para la valoracion
mas correcta del caso clinico.



Una accion formativa y asistencial con respecto a las guardias y que se lleva a cabo
todos los dias, es el comentar y repasar por parte del residente (con caracter
obligatorio los de segundo y tercer afio) con los facultativos correspondientes del
Servicio de Microbiologia y Parasitologia, en funcion del &rea de conocimientos,
aquellas urgencias e incidencias de mayor dificultad.

El grado de responsabilidad y las funciones que debe realizar durante las guardias son
muy similares para los residentes de segundo, tercer o cuarto afio ya que estas
habilidades son basicamente las que han aprendido en su primer afio de residencia,
tal y como se expone en la tabla 1.

TABLA 1
Habilidad R1™ [R2° R3? R4*
Interpretacion de la tincion de Gram de las N3 N2-N1 |N2-N1 |N1
muestras urgentes
Interpretacion de la tincion de Ziehl-Neelsen de | N3 N2-N1 |N2-N1 |N1
las muestras urgentes
Realizacion e interpretacion de la tincién de N3 N2 N2 N1

Ziehl-Neelsen modificada ante la posible
presencia en una muestra de Nocardia o

Rhodococcus

Interpretacion de la tincién de Gram de los N3-N2 | N2 N1 N1
hemocultivos que se van positivizando

Iniciar el proceso de identificacion i N3 N2 N2 N1

antibiograma de los hemocultivos positivos en
los sistemas automatizados o manuales
Deteccidn de antigenos de S. pneumoniae en | N3-N2 |N2-N1 |N2-N1 |N1
orina y LCR mediante inmunocromatografia
Deteccidn de antigenos de Legionella N3 N2 N2 N2-N1
pneumophila serogrupo 1 en orina cuando se
solicite con caracter urgente, mediante técnica
de inmunocromatografia

Aplicacién de las técnicas de concentracion de | N3-N2 | N1 N1 N1
antigenos en orina
Deteccién de antigenos en LCR o suero de N3 N2 N2 N2

Cryptococcus neoformans mediante técnica de
aglutinacién con particulas de latex
Diagnéstico de la brucelosis mediante técnica | N3 N2-N1 |N2-N1 |N1
de aglutinacién en portaobjetos (reaccion del
Rosa de Bengala)

Diagnéstico de HIV mediante técnica de N3 N2 N2 N2
inmunocromatografia

Deteccién de antigenos de Plasmodium en N3 N2 N2 N1
sangre mediante inmunocromatografia

Realizacion e interpretacion de extensiones en | N3 N2 N2 N1
el diagnéstico de la malaria

Realizacion e interpretacion de la gota gruesa | N3 N3-N2 |N3-N2 |N2
en el diagndstico de la malaria

Lectura por las tardes de las beta- N3-N2 | N1 N1 N1

glucuronidasas de las enterobacterias aisladas
en orinocultivos

Responder a las consultas y dar la informacion | N3-N2 | N2-N1 |N2-N1 |N1
adecuada respecto a aquellos cultivos que
estan en curso cuando se solicite por parte de
los diversos facultativos de guardia




Resolver las consultas del personal técnico del
laboratorio: aceptabilidad o no de una muestra,
procesamiento de las muestras no habituales,
conservacion de las muestras, no
conformidades, etc.

N3-N2

N2-N1

N2-N1

N1

Comprobar la idoneidad de las muestras y si
procede la técnica solicitada

N3-N2

N1

N1

N1

Coordinar y supervisar las técnicas o procesos
establecidos durante los sabados, domingos y
festivos asignados al personal técnico i auxiliar

N3

N2-N1

N2-N1

N1

1.- Para las actividades que debe realizar se ha incluido también al R1, para
mostrar que la consecucién de éstas, que aplicaran durante las guardias a partir
de R2, ya se ha iniciado intensamente durante el primer afio de formacion
colaborando con los facultativos en todas las urgencias que se presentan a diario

en el horario habitual de trabajo.

2.- En diversas casillas figuran dos niveles de responsabilidad, ello es debido
basicamente a que la interpretacion de una técnica o la consulta efectuada

pueden entrafiar grados de dificultad muy diversos.




