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

Si bien hay un protocolo de supervision especifico de la especialidad, en el que se
gradua el grado de supervisiéon que requieren los residentes en las actividades realizadas
segun el afo de residencia, en cada una de las areas de rotacién hay unos objetivos
docentes generales y especificos y unas competencias a adquirir, y en las distintas
actividades debe fijarse también unos niveles de responsabilidad y autonomia
determinados. Estos Ultimos estan divididos en:
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A parte del protocolo de supervisiéon de les actividades que realiza el/la residente
durante todo el periodo formativo y que estd en un documento independiente, para
cada una de las éareas de rotaciéon y segun los objetivos docentes generales y
especificos a alcanzar y el afio de residencia, se ha especificado también el nivel de
autonomia que ha de alcanzar.

Los niveles de responsabilidad y grado de autonomia que ha de alcanzar los/las
residentes, muy ligados al de supervision, estan divididos entre:

° Nivel 1: las habilidades adquiridas permiten al/la residente llevar a cabo las
actividades de manera auténoma, sin necesidad de una tutorizacién directa, si bien
tiene la opcidn de consultar al especialista responsable siempre que lo considere
necesario.

° Nivel 2: el/la residente tiene un conocimiento extenso, que le permite realizar
directamente las actividades, pero no tiene suficiente experteza para hacerlo de manera
totalmente independiente.

° Nivel 3: el residente no tiene experiencia propia y no puede por tanto llevar a cabo
las actividades; las realiza el personal sanitario del centro y el/la residente observadas
y/o ayuda en su ejecucion.

4 anos

Se dividen en 4 grandes apartados:

a) Patol6gica autépsica

- Interpretar los datos clinicos a partir de la revisién de la historia clinica del paciente
- Indicar las técnicas y metodologias adecuadas a aplicar en la autopsia: autopsia
parcial, completa, toma de muestras para microbiologia

- Realizar la diseccion de los 6rganos segun técnicas estandarizadas

- Realizar un informe con los hallazgos macro- y microscépicos y establecer el
diagnéstico y la conclusion clinicopatolégica final

b) Patologia quirdrgica

- Situar la solicitud de estudio en el contexto del paciente

- Describir macroscopicamente y procesar las piezas quirdrgicas

- Toma de muestras para congelacién, si procede

- Indicar las técnicas y metodologias mas adecuadas para el diagndéstico (microscopia
Optica o electrénica, histoquimica, inmunohistoquimica, patologia molecular)

- Interpretar biopsias intraoperatorias
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- Interpretar los hallazgos microscépicos y emitir un diagnéstico razonado mediante
una descripcién microscopica, y efectuar una valoraciéon pronéstica y terapéutica

c) Citologia

- Aprender las técnicas de toma de muestras: Citologia exfoliativa, suspensiones
liquidas y puncién-aspiracién con aguja fina

- Valorar in situ el material en estudios de ecoendoscopia y EBUS

- Aplicar el método de procesamiento de las muestras: extensiones, bloque celular,
citologia liquida y tinciones

d) Patologia Molecular

- Aplicar la metodologia e indicaciones de las técnicas de inmunohistoquimica,
hibridacion in situ fluorescente, PCR de genes Unicos, secuenciacion masiva (NGS),
genotipado de HPV, analisis de fragmentos y biopsia liquida

- Familiarizarse con la metodologia de material para estudio molecular y las técnicas
de evaluacién de calidad del material obtenido

- Interpretar los resultados y los informes de las diferentes técnicas moleculares

- Correlacionar los hallazgos moleculares con los de la histologia o citologia
convencional

CUADRO DE ROTACIONES

A(;l Area de Rotacién Rt:ﬁ:;:ice’)n Mise
Autopsias HSCSP 2
Patologia Quirdrgica Digestiva (1) HSCSP 3
Patologia Quirdrgica Mamaria (1) HSCSP 2

R1  Patologia Quirdrgica Cutanea (1) HSCSP 2
Patologia Quirdrgica Respiratoria y Cardiovascular (1) HSCSP 2
Patologia Quirdrgica de cabeza y cuello (ORL) y HSCSP 1
Neuropatologia (1)

Patologia Quirdrgica del tracto genital femenino (1) HSCSP 2
I(Da)tologl'a Quirdrgica osteoarticular y de partes blandas HSCSP 5
1

R2 Patologia ,Qgirurgica del sistema Linfoide vy HSCSP 5

Hematopoyético (1)
Patologia Quirdrgica endocrina (1) HSCSP 1
Citologia HSCSP 3
Patologia Molecular HSCSP 2
Patologia Quirdrgica Digestiva (2) HSCSP 2

R3  Patologia Quirdrgica Mamaria (2) HSCSP 2

Patologia Quirdrgica del tracto genital femenino (2) HSCSP 1
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Uropatologia y Nefropatologia F. Puigvert* 3
Patologia Quirdrgica Respiratoria y Cardiovascular (2) HSCSP 2
Patologia Quirdrgica Cutanea (2) (R3 o R4) HSCSP 2
Rotacion externa (R4 o R3) - 3
Patologia Quirdrgica del sistema Linfoide vy HSCSP 2
Hematopoyético (2)

1 Patologia Quirdrgica de cabeza y cuello (2) HSCSP 1
Patologia Quirdrgica endocrina i neuropatologia (2) HSCSP 1
Patologia Quirdrgica osteoarticular i de partes blandas HSCSP 2
(2)

Repeticion electiva HSCSP 3

* Convenio entre instituciones para esta rotacién sistematica

#Las vacaciones se haran coincidiendo con una rotaciéon de dos meses o entre
rotaciones de dos meses.

RESIDENTE DE PRIMER ANO
1. PATOLOGIA AUTOPSICA (2 meses)

Se dedica una rotacién especifica durante los primeros meses de R1y después de
realizardn las autopsias combinadas con las rotaciones programadas de patologia
quirdrgica. Durante los afos siguientes, los residentes participan de forma rotatoria
(excepto durante el periodo de rotacién de R1), con especial dedicacién a la patologia
autdpsica fetal en el periodo de R2.

Objetivos generales

- Reconocer la anatomia e histologia normales.
- Aprender la técnica autépsica en adulto.

- Iniciarse en el conocimiento de la patologia autdpsica.

Actividades

- Aprender la técnica de evisceracion reglada (N2-1).

- Realizar el estudio macroscépico y diseccion de cada 6rgano: observaciéon y
colaboracién en las primeras autopsias, realizadas con el adjunto responsable. Las
siguientes realizadas por el residente, con ayuda a demanda, del adjunto
responsable (N1).

- Realizar fotografias macroscépicas de los hallazgos patolégicos (N1).

- Cumplimentar los protocolos y emitir el informe macroscépico (informe
provisional), en las primeras autopsias, junto con el adjunto responsable. Las
siguientes realizadas por el residente con supervision del adjunto (N1).
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- Seleccionar y preparar las muestras para estudio histolégico (N1).
- Estudiar, describir y plantear el diagndéstico de las lesiones microscépicas (N2-1).
- Presentar los hallazgos macroscépicos al servicio solicitante de la autopsia (N2-1).

- Durante los meses de rotacién per autopsia, el residente se familiarizard con la
metodologia de recepcion e inclusidn de piezas quirdrgicas, para conseguir fluidez
en la descripcidon macroscépica y en el uso del programa informatico de inclusién
de muestras (N3).

Competencias:

- Participar en el proceso técnico y administrativo en el manejo de autopsias (N2).

- Dominar la técnica de evisceracion y diseccidn en autopsias fetales y de adultos
(N2-1).

- Completar los protocolos de los casos de autopsias de adultos (N1).
- Integrar un diagndstico anatomopatoldgico de los casos de autopsia (N2).
- Realizar correlaciones clinicopatoldgicas de los casos de autopsia (N2).

- Presentar los hallazgos macroscépicos de forma sistematica (N2-1).

2. PATOLOGIA QUIRUGICA

Los residentes rotardn con los patélogos referentes de las diferentes
subespecialidades, seguln el calendario de rotaciones, después de los dos primeros
meses dedicados exclusivamente al area autdpsica. Es importante que durante las
rotaciones el residente trabaje en equipo con el adjunto asignado y que intente
responsabilizarse progresivamente de las biopsias asignadas.

Tareas generales: segun el calendario mensual de organizacién del servicio, el residente
se encargara de recibir y preparar adecuadamente las muestras que se reciben en fresco
seleccionando y tomando muestras de material para congelar en el Banco de Tumores,
si es posible; y para colaborar con las biopsias peroperatorias. Estas tareas se realizan
durante toda la residencia, una vez finalizada la rotacién de autopsias.

Objetivos generales

- Iniciarse en el conocimiento de la patologia quirdrgica.
- Aplicar los protocolos para el diagnéstico de piezas tumorales.

- Hacer la descripcion microscopica.

Actividades

- Realizar fotografias macroscépicas de las piezas quirargicas (N1).
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- Mantener organizadas las solicitudes de biopsias con sus laminillas y tinciones
complementarias (N1).

- Mirar previamente al microscépico las preparaciones e interpretar el diagndstico
con ayuda bibliografica (N1).

- Solicitar al archivo las preparaciones de biopsias previas en casos necesarios (N1).

Competencias:

- Participar en el proceso técnico y administrativo del manejo de las muestras
quirdrgicas (N3-2).

- Utilizar los sistemas digitales y audiovisuales, generales y de la especialidad (N2-1).
- Participar en el estudio peroperatorio de muestras quirdrgicas (N3-2).

- Procesar las piezas quirdrgicas y realizar el estadiaje ganglionar de piezas quirdrgicas
(N3-2).

- Realizar la descripcion macroscopica de las piezas quirdrgicas (N3-2).
- Diferenciar el tejido normal del patolégico (N3-2).

- Interpretar los datos clinicos contenidos en la peticién y contrastarlos con la historia
clinica (N2-1).

- Integrar un diagnéstico anatomopatoldgico de las muestras quirdrgicas y de
muestras ambulatorias (N3-2).

- Utilizar las diferentes técnicas complementarias que pueden ayudar en el
diagnoéstico de casos complejos (microscopia electrénica, inmunofluorescencia,
histoquimica, inmunohistoquimica, patologia molecular) (N3-2).

- Realizar el informe diagnéstico de piezas tumorales segun protocolos establecidos,
sistemas de estadiaje internacional (TNM) y sistemas de evaluacién de respuesta al
tratamiento (N3-2).

Rotaciones

2.1. PATOLOGIA QUIRURGICA DIGESTIVA (3 meses):

- Identificar la anatomia y la histologia del tracto gastrointestinal, del higado y del
pancreas normal (N1).

- Procesar los diferentes tipos de reseccidon del tracto gastrointestinal, de
duodenopancreatectomia y hepatectomia, seguin protocolos establecidos (N2).

- Indicar las principales técnicas de laboratorio complementarias (histoquimica,
inmunohistoquimica y biologia molecular) y las adecua segin su papel en el
diagnéstico y prondstico de las neoplasias del tracto gastrointestinal,
biliopancreatico y hepatico (N2).

- Diagnosticar procesos inflamatorios/infecciosos del tracto gastrointestinal
(esofagitis: reflujo, viral, eosinofilica; eséfago de Barret; gastritis; Ulceras;
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enfermedad de Whipple, Colitis: infecciosa, enfermedad inflamatoria intestinal,
microscopica, isquémica; apendicitis, colecistitis, colelitiasis) (N2).

- Diagnosticar los sindromes de malabsorcién: Enfermedad celiaca (N2).

- Identificar los patrones morfolégicos de la patologia inflamatoria hepatica
(hepatitis: viricas), esteatohepatitis, hepatitis autoinmunes, hepatitis agudas y
téxicas, hepatitis viricas, alcohdlica y otras, cirrosis hepética, patologia vascular
hepatica (N2).

- ldentificar los patrones morfolégicos de la patologia colestasica hepatica (CBP,
colangitis esclerosante) (N2).

- Diagnosticar cirrosis hepatica (N2).
- Diagnosticas patologia no tumoral del pancreas exocrino (N2).

- Diagnosticas las lesiones polipoides del tracto gastrointestinal (pdlipos géastricos-
hiperplasicos, de glandulas fundicas, pdlipos hiperplasicos, adenomas tubulares,
vellosos y serrados) (N2).

- Diferenciar entre procesos inflamatorios y linfomas del tracto gastrointestinal (N2).

- Diagnosticar neoplasias epiteliales malignas del tracto gastrointestinal
(adenocarcinoma, NET, carcinoma neuroendocrino, MINEN, carcinoma escamoso)
(N2).

- Diagnosticar neoplasias del area biliopancreatica (ampuloma, colangiocarcinoma,
carcinoma ductal de pancreas, tumores quisticos del pancreas) (N2).

- Establecer el diagnéstico diferencial entre lesiones preneopldsicas y
hepatocarcinoma (N2).

- Diagnosticar metastasis hepaticas (N2).

2.2. PATOLOGIA QUIRURGICA MAMARIA (2 meses):
- ldentificar la anatomia y la histologia de la mama normal (N1).

- Procesar los diferentes tipos de pieza quirdrgica de tumorectomia y mastectomia,
segun protocolos establecidos (N2).

- Diagnosticar la patologia no neoplasica mas frecuente: mastitis y malformaciones,
enfermedad fibroquistica, ginecomastia (N2).

- Diferenciar entre neoplasias benignas y malignas (N2).
- Diagnosticar las neoplasias epiteliales y fibroepiteliales malignas (N2).
- Realizar el diagndstico diferencial de las neoplasias mesenquimales (N2).

- Indicar las principales técnicas de laboratorio complementarias (histoquimica,
inmunohistoquimica y biologia molecular) y las adecta segin su papel en el
diagnodstico y pronéstico de las neoplasias de mama (N2).
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2.3. PATOLOGIA QUIRURGICA CUTANEA (2 meses):

- Identificar la anatomia y la histologia de la piel normal segun la localizacién y sus
variaciones anatémicas (N1).

- Procesar los diferentes tipos de pieza quirdrgica de piel, segun protocolos
establecidos (N2).

- Reconocer los subtipos celulares presentes en la piel y los métodos per
identificarlos (inmunohistoquimica) (N2).

- Indicar y valorar los estudios de inmunofluorescencia, histoquimica convencional e
inmunohistoquimica en el diagndstico y prondstico de las lesiones cutaneas (N2).

- Clasificar las lesiones inflamatorias segun los patrones morfolégicos de reacciéon
basica de la piel, y aplicar los algoritmos utiles de correlacién clinico-patolégica:
patrones de reaccion (espongiotico, psoriasiforme, liquenoide, vesiculo-ampolloso,
vasculopético y granulomatoso); patrones de inflamacién (perivascular superficial,
perivascular superficial y profundo, foliculitis y perifoliculitis, paniculitis) (N2).

- Diagnosticar la patologia infecciosa mas frecuente; dermatomicosis, onicomicosis,
infeccién per HPV; herpes simple, molluscum contagiosum o infeccidn per Escabies
(N2).

- Diagnosticar enfermedades poco prevalentes: por depdsitos, colagenosis,
genodermatosis (N2).

- Diagnosticar neoplasias epidérmicas benignas no melanociticas (queratosis
seborreica, quistes...) (N2).

- Diagnosticar queratosis actinica como lesion precursora (N2).

- Diagnosticar neoplasias epidérmicas malignas no melanociticas (carcinoma
escamoso, carcinoma basocelular ...) (N2).

- Establecer el diagnéstico diferencial entre neoplasias melanociticas benignas y
malignas (N2).

- Establecer el diagnéstico diferencial entre malformaciones vasculares y neoplasias
vasculares (N2).

- Establecer el diagnéstico diferencial de las neoplasias mesenquimales dérmicas
(N2).

2.4. PATOLOGIA CARDIOVASCULAR Y RESPIRATORIA (2 meses)

- Identificar la anatomia y la histologia del corazén y de los grandes vasos y pulmonar
normal (N1).

- Diagnosticar la patologia no neoplasica cardiovascular mas frecuente: cardiopatia
isquémica i sus complicaciones. Patologia valvular. Endocarditis. Estudio de las
protesis metdlicas y bioldgicas. Alteraciones secundarias agudas y crénicas de la
cirugia. Miocardiopatias. Miocarditis: tipificar y establecer la gradacién. Patologia del
pericardio. Enfermedad de la aorta (N2).

- Diagnosticar tumores cardiacos y vasculares, benignos y malignos (N2).
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- Procesar las piezas quirdrgicas de cardiotomia, reseccién valvular, pneumectomia,
resecciones atipicas pulmonares y reseccidn timicas, segldn protocolos
establecidos (N2).

- Interpretar las biopsias miocardicas en el contexto del trasplante cardiaco (N2).

- Diagnosticar la patologia no neoplasica pulmonar mas frecuente: enfermedad
pulmonar crénica obstructiva: bronquitis, bronquiectasias, atelectasias y enfisema;
infecciones pulmonares; patologia intersticial pulmonar; patologia vascular
pulmonar (N2).

- Diagnosticar las neoplasias epiteliales pulmonares malignas mas frecuentes
(carcinoma escamoso, adenocarcinoma, carcinoma oat-cell, carcinoma
neuroendocrino de célula grande) (N2).

- Realizar el diagnéstico diferencial de las neoplasias mesoteliales y timicas (N2).

- Realizar el diagnéstico diferencial de las neoplasias mesenquimales de la pared
toracica (N2).

- Indicar las principales técnicas de laboratorio complementarias (histoquimica,
inmunohistoquimica y biologia molecular) y adecuarlas segin su papel en el
diagnéstico y prondstico de las neoplasias pulmonares (N2).

2.5. PATOLOGIA QUIRURGICA DE CABEZA Y CUELLO, Y NEUROPATOLOGIA (1
mes)

- Identificar la anatomia y la histologia del area ORL (maxilofacial, sinusal, amigdalar,
nasofaringe, laringe, gldndula salival y lengua), del sistema nervioso central y
periférico normales (N1).

- Procesar las piezas quirdrgicas de maxilectomia, laringuectomia, parotidectomia y
glosectomia seguin protocolos establecidos (N2).

- Diagnosticar la patologia no tumoral, inflamatoria e infecciosa del &rea ORL (N2).

- Diferenciar entre neoplasias benignas y malignas sinusales, amigdalares y de
cavidad oral (N2).

- Diagnosticar las lesiones premalignas escamosas del drea ORL (N2).

- Realizar el diagndstico diferencial de las neoplasias benignas y malignas de glandula
salival (N2).

- Indicar las principales técnicas de laboratorio complementarias (histoquimica,
inmunohistoquimica y biologia molecular) y adecuarlas segin su papel en el
diagnéstico y prondstico de las neoplasias del area ORL (N2).

- Diagnosticar los procesos inflamatorios del sistema nervioso central: enfermedades
infecciosas bacterianas, viricas, fingicas y parasitarias (N2).

- Diagnosticar la patologia degenerativa (Enfermedad de Alzheimer, enfermedad de
Pick, demencia multiinfarto, enfermedad de Parkinson ...) y de origen toxico (N2).

- Diagnosticar la patologia no tumoral del nervio periférico y del musculo (N2).

- Diagnosticar los tumores del sistema nervioso central y periférico (N2).
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- Diagnosticar la patologia de la hipdfisis: benigna y maligna. Adenoma hipofisario y
otros tumores (N2).

- Indicar las principales técnicas de laboratorio complementarias (histoquimica,
inmunohistoquimica y patologia molecular) y adecuarlas segun su papel en el
diagnéstico y prondstico en las neoplasias del SNC (N2).

RESIDENTE DE SEGUNDO ANO

2.6. PATOLOGIA QUIRURGICA DEL TRACTO GENITAL FEMENINO (2 meses):

- Identificar la anatomia y la histologia de Utero, ovario y trompas de Falopio normales
(N1).

- Procesar las piezas quirdrgicas de histerectomia, anexectomia y vulvectomia, segun
protocolos establecidos (N2).

- Diagnosticar la patologia no neoplésica o funcional endometrial mas frecuente (N2).
- Diferenciar entre neoplasias benignas y malignas del drea ginecoldgica (N2).

- Diagnosticar lesiones escamosas intraepiteliales de cérvix (CIN), vagina (VAIN) y
vulva (VIN) (N2).

- Diagnosticar las neoplasias epiteliales malignas mas frecuentes de cérvix,
endometrio, ovario y trompa de Falopio (N2).

- Realizar el diagnéstico diferencial de las neoplasias mesenquimales de ovario y
cuerpo uterino (N2).

- Indicar las principales técnicas de laboratorio complementarias (histoquimica,
inmunohistoquimica y biologia molecular) y adecuarlas segin su papel en el
diagnodstico y prondstico en las neoplasias ginecoldgicas (N2).

2.7. PATOLOGIA QUIRURGICA OSTEOARTICULAR Y DE PARTES BLANDAS (2
meses)

- Interpretar las exploraciones radiolégicas de la patologia osteoarticular (RX, TAC,
RM, ecografia ...) (N3-2).

- Identificar la anatomia y la histologia de las estructuras éseas y de partes blandas
normales (N1).

- Procesar las piezas quirurgicas de reseccién de hueso y partes blandas y piezas de
amputacién, segun protocolos establecidos (N2).

- Diferenciar entre neoplasias benignas y malignas de partes blandas (adipociticas,
miofibroblasticas, fibrohistiocitarias, vasculares, periciticas, de musculo liso, de
musculo esquelético, de nervio periférico, de origen incierto) (N2).

- ldentificar patologia ésea benigna (condrodisplasia, fractures, callo 6seo normal e
hipertrofico, osteomielitis aguda supurativa, enfermedad de Paget ...) (N2).

- Identificar la patologia articular degenerativa: artrosis primaria, secundaria y cuerpos
libres intraarticulares (N2).
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- Identificar la patologia articular degenerativa: artritis reumatoide, espondilitis
anquilopoyética y bursitis. Patologia articular infecciosa (N2).

- Diferenciar entre patologia benigna y maligna de hueso (tumores condrogénicos,
osteogénicos, fibrogénicos, vasculares, ricos en células gigantes de tipo
osteoclasto, notocordales) (N2).

- Clasificar de forma genérica las neoplasias de partes blandas segun se patrén
arquitectural (fusocelular, mixoide, epitelioide, pleomérfico, de células redondas,
bifasico o con patrén mixto, con predominio inflamatorio, rico en células gigantes,
adipocitico, vascular, cartilaginoso o 6seo) y establecer un diagnéstico diferencial
(N2).

- Indicar las principales técnicas de laboratorio complementarias (histoquimica,
inmunohistoquimica y biologia molecular) y adecuarlas segin su papel en el
diagnodstico y prondstico en las lesiones de hueso y partes blandas (N2).

2.8. PATOLOGIA QUIRURGICA DEL SISTEMA LINFOIDE Y HEMATOPOYETICO (2
meses)

- Identificar laanatomiay la histologia del ganglio linfatico, del tejido linfoide asociado
a mucosas, de la médula 6sea y del bazo normales (N2).

- Procesar los ganglios linfaticos y las esplenectomias segun protocolos establecidos
(N2).

- Diferenciar entre patologia inflamatoria/reactiva y procesos linfoproliferativos en
ganglio linfatico, bazo y tejido linfoide extranodal (N2).

- Realizar el diagndstico diferencial entre linfoma de Hodgkin y linfoma no Hodgkin
(linfoma By linfoma T) y neoplasias de células plasméticas en ganglio linfatico, bazo,
médula 6sea y tejido linfoide extranodal (N2).

- Aplicar en la médula 6sea los criterios de neoplasias mieloproliferativa crénica y
sindrome mielodisplasico (N2).

- Diagnosticar enla médula dsea la infiltracidon por leucemia, proceso linfoproliferativo
y metastasis (N2).

- Diagnosticar en la médula ésea la mastocitosis sistémica (N2).
- Diagnosticar patologia benigna y maligna del bazo (N2).

- Indicar las principales técnicas de laboratorio complementarias (histogquimica,
inmunohistoquimica y biologia molecular) y adecuarlas segin su papel en el
diagndstico y prondstico en los procesos linfoproliferativos (N2).

2.9. PATOLOGIA QUIRURGICA ENDOCRINA (1 mes)
- Identificar la anatomia y la histologia del tiroides, de la suprarrenal ... normales (N1).

- Procesar las piezas quirdrgicas de lobectomia de tiroides, tiroidectomias,
paratiroidectomia y suprarrenalectomia segun protocolos establecidos (N2).
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- Diagnosticar la patologia de paratiroides: patologia benigna y maligna (N2).

- Diagnosticar la patologia tiroidea benigna y maligna: anomalias congénitas,
patologia benigna (quiste tirogloso, tiroiditis de Hashimoto, tiroiditis de Quevain,
tiroiditis de Riedel, tiroiditis linfocitaria, bocio multinodular ...) y maligna (neoplasias
foliculares, carcinoma papilar, carcinoma insular, carcinoma medular, carcinoma
anaplasico ...) (N2).

- Diagnosticar la patologia de las glandulas suprarrenales: patologia benigna
(hiperplasia cortical, adenoma cortical, oncocitoma) y maligna (carcinoma
suprarrenal y variantes, feocromocitoma ...) (N2).

- Indicar las principales técnicas de laboratorio complementarias (histoquimica,
inmunohistoquimica y biologia molecular) y adecuarlas segun su papel en el
diagnostico y pronéstico en los procesos linfoproliferativos (N2).

3. CITOPATOLOGIA (3 meses)
Objetivos

- ldentificar los diferentes tipos de muestras en citologia: exfoliativa, suspensiones
liquidas y puncién-aspiracidn con aguja fina (PAAF)

- Valorar in situ el material en estudios de eco-endoscopiay EBUS

- Interpretar las extensiones citoldgicas y establecer el diagnéstico

- Familiarizarse con la metodologia de procesamiento de las muestras: extensiones,
bloque celular, citologia liquida y tinciones.

Actividades

- Revisar el material de archivo de citologia normales y de las diferentes patologias
(N1).

- Interpretar los datos clinicos de las solicitudes de estudio y correlacionarlos con la
historia clinica y los estudios de diagndstico per la imagen (N1).

- Mantener organizadas las solicitudes de citologia, las laminillas y las tinciones
complementarias (N1).

- Redactar el informe final, incorporando la informacién clinica (N2).

Competencias:

- Realizar lo screening de citologias cérvico-vaginales (N3-2).

- Participar en las punciones programadas de lesiones palpables y screening del
material (N3-2).

- Identificar las caracteristicas citolégicas de normalidad y atipia que las células que
pertenecen a los diferentes tipos de muestra citolégica (N2-1).

- ldentificar los criterios de benignidad y malignidad en los diferentes tipos celulares
y muestras citolégicas (N2-1).
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- Aplicar la nomenclatura diagnéstica estandardizada en cada tipo de muestra
(Sistema Bethesda, Clasificacion de Paris ...) (N2-1).

- Diagnosticar citologia cérvico-vaginal y ginecoldgica: citologia exfoliativa de vulva
y vagina, cérvix y endometrio (identificar los tipos de células, el tipo de trofismo,
los procesos inflamatorios, los agentes infecciosos, los cambios reactivos, las
atipias, las lesiones intraepiteliales y las neoplasias) (N2).

- Diagnosticar citologia de mama: secreciéon del pezédn, puncidén-aspiracién de
lesiones de la mama (N2).

- Diagnosticar citologia del aparato respiratorio: esputo (identificar de los tipos de
células, infecciones, cambios reactivos, metaplasia escamosa, hiperplasia de
células bronquiales y neoplasias); BAS, BAL (recuento en fresco, identificaciéon de
los tipos de células, recuento diferencial, agentes infecciosos, cambios reactivos,
neoplasias); puncién pulmonar (lesiones benignas, neoplasias malignas); citologia
del liquido pleural; citologia por puncién de masas mediastinicas; citologia del
liquido pericardico (N2).

- Diagnosticar citologia del tracto digestivo: citologia de liquido ascitico;
citopatologia del tracto digestivo por puncién Eco-endoscopia, citologia por
puncién aspiracion de érganos abdominales con control ecografico (N2).

-  Diagnosticar citologia ORL: citologia por puncién aspiracién de glandulas salivales;
citologia por puncién de ganglios linfaticos (N2).

- Diagnosticar citopatologia del liquido cefalorraquideo (N2).

- Diagnosticar citopatologia de puncién aspiracién de tiroides (N2).

- Diagnosticar citologia de orina (N2).

*Una vez finalizada la rotacion per Citologia el residente revisara las muestras
citolégicas de las especialidades en que posteriormente realice la rotacién.

4. PATOLOGIA MOLECULAR (2 meses)
- Tinciones inmunohistoquimicas
- Hibridacion fluorescente in situ (FISH)
- Molecular

Objetivos:

- Participar en la actividad diaria del drea de patologia molecular: seleccionar y
obtener material para estudio molecular y valorar la calidad del material

- Aplicar la normativa de buenas practicas de laboratorio de molecular y de los
procedimientos de trabajo

- Identificar los factores preanaliticos que pueden influir en el resultado del analisis
molecular (tiempo de fijacién, tiempo de isquemia fria, problemas derivados del
procesamiento)

- Identificar las diferentes técnicas moleculares (PCR, ISH, NGS o andlisis molecular
de biopsia liquida), su indicacién y procedimiento de andlisis
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Competencias:

- Aplicar la metodologia e indicar las técnicas de hibridacién, de secuenciacién, de
genotipado de HPV, de andlisis de fragmentos y biopsia liquida (N3).

- Indicar y valorar las técnicas de hibridacion: FISH/CISH (amplificaciones y
traslocaciones) (N2-1).

- Indicar y valorar las técnicas de secuenciacién: pirosecuenciacién, Real-time PCR
(gPCR), NGS (N2-1).

- Indicar y valorar las técnicas especiales: genotipo de HPV. Analisis de fragmentos:
anélisis de microsatélites y clonalidad (N2-1).

- Integrar las técnicas moleculares a las diferentes areas diagnésticas (N2-1).

RESIDENTE DE TERCER ANO

A partir de R3, el residente realizard una segunda rotacién en las diferentes
subespecialidades quirdrgicas, con el fin de consolidar las capacidades adquiridas en la
primera rotacion, y trabajar con un mayor grado de autonomia (excepto la rotacién de
UROPATOLOGIA Y NEFROPATOLOGIA, en la Fundacién Puigvert).

Objetivo general
Consolidar las competencias en la patologia quirtrgica.

Competencias:

- Participar en el proceso técnico y administrativo del manejo de las muestras
quirdrgicas (N2-1).

- Usar los sistemas digitales y audiovisuales, generales y de la especialidad (N1).
- Participar en el estudio peroperatorio de muestras quirirgicas (N2).

- Procesar las piezas quirdrgicas y realizar el estadiaje ganglionar de las piezas
tumorales (N2-1).

- Realizar la descripcidon macroscopica de las piezas quirdrgicas (N1).
- Diferenciar el tejido normal del patolégico (N1).

- Interpretar los datos clinicos contenidos en la solicitud de muestra y contrastarlos
con la historia clinica (N1).

- Integrar un diagndstico anatomopatoldgico de muestras quirdrgicas y ambulatorias
(N2-1).

- Usar las diferentes técnicas complementarias que pueden ayudar en el diagnéstico
de casos complejos (microscopia electrénica, inmunofluorescencia, histoguimica,
inmunohistoquimica y patologia molecular) (N1).

- Realizar el informe diagnéstico de piezas tumorales segun protocolos establecidos,
sistemas de estadiaje internacionales (TNM) y sistemas de evaluacion de respuesta
al tratamiento (N1).
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1- PATOLOGIA QUIRURGICA DIGESTIVA 2 (2 meses)

2- PATOLOGIA QUIRURGICA MAMARIA 2 (2 meses)

3- PATOLOGIA QUIRURGICA CUTANEA 2 (2 meses)

4- PATOLOGIA QUIRURGICA CARDIOVASCULAR | RESPIRATORIA 2 (2 meses)
5- PATOLOGIA QUIRURGICA DEL TRACTO GENITAL FEMENINO 2 (1 mes)

6- UROPATOLOGIA | NEFROPATOLOGIA (3 meses)

Lugar de realizacion:

Servicio de Anatomia Patolégica de la Fundacié Puigvert, ubicada en nuestro recinto
hospitalario y con el que tenemos un pacto institucional para la realizacién de esta
rotacion sistematica.

Los objetivos docentes saran los mismos que los de otras rotaciones, pero aplicados a
la patologia nefro-urolégica:

- Histologia funcional del rifidn y de la vejiga

- Patologia glomerular: glomerulonefritis primarias y sistémicas

- Patologia tubulo-intersticial

- Patologia del trasplante

- Tumores renales y de via urinaria

- Patologia de la préstata: inflamatoria, preneoplasica y neoplasica

- Patologia testicular inflamatoria y neoplasica

RESIDENTE DE CUARTO ANO

A partir de R4, el residente sigue su segunda rotacién en las diferentes
subespecialidades quirdrgicas, con el fin de consolidar las capacidades adquiridas en la
primera rotacién, y trabajar con un mayor grado de autonomia.

1. ROTACION EXTERNA (3 meses)

De R4 (o a finales de R3, en el caso en que coincidan dos residentes) el residente podra
realizar una o varias rotaciones en centros externos de prestigio reconocido, hasta un
total de tres meses. La subespecialidad y el contenido de la rotacién se consensuaran
con cada residente, de acuerdo con sus intereses.
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2. PATOLOGIA QUIRURGICA DEL SISTEMA LINFOIDE Y HEMATOPOETICO 2 (2
meses)

3. PATOLOGIA QUIRURGICA DE CABEZA Y CUELLO (ORL), Y NEUROPATOLOGIA
2 (1 mes)

4. PATOLOGIA QUIRURGICA ENDOCRINA 2 (1 mes)

PATOLOGIA QUIRURGICA OSTEOARTICULAR Y DE PARTES BLANDAS 2 (2

meses)

6. REPETICION ELECTIVA (3 meses)

El residente podra elegir las subespecialidades en las que quiera profundizar sus

conocimientos durante los ultimos 3 meses, en las que adquirira el rol equivalente a un

adjunto y con supervision exclusivamente a demanda

L

El residente realizard exclusivamente guardias de la especialidad:

1. Guardias de tarde (dias laborables):

Se realizaran guardias de la especialidad en horario de tarde, de 17 a 19h de lunes,
jueves y viernes, y de 17 a 21h de martes y miércoles, rotativas entre los residentes (el
nimero dependera de la cantidad de residentes). La guardia esta formada por un
adjunto en presencia y un residente a partir de R1.

Objetivos

- Situar la solicitud del estudio en el contexto del paciente.

- Describir macroscépicamente las piezas quirurgicas recibidas y prepararlas para su
correcta fijacion.

- Realizar iconografia de las piezas recibidas para poder especificar las claves de
seccion en la inclusiéon posterior.

- Interpretar biopsias intraoperatorias.

Actividades

- Recepcionar y procesar las piezas quirdrgicas que se reciben en fresco, entre las 15
y las 17h, para su correcta fijacidon (N1).
- Participar en los estudios intraoperatorios con el adjunto responsable (N2).

2.Guardias de autopsia (sabados):

Se realizardn guardias localizables los sdbados, de 8 a 15h, con un adjunto y un
residente, para la realizacion de autopsias (el nimero dependeréa de la cuantidad de
residentes).

Los R1 entraran en la rueda cuando hayan realizado un ndmero suficiente de autopsias
que les permita un minimo grado de autonomia
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Objetivos

- Interpretar los datos clinicos contenidos en la historia clinica.

- Realizar la diseccidon de 6rganos segun técnicas estandarizadas.

- Completar el protocolo de autopsias con los hallazgos macroscépicos.

- Interpretar los cambios macroscépicos, correlacionar con la sospecha clinica 'y
elaborar los diagndsticos macroscépicos provisionales.

Los/las residentes asisten a los cursos de formacién organizados por la comisién de
docencia y el departamento de Formacion Continuada para la adquisicién de
competencias transversales a todas las especialidades o la mayoria de ellas. En el caso
de Anatomia Patoldgica, los cursos a los que se tiene que asistir son los siguientes

ACCIONES FORMATIVAS MODALIDAD R1T R2 R3
Sesién Acogida de Residentes presencial °
Soporte Vital Basico presencial )
Estacién de trabajo clinico presencial )
Busquedas bibliograficas on line °
Seguridad del/la paciente on line °

Formacién en prevencion de riesgos

laborales on line °
Curso de radioproteccién on line °
Metodologia de investigacion on line )
Estadistica basica presencial °
Infeccién nosocomial presencial °
Dilemas éticos presencial °

Online/presencia

Gestion clinica |
[ ]




‘ S ANT PAU Campus Departament de Docéncia
) Hospital de la Santa Creu i Sant Pau
‘ ‘ Campus Salut dAprenentatge Tel. 9355379 38 / 92
Barcelona docencia@santpau.cat

Las sesiones del Servicio, interdepartamentales y clinico-patolégicas generales, son un elemento
indispensable en la formacién de los profesionales sanitarios y para mantener la calidad
asistencial de los Servicios, ya que permiten establecer una correcta correlacidon clinico-
patoldgica. El residente tendra que asistir a:

- Sesiones monograficas de casos del Servicio (3 sesiones/semana) y bibliograficas (mensual)
- Las sesiones interdepartamentales propias de la especialidad de rotacién
- Asistencia al Comité multidisciplinar de la especialidad de rotacién

Cada residente se tendra que encargar de la seleccidn y presentacion de casos con correlacién
de los hallazgos patolégicos y moleculares que sean de interés en la sesién que le toque
presentar (minimo de 2 al afio)

- Asistencia a las sesiones de Residentes de la Sociedad Catalana de Anatomia
Patolégica y de la Sociedad Catalana de Citopatologia, que se realizan en la
Academia de Ciencias Médicas de Catalunya y Baleares. De cadencia mensual o
trimestral. Los residentes tendran que participar activamente, con presentacién de
casos y exposicidon de un tema, con la supervisidon del adjunto responsable de la
especialidad que va a tratar.

- Cursos especificos monograficos de cada especialidad que se celebran de forma
anual o bianual. La asistencia dependera del afio de formacién y del contenido
docente del curso, y se pactara con el equipo de tutoria.

- Congresos: se facilitard la asistencia minima a un congreso por afo, siempre y
cuando el residente haya enviado alguna comunicacién para presentar. Los R1 irdn
preferencialmente a un congreso catalén, los R2 preferentemente al nacional (y al
catalan si no lo han atendido de R1), los R3 y R4 preferentemente a uno internacional
(y al nacional si no lo han atendido de R2). Los congresos de interés son:

- Congreso Nacional de Anatomia Patoldgica: bianual.

- Congreso Catalan de Anatomia Patolégica”: bianual.

- Congreso Catalan de Citopatologia: bianual.

- Congreso Europeo de Anatomia Patolégica: anual.

- Congreso Internacional de Anatomia Patoldgica: bianual.

- Congreso Americano de Anatomia Patolégica (USCAP): anual
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Los residentes tendrdn que presentar una comunicacién oral/péster en todos los
congresos y reuniones a los que asiste, a partir de los trabajos de investigacién
realizados con la supervisién del adjunto responsable. Se fija un minimo de 3
comunicaciones como primer autor durante toda la residencia.

Se promovera la participacidon del residente en estudios de investigacion aplicada
dentro del servicio o en colaboracidén con otros servicios. Tendran que participar en
alguna publicacién, a partir de estos trabajos de investigacion, fijando como minimo una
publicacién al acabar la residencia.

R1 | R2 | R3 | R4

Presentacidn a las reuniones de la “Societat d’Anatomia . .
Patologica”

Presentacién a las reuniones de la “Societat de .
Citopatologia”

Comunicacioén oral/péster en Congreso Catala .
d’Anatomia Patologica i/o Citopatologia

Comunicacién oral/péster en Congreso Nacional de .
Anatomia Patolégica

Comunicacién oral/péster en Congreso Europeo de .
Anatomia Patolégica

Comunicacién oral/péster en Congreso Americano de .
Anatomia Patolégica (USCAP)

<
*

Participacién en estudios de investigacion aplicada ¢

*
*

Publicaciones en revistas de la especialidad u otras

#® asistencia preferente



