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ITINERARIO FORMATIVO-GUIA DE LA UNIDAD DOCENTE DE
ANATOMIA PATOLOGICA

1.- INTRODUCCION

El Servicio de Anatomfa Patolégica del Hospital Universitario Miguel Servet es uno de los
pilares fundamentales de esta institucion, a la que presta sus servicios desde su creacion en el
afio 1968.

Su actividad se centra en la realizaciéon de estudios rigurosos sobre el material procedente de
autopsias, piezas quirurgicas, biopsias y citologias, con la misién de generar diagnodsticos
anatomopatoldgicos recogidos en un informe estructurado.

El Servicio fundamenta su relevancia en la estructura hospitalaria en que la Anatomia
Patolégica es una disciplina basica y por tanto de especial y fundamental importancia en la
docencia pregrado, postgrado y en la formacién médica continuada intra y extrahospitalaria.
Este Servicio mantiene su acreditacion para la docencia postgrado de forma continua desde el
afio 1972, siempre con una especial vocacion docente, y en la actualidad oferta dos plazas
anuales de formacion MIR.

2.- DEFINICION DE LA ESPECIALIDAD

La Anatomia Patolégica humana es la rama de la Medicina que se ocupa, a través del estudio de
muestras bioldgicas, de las causas, desarrollo y consecuencias de las enfermedades, por medio
de técnicas morfoldgicas y, en su caso, de otras que las complementen. El fin primordial es el
diagndstico correcto de autopsias, biopsias, piezas quirdrgicas y citologias.

La Anatomia Patoldgica utiliza un conjunto de técnicas, métodos y conocimientos tedrico-
practicos para explicar el origen, desarrollo y consecuencia de la enfermedad desde un punto de
vista morfolégico, entendiendo la morfologia como un espectro continuo que abarca desde la
anatomia macroscopica, organografia, histologia y citologia, hasta los confines moleculares de
la estructura en que se asienta la actividad vital.

3.- OBJETIVOS GENERALES (Ver en programa oficial de la especialidad)

4.- OBJETIVOS ESPECIFICOS (Ver en programa oficial de la especialidad)
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5.- CARACTERISTICAS DE LA UNIDAD DOCENTE

I.- COMPONENTES DE LA UNIDAD. RECURSOS HUMANOS.

Lucia Ferrando y Miguel Angel Trigo hasta hasta Septiembre de 2024
Jennifer Castillo desde Octubre 2024

Paula Martin desde Octubre 2024

Emilio Abecia desde Febrero 2025

Médicos Grado académico |Grado Docente | Grado Asistencial
Ramiro Alvarez Alegret Doctor Jete de Servicio
Jorge Alfaro Torres Doctor Jefe de Seccion
Carlos Horndler Argarate Doctor Jefe de Seccién
Sofia Hakim Alonso Licenciada Jefe de Seccion
Esther Gimeno Esteras Doctora Fac Especialista
Elena del Valle Sanchez Doctora Fac Especialista
Paula Gambé Grasa Doctora Fac Especialista
Beatriz Eizaguirre Zarza Licenciada Fac Especialista
Lucfa Ferrando Lamana Licenciada Fac Especialista
Isabel Marquina Ibafiez Licenciada Fac Especialista
Alberto Valero Torres Licenciado Fac Especialista
Miguel Angel Trigo Cebrian Licenciado Fac Especialista
M? Jests Viso Soriano Licenciada Fac Especialista
M* Carmen G6émez Mateo Doctora Fac Especialista
Sandra Vicente Arregui licenciada Fac Especialista
Jennifer Catillo Malla licenciada Fac Especialista
Paula Martin Soler licenciada Fac Especialista
Emilio Abecia Martinez licenciada Fac Especialista

I1.- UNIDADES ASISTENCIALES
Descripcion de las Unidades

La composicion de estas unidades queda reflejada y actualizada en el documento (1T-01-03) del
Gestor de Documentos del Servicio de Anatomia Patologica

1.1 Direccion, codireccion y coordinacion de las areas basicas del Servicio

DIRECCION, GESTION Y COORDINACION GENERAL:
- Dr. Ramiro Alvarez Alegret, Jefe de Servicio

COORDINACION DE BIOPSIAS-PATOLOGIA QUIRURGICA, DOCENCIA Y CALIDAD:
- Vacante por jubilaciéon
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COORDINACION DE CITOLOGIAS, ASISTENCIA Y NUEVAS TECNOLOGIAS:
- Dr. Jorge Alfaro Torres, Jefe de Seccion

COORDINACION DE PATOLOGIA MOLECULAR, AUTOPSIAS E INVESTIGACION:
- Dr. Carlos Hérndler Argarate, Jefe de Seccion

TUTORIA MIR:
- Dra. Beatriz Eizaguirre Zarza
- Dra. Isabel Marquina Ibafez
- Dra Elena del Valle Sanchez

6.- PROGRAMA DOCENTE DE LA UNIDAD

I.- PROGRAMA GENERAL

A.- Duracion del Programa

La formaciéon MIR en Anatomia Patolégica conlleva cuatro afios, de acuerdo con la
Normativa Ministerial, y con la Comisiéon Nacional de la Especialidad, cuyas directrices en este
aspecto y en sus diversos apartados y distribucién por afos lectivos son bastante precisas.

En nuestro caso, cada afo la planificaciéon de la programacion se adapta a las condiciones,

variables en cuanto al nimero de residentes y a la adaptacion a la planificacion de la actividad
docente general del HUMS.

B.- Calendario general de rotaciones

En el Servicio de Anatomia Patolégica del Hospital Miguel Servet, los MIR en formacién no
efectian rotaciones por otros Servicios /Departamentos/Unidades, aunque, en su labor
cotidiana, tienen relacién fluida con ellos en las vertientes asistencial, docente y de
investigaciéon (Publicaciones, Comunicaciones, Ensayos clinicos, Banco de tumores...).

Los objetivos y planificaciéon docente de cada afio se detallan en los anexos n° 1 y 2 de este
documento (ANEXO.1 y ANEXO.2)

C.- Esquema general del Horario Hospitalario en el Servicio:

Horario del Servicio:
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El servicio esta disponible entre las 7,30 a 15,30 horas, de lunes a sabado. Los residentes
realizan guardias remuneradas de presencia fija por las tardes, de 15 a 20 horas con el objetivo
de preparar las muestras del dfa de forma que se garantice una 6ptima fijaciéon y puedan ser
convenientemente procesadas al dia siguiente.

8.30 h/9.30 h. y 14.15 h/15 h - Sesiones del Setvicio/Seminarios/Interdepartamentales, etc.
(Ver ANEXO. 2)

8.00h -15,30 h.- Rotatorio y Actividades en las diferentes Secciones y areas de trabajo del
Servicio.

D.- Registro de las actividades del Residente.

Todas las actividades asistenciales, docentes e investigadoras quedan recogidas en el Libro del
Residente, disponible en version electrénica a través de una hoja excel. Los residentes deberan
cumplimentarlo periédicamente para que esté actualizado y disponible en todo momento,
especialmente para las evaluaciones anuales.

La biisqueda informitica de la actividad asistencial se realiza a través de Anapath:

- Listados | Médico Residente

- En la Pantalla 1istado Médico Residente: Fecha de Registrada | Rango de fechas /| Nombre del
MIR corvespondiente en Médico Residente Macro | Tipo estudio correspondiente.

E.- Supervision del aprendizaje y organizacion de la Tutoria

Los Tutores de residentes se encargan de la supervision y control del aprendizaje de los
residentes, adecuando el programa formativo a las necesidades y condiciones individuales,
controlando el proceso de aprendizaje de cada residente y facilitando el alcance de los objetivos
que marca el programa oficial de la especialidad, teniendo en cuenta sus capacidades.

Ademas de la programacion, planificacion y supervision de todas las actividades asistenciales,
docentes e investigadoras del residente, los tutores realizaran las entrevistas estructuradas y los
informes de evaluacion que exige la Jefatura de Estudios del HUMS.

II.- OBJETIVOS DOCENTES GENERALES DE LA UNIDAD

Estos objetivos estan de acuerdo con lo dispuesto por la respectiva Comision Nacional de la
Especialidad, tal como ya se ha referido:
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A.- Asistenciales

Los minimos asistenciales para el total de la residencia (4 afos) fijados en el Programa Nacional
de la Especialidad son:

A-1.- Biopsias y piezas quirargicas: 5.000
A-2.- Citologfas: 6.000
A-3.- Necropsias: 60

A-4.- PAAF: 100

B.- Docentes

B-1.- Patologia Quirargica: Aprendizaje de la descripcion y tallado de las piezas
quiruargicas, descripcion microscopica, diagnéstico diferencial razonado y elaboracion de
informe diagnéstico.

B-2.- Citopatologia: Procesado de muestras (liquidos organicos, punciones, bloque
celular...), descripcién, diagnostico y diagnodstico diferencial, realizacion y diagnéstico de
PAAF (puncién-aspiracion-aguja-fina).

B-3.- Patologia Necrépsica: Aprendizaje de la proseccion y manejo de visceras, tallaje e
inclusién, tomas microbiolégicas, descripcion macro y microscopica, elaboraciéon de un
protocolo, diagnosticos provisionales macroscépicos y finalmente, definitivos.

B-4.- Técnicas Especiales: Aprendizaje y conocimiento de los limites de las técnicas de
Histoquimica, Inmunohistoquimica, Microscopia Electronica, Morfometria, Patologia
Molecular, etc.

B-5.- Sesiones: Concepto, elaboracién y exposicion, en sus vertientes Intradepartamental,
Interdepartamental, Intrahospitalaria General, Territoriales de la SEAP y otras Sesiones
extrahospitalarias. Defensa y refute de los diagnosticos. Correlacion clinico-patologica.

B-6.- Comunicaciones / Publicaciones: Concepto, elaboracion y critica. Colaboracion
con otros Servicios / Departamentos / Unidades del Hospital.

C.- Investigacion

C-1.- Introduccion a la investigacion: Colaboracion en los proyectos del Servicio, o bien
con otros Departamentos/ Servicios/Unidades.

C-2.- Tesis Doctoral: Tras la obtencién de la suficiencia investigadora, inicio y/o
realizacion del proyecto de Tesis Doctoral.
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[ll.- DESCRIPCION DEL PROGRAMA DOCENTE

A.- Sesiones clinicas

Ver ANEXO.2

B.- Ensefianza teorica

Ademas de la obtenida de las sesiones programadas, especialmente temas monograficos y de
actualizacion, seminarios y bibliografica, dada la sectorizacién de la Unidad en Secciones
Diagnésticas, a cargo de los diferentes miembros de la plantilla, cada Seccién se ocupa de:

- Protocolos de los diagnésticos de su actividad.

- Docencia teérico-practica a proposito de los casos mas representativos.

C.- Comisiones de servicios

Segun la Comisién Nacional de la Especialidad pueden realizarse en el 4° afio, y, a peticion del
interesado, hasta un miximo de 3 meses.

D.- Participaciones en reuniones y congresos

La participacion en Reuniones Interregionales o Territoriales de la SEAP, Nacionales,
Congtresos, etc., se realizaran a partir del 1° afio de MIR sin interrupciéon. Las de tipo
Territorial, son consideradas aconsejables/obligatorias, en orden creciente segun afio de
Residencia, no asi las nacionales e internacionales, que seran a peticion del interesado

E.- Publicaciones
Se realizan desde el primer afo, tanto en las propias del Servicio, como en colaboracién con

otros Servicios Hospitalarios, sin metas concretas, dependiendo de la capacidad e inquietud
personal y disponibilidad de tiempo.

F.- Tesis Doctorales
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Los dos primeros afios de residencia deberan cumplimentar los créditos necesarios para la
obtencién de la suficiencia investigadora. En el 3°/4° afio se sigue la politica, en la medida de lo
posible, de iniciar e incluso concluir el Proyecto de Tesis Doctoral, con la ayuda y direccion del

staff del Servicio.

G.- Lineas de investigacion

No existen lineas de investigaciéon de ninguno de los residentes en la actualidad.

IV.- PROGRAMA GENERAL DE ROTACIONES Y DISTRIBUCION DE
FUNCIONES (ANEXO.1y ANEXO.2)

ANEXO.1 ROTACIONES MIR Y PROTOCOLO DE SUPERVISION:

PLAN DE ROTACIONES MIR POR SECCIONES DIAGNOSTICAS 2025-2026
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D - Digestivo/Hepatobiliar/Pancreas

G- Ginecologia/Mama

P- Dermatopatologia- hueso y p. blandas
T- Toréacica/Cabeza-cuello/Hematopatologia
U- UroNefrologia/Neurologia/Endocrino

TURNOS DE TALLADO, MACRO 2025-26

Reglas generales:
1. Hay 4 turnos cada difa, durante 5 dias de la semana hace un total de 20 turnos. Los tallados

son asf:
Organizacion:
Rila Rla Rla R4a R2a
R1b R1b R1b R1a R2b
R2a R2b R3a R2a/b/c R1b
R4b R3b R2c¢ R2c¢ R3a/b

R1: 4 dias/sem

R2: 2,3 dias/semana
R3: 1,5dia/sem

R4: 1dfa/sem

O O O O
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Consideraciones:
o Los turnos generalmente van de 9:00-11:30 y de 12:00-14:30. Intentar cumplir los

horarios para no perjudicar al segundo turno o un posible retallado entre medias.
Los dias (ademas del apoyo) que un R1, R2 o un R3 talle extra, también se apuntara
en una hoja.

Las autopsias fetales y el tallado del bloque de autopsia no eximen del turno del
tallado. Hay que organizarse para cumplir el tallado.

Si alguien se va de vacaciones/congreso y falta toda la semana no se le fiscalizara.
Sin embargo, si viene a trabajar algun dia de la semana, deberfa organizarse para
cumplir el maximo numero de dias de tallado que le correspondan.

El ndmero de autopsias de adulto se intentara equilibrar entre residentes, en rueda y
proyectando por afos con la ayuda de las tutoras. Si hubiera pocas quedara asignada
macro a nombre de un residente y el informe microscépico a nombre de otro.

En caso de autopsia de adulto se eximira el tallado para 2 personas maximo (los
prosectores), si tallasen ese mismo dfa. Se apoyara

- PROTOCOLO DE GRADUACION DE LA SUPERVISION DE ACTIVIDADES Y
NIVEL DE RESPONSABLIDAD DE LOS ESPECIALISTAS EN FORMACION

DEFINICION DE LOS NIVELES DE SUPERVISION y DE RESPONSABILIDAD

Nivel de supervision 1 Nivel de menor supervision. Intervencion auténoma

Actividades realizadas directamente por el residente sin necesidad
de la supervision directa del adjunto. El residente debe poder
establecer contacto con el profesional para las aclaraciones o toma
de decisiones que puedan surgir (tutela indirecta).

Nivel de supervision 2 Nivel de supervision intermedia. Intervencion tutelada

Actividades realizadas directamente por el residente bajo Ia
supervision del facultativo especialista.

Nivel de supervision 3 Nivel de mayor supervision. Observacion y ayuda activa

Actividades realizadas por el facultativo especialista del Centro y
observadas y/o asistidas en su ejecucion por el residente.

DESCRIPCION DE COMPETENCIAS Y NIVELES DE SUPERVISION POR FORMATIVO

En este apartado se describirén los objetivos docentes a alcanzar en la especialidad, tanto generales como
especificos, en relacion a las habilidades y competencias a adquirir durante la residencia y se definird el
nivel supervisién y de responsabilidad por afio formativo segun la clasificacion anterior.

Esquema de niveles de supervision por aiio de Residencia
A nivel general
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Interpretacion de datos clinicos 3 2 1 1
Diseccion de cadadaver de autopsia de adulto 3->2 2->1 1 1
Diseccion de cadaver de autopsia fetal-perinatal 3->2 1 1 1
Elaboracion de protocolo macro y micro de autopsia 3 2 1 1
Elaboracién informe anatomopatoldgico de autopsia 3 3 3 2
Descripcion y tallado piezas quirdrgicas y bidpsicas 3 2 2 1
Indicacion /solicitud de técnicas complementarias 3 3 2 2
Elaboracién de informes anatomopatoldgicos 3 3 2 2
Interpretacidn e informe de citologia ginecoldgica 3 3 2 2
Interpretacion e informe de citologias susp. liquida 3 3 2 2
Ejecucién de PAAF 3 3->2 2 1
Interpretacion e informe de PAAF 3 3 2 2
Estudios intraoperatorios 3 3 3 2
Presentacion de sesiones intraservicio 3 2 2 1
Presentacion de sesiones clinicopatoldgicas 3 2 2 1
Presentaciones de comunicaciones 3 2 2 1
Elaboracion de posters y comunicaciones 3 2 2 1
Elaboracién de publicaciones 3 2 2 1
Participacién en proyectos de investigacion 3 3 3 2
A nivel especifico

Neuropatologia 3 3 3 2
Nefropatologia 3 3 3 2
Dermatopatologia 3 3 3 2
Patologia Neuromuscular 3 3 3 2
Patologia Molecular 3 3 3 2
Microscopia Electrdnica 3 3 3 2
Gestidn / Organizacién / Calidad 3 3 3 2
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ANEXO.2

DISTRIBUCION DE FUNCIONES DE LOS MIR

MIR1 MIR2 MIR3 MIR4

AUTOPSIAS

FETALES X

AUTOPSIAS

ADULTO X

FOTOS MACRO

DOCENTE

SESIONES

X

X
COLECCION

X
JUEVES X

X X X

SESIONES

. . Segun rotacion Segun rotacion Segun rotaciéon | Segun rotacion
Inter-servicios

POSTERS
PUBLICACIONES X
(coordinacién)

GUARDIAS
VACACIONES X
(coordinacion)

TERRITORIALES
(coordinacién)

AUTOPSIAS FETALES: Los MIR1 se encargaran de la realizacion y seguimiento de todas
las autopsias fetales, siendo responsables de completar el Libro de Autopsias con los datos
requeridos y de cumplir la hoja de ruta establecida para las autopsias. I.a adjudicaciéon de cada
autopsia sera en turno alternante, adaptado a vacaciones y permisos, durante todo el primer
afio de residencia.

AUTOPSIAS DE ADULTO: Seran realizadas por dos residentes, un MIR1 y un MIR>1
(éste por turno rotario). No obstante, ambos MIR1 estaran presentes en la evisceracién y
estudio macroscépico de todas las autopsias de adulto. La asignacion del estudio macro o
micro de la autopsia sera aplicada a un MIR1 o al MIR>1 segun turno rotatorio quedando uno
como ‘Otro Patélogo Macro’ y otro como ‘Otro Patélogo Micro’ (terminologia PW).

CITOLOGIA GINECOLOGICA: Planificacién para la formacién en citologia ginecolégica.
- Los MIR1 veran durante el afio las colecciones docentes. Se impartird anualmente una sesion
de conceptos basicos.

- Los MIR2 y 3 veran una bandeja semanal (20) del pool comun.
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- Los MIR4 planificaran la estrategia a seguir en funciéon de sus necesidades.

- En las rotaciones por la macroseccion de Gine-Mama todos los MIR veran las citologfas
ginecologicas que indiquen las responsables de la seccion.

- En PW seran resefiados como 'Otro Patélogo Macro' para facilitar el calculo de su labor
asistencial.

PAAF: A lo largo de los tres dltimos afios de residencia, cada dia de la semana que tenga
programada consulta de PAAF se adjudicara a un residente, estableciendo un turno rotatorio
bimensual enlazado con el de los médicos de plantilla implicados en dicha asistencia.

FOTOS MACROSCOPICAS: El seguimiento de las camaras digitales para fotos macro,
descarga de fotos y recarga de baterfa y distribucion de las fotos en sus apartados y carpetas
correspondientes (intranet), corresponde al MIR2.

SESIONES DEL SERVICIO (Sesién Semanal de Pat6logos): Se realizan todos los jueves
a las 8.30h.). Ademas tiene lugar una sesiéon docente los lunes y otra los miéreoles a las 14,15 de
contenido variable: revision de fotografias macroscépicas, seminarios, sesiones monograficas,
modulos de calidad de la SEAP, etc.

SESIONES DE NEFROPATOLOGIA: Tercer y cuarto miércoles de cada mes. Sesion
conjunta con nefrologia y pediatria. Presentacién de casos, comentario de imagenes, discusion
y diagnostico de biopsias renales.

SESIONES DE NEUROPATOLOGIA: Primer miércoles de cada mes. Presentacién de
casos, comentario de imagenes, diagnostico y discusion.

SESIONES DE DERMATOPATOLOGIA: Primer miércoles de cada mes, conjunta con el
servicio de Dermatologia. Presentacioén de casos, discusion y correlacion clinicopatologica.

SESIONES DE PATOLOGIA HEPATOBILIAR: Primer lunes de cada mes, conjunta con
el servicio de Digestivo. Presentacion de casos, discusion y correlacion clinicopatologica.

SESIONES CLINICO-RADIOLOGICAS: Con caricter trimestral, conjuntamente con el
servicio de Radiologfa.

SESION HOSPITALARIA PLENARIA: Segun programacion Comisién de Docencia y/o
Jefatura de Estudios.

OTRAS SESIONES Y COMITES: Los residentes asistiran a las que atienda el adjunto
correspondiente a su rotacion.

POSTERS, COMUNICACIONES Y PUBLICACIONES: Consultar con los adjuntos los
casos que pueden servir para confeccionarlos. Mantener al corriente al Jefe de Servicio y a los
Tutores de los trabajos realizados. Colgar los poésters y presentaciones Power-Point en la
intranet del Servicio.
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VACACIONES: Se ajustaran a los permisos establecidos por la direccién y siempre
autorizados por el Jefe de la Unidad Docente y/o los Tutores. Los MIR se coordinaran para
quedar un retén minimo del 40% del total de residentes.

TERRITORIALES: Es deseable que las preparaciones de los casos que se envien puedan
estar disponibles al menos un mes antes de la fecha de la Reunién Territorial. La presentacion
del caso debe estar preparada para exponer en la sesion del jueves inmediatamente anterior al
viernes de la convocatoria de la reunion.

Las Territoriales pasadas se guardaran en archivadores y cajones de preparaciones para
posteriores consultas.

GUARDIAS EN EL SERVICIO DE ANATOMIA PATOLOGICA: Con el objetivo de
prestar atencién a las muestras que llegan de los quiréfanos por la tarde o a ultima hora de la
mafiana, en evitacion de defectos de fijacion y para adelantar el proceso macroscopico del dia
siguiente, los MIR hacen guardias por la tarde de 15 a 20 horas.

En consecuencia, en la raiz de la Intranet del Servicio se cuelga mensualmente el listado de los
Jetes de Guardia del hospital. Los residentes de guardia del servicio deben conocer y saber
buscar este listado en prevenciéon de alguna incidencia grave, en ausencia de patologos de la
plantilla accesibles.

Desde Enero-2016 los Facultativos hacen guardias localizadas para atender las biopsias
implicadas en el programa de trasplantes.
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