
 
MEMORIA ANUAL DE 

ACTIVIDADES 
Año 2021 

 

Unidad de Gestión Clínica de Laboratorios 

 

 Página 1 de 56 

 

Servicio Andaluz de Salud 

Consejería de Salud y Consumo 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

MEMORIA ANUAL DE ACTIVIDADES 

Año 2021 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



 
MEMORIA ANUAL DE 

ACTIVIDADES 
Año 2021 

 

Unidad de Gestión Clínica de Laboratorios 

 

 Página 2 de 56 

 

Servicio Andaluz de Salud 

Consejería de Salud y Consumo 

 

INDICE 

1. CUMPLIMIENTO DE OBJETIVOS .............................................................................. 4 

1.1. Procedimientos de Gestión Urgente. Priorización de pruebas a Pacientes que 
se van de alta ............................................................................................................... 4 
1.2. Tiempo de respuesta de la Unidad de Urgencias ................................................. 5 
1.3. Tiempo de respuesta de las peticiones de gasometrías realizadas en el 
Laboratorio de Urgencias ............................................................................................. 6 
1.4. Tiempo de respuesta de las peticiones procedentes de Hospitalización ............. 6 
1.5. Tiempo de respuesta de las peticiones procedentes de Consultas Externas ...... 7 
1.6. Elaborar un plan de investigación propio de la Unidad ........................................ 8 
1.7. Elaboración y/o actualización del Mapa de Riesgos de la Unidad ....................... 8 
1.8. Controles de Calidad Interno en Pruebas Analíticas ............................................ 9 
1.9. Pruebas analíticas sometidas a Control de Calidad Externo. ............................ 10 

Informe de cumplimiento de Laboratorio en los Programas de Control de Calidad 
Externo .................................................................................................................... 10 

1.10. Revisión de perfiles analíticos de al menos 6 UGC ......................................... 17 
1.11. Especificaciones Mínimas de Calidad (EMC) ................................................... 17 
1.12. Ampliación de la Cartera de Servicios. ............................................................. 20 
Indicador: Incorporación de al menos 3 pruebas en cartera de servicios. ................ 20 
1.13.  Elaboración de una Guía del Servicio.............................................................. 21 
1.14. Evaluar el  plan de eficiencia de la Unidad respecto a la adecuación de 
solicitud de pruebas. ................................................................................................... 22 
1.15. Evaluar el  plan de eficiencia de la Unidad respecto a la adecuación de 
solicitud de pruebas. ................................................................................................... 24 
1.16. Implantar la solicitud electrónica en MPA Diraya para todos los estudios 
genéticos..................................................................................................................... 25 
1.17. Formación específica de puestos de trabajo .................................................... 29 
1.18. Implementación del Procedimiento de Gestión de recursos Materiales. ......... 30 
1.19. Participación de profesionales que acceden al itinerario  formativo en 
investigación. .............................................................................................................. 31 

2. MEMORIA DE INVESTIGACIÓN .............................................................................. 32 

2.1. Líneas de Investigación Activas .......................................................................... 32 
2.2. Proyectos de Investigación Activos Financiados ................................................ 32 
2.3. Publicaciones en revistas científicas (JCR 2021) ............................................... 35 
2.4. RETICS y CIBER ................................................................................................. 40 
2.5. Grupos ibs.GRANADA, PAIDI y subvencionados por la Consejería de Salud .. 40 
2.6. Contratos de investigadores de carrera .............................................................. 40 
2.7.  Tesis Doctorales ................................................................................................. 41 
2.8.  Trabajos fin de máster y fin de grado defendidos .............................................. 41 
2.9. Libros y Capítulos de Libro Publicados............................................................... 42 
2.10. Premios recibidos .............................................................................................. 42 
2.11. Comunicaciones a Congresos .......................................................................... 42 

 
 
 
 



 
MEMORIA ANUAL DE 

ACTIVIDADES 
Año 2021 

 

Unidad de Gestión Clínica de Laboratorios 

 

 Página 3 de 56 

 

Servicio Andaluz de Salud 

Consejería de Salud y Consumo 

3. PARTICIPACIÓN CIUDADANA................................................................................. 50 

3.1. Satisfacción de Pacientes que acuden a Consulta ............................................ 50 
3.2. Reclamaciones .................................................................................................... 51 

4. ACTIVIDAD ................................................................................................................ 53 

4.1. Actividad según Centro de Procesamiento ......................................................... 53 
4.1. Actividad por Secciones ...................................................................................... 53 

5. INFORME ECONÓMICO ........................................................................................... 55 

5.1. Capítulo I. Personal ............................................................................................. 55 
5.2. Capítulo II ............................................................................................................ 55 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
MEMORIA ANUAL DE 

ACTIVIDADES 
Año 2021 

 

Unidad de Gestión Clínica de Laboratorios 

 

 Página 4 de 56 

 

Servicio Andaluz de Salud 

Consejería de Salud y Consumo 

1. CUMPLIMIENTO DE OBJETIVOS 

1.1. Procedimientos de Gestión Urgente. Priorización de pruebas a Pacientes que se 

van de alta 

Indicador: Implantación de procedimiento de gestión urgente a pruebas a pacientes 

que se van de alta. 
 
Fuente: Sistema Informático del Laboratorio. 
 
Fórmula: No procede 
 
Método de evaluación: Cualitativo. Informe de la Unidad. 
 
Peso: 5 
  
La UGC de Laboratorio, en su constante afán de mejora, adopta de manera 

continuada medidas encaminadas a aumentar la calidad de sus prestaciones, cuyo fin 

último es el bienestar del paciente. 

Para que los tiempos de respuesta de los pacientes hospitalizados que están 

pendientes de alta sean adecuados, en el Laboratorio existen posibles vías de 

procesamiento: 

 

A) VÍA URGENTE: las peticiones de hospitalización que llegan al Laboratorio de 

urgencias tienen garantizado un tiempo de respuesta menor a 60 minutos. 

HOSPITALIZACIÓN VÍA URGENTE 2021 

VN Respuesta Hospitalaria Tiempo Nº Peticiones 

Bioquímica 00:59:26 62.944 

Orinas 00:51:59 3.654 

Líquidos Biológicos 00:58:09 807 

Gasometría 00:06:45 4.972 

TOTALES 00:58:14 62.944 

 
 
 
B) VÍA RUTINA: aquellas peticiones de hospitalización que llegan por ésta vía, en 

recepción de muestras se separan de las procedentes de Consultas Externas para 

darles prioridad, es por ello que el tiempo de respuesta que tenemos fijado para 

cada una de ellas es diferente, para hospitalización es de 5 horas, mientras que 

para las C. Externas es de 24 horas. Una vez que se ha hecho la separación de las 
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muestras, las de Hospitalización entran a trabajarse por un canal prioritario en la 

cadena del Laboratorio. 

HOSPITALIZACIÓN VÍA RUTINA 2021 

VN Respuesta Hospitalaria Tiempo Nº Peticiones 

Bioquímica 03:35:60 28.881 

Orinas 03:55:16 7.346 

Líquidos Biológicos 01:35:32 1.648 

Gasometría 00:11:50 6.035 

TOTALES 01:47:51 81.514 

 

1.2. Tiempo de respuesta de la Unidad de Urgencias 

Indicador: tiempo medio de respuesta de las pruebas realizadas en el Laboratorio de 

urgencias. 

Fórmula: Sumatorio de tiempo de respuesta en pruebas realizadas en en Laboratorio 

de urgencias / Nº total de pruebas procedentes de urgencias. 

Fuente: Sistema de Información del Laboratorio. 

 
Método de evaluación: El tiempo de respuesta se computará desde el registro de la 

recepción de la muestra en el Sistema de Información del Laboratorio, hasta que es 

emitido el resultado por la UGC Laboratorio. 

Peso: 5 

Informe anual de Tiempo de Respuesta en el Laboratorio de Urgencias 

 

AÑO 2021 

 

Lab/Sec 
Nº 

Peticiones 

Tiempo 
Respuesta 

Nº peticiones 
en tiempo 

Nº Peticiones 
fuera de 
tiempo 

% fuera 
de 

tiempo 

Respuesta 
Hospitalaria 

175818 00:57:58 128015 47803 27,19 

Bioquímica 156894 00:55:25 115394 41500 26,45 

Orinas 33585 01:03:23 25696 7889 23,49 

Líquidos 
Biológicos 

1944 00:49:10 1944 440 18,46 

Gasometría 54614 00:05:57 54137 477 0,87 

TOTALES 175818 00:57:58 128015 47803 27,19 
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En el año 2021 el tiempo medio de las peticiones informadas en el Laboratorio de 

Urgencias fue de 57 minutos, por lo tanto se cumple el objetivo fijado para éste periodo. 

 

1.3. Tiempo de respuesta de las peticiones de gasometrías realizadas en el 

Laboratorio de Urgencias 

Indicador: tiempo de respuesta  inferior a 15 minutos en al menos el 80% de las 

peticiones de gasometrías. 

Fórmula: no procede 

Fuente: Sistema de Información del Laboratorio. 

 
Método de evaluación: El tiempo de respuesta se computará desde el registro de la 

recepción de la muestra en el Sistema de Información del Laboratorio, hasta que es 

emitido el resultado por la UGC Laboratorio. 

Peso: 5 

Informe anual de Tiempo de Respuesta a Gasometrías 

 

AÑO 2021 

 

Lab/Sec 
Nº 

Peticiones 

Tiempo 
Respuesta 

Nº peticiones 
en tiempo 

Nº Peticiones 
fuera de 
tiempo 

% fuera 
de 

tiempo 

Respuesta 
Hospitalaria 

71941 00:04:55 68329 3612 5,02 

Gasometría 71941 00:04:55 68329 3612 5,02 

TOTALES 71941 00:04:55 68329 3612 5,02 

 

En el año 2021 el porcentaje medio de peticiones de gasometrías emitidas en un 

tiempo mayor de 15 minutos fue del 5,05%, por lo tanto se cumple el objetivo fijado 

para éste periodo, siendo el porcentaje de pacientes que reciben los resultados 

analíticos de gases en sangre  en  menos de 15 minutos de un 95%. 

 

1.4. Tiempo de respuesta de las peticiones procedentes de Hospitalización 

Indicador: tiempo máximo de emisión de resultados de pruebas analíticas básicas 

solicitadas por el Facultativo de Hospitalización inferior a 5 horas. 

Fórmula: no procede 
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Fuente: Sistema de Información del Laboratorio. 

Método de evaluación: El tiempo de respuesta se computará desde el registro de la 

recepción de la muestra en el Sistema de Información del Laboratorio, hasta que es 

emitido el resultado por la UGC Laboratorio. 

Peso: 5 

Informe anual de Tiempo de Respuesta a Hospitalización 

 

AÑO 2021 

 

Lab/Sec 
Nº 

Peticiones 

Tiempo 
Respuesta 

Nº peticiones 
en tiempo 

Nº Peticiones 
fuera de 
tiempo 

% fuera 
de 

tiempo 

Respuesta 
Hospitalaria 

91825 01:47:51 89614 2211 2,41 

Bioquímica 85346 01:46:43 83456 1890 2,21 

Orinas 8488 01:55:16 8189 299 3,52 

Líquidos 
Biológicos 

1535 01:35:32 1481 54 3,52 

Gasometría 6165 00:11:50 6144 21 0,34 

TOTALES 91825 01:47:51 89614 2211 2,41 

 

 
En el año 2021 el porcentaje medio de peticiones emitidas en un tiempo mayor de 5 

horas fue del 2,41%, por lo tanto se cumple el objetivo fijado para éste periodo, siendo 

el porcentaje de pacientes que reciben los resultados analíticos en  menos 5 horas del 

97-98%. 

 

1.5. Tiempo de respuesta de las peticiones procedentes de Consultas Externas 

Indicador: tiempo de respuesta a consultas externas menor o igual a 24 horas 

Fórmula: no procede 

Fuente: Sistema de Información del Laboratorio. 

Método de evaluación: El tiempo de respuesta se computará desde el registro de la 

recepción de la muestra en el Sistema de Información del Laboratorio, hasta que es 

emitido el resultado por la UGC Laboratorio. 

Peso: 5 
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Informe anual de Tiempo de Respuesta a Consultas Externas 

 

AÑO 2021 

 

Lab/Sec 
Nº 

Peticiones 

Tiempo 
Respuesta 

Nº peticiones 
en tiempo 

Nº Peticiones 
fuera de 
tiempo 

% fuera 
de 

tiempo 

Respuesta 
Hospitalaria 

44366 03:13:14 43625 741 1,67 

Bioquímica 40729 03:04:30 40097 632 1,55 

Orinas 13004 02:19:42 12892 112 0,86 

Líquidos 
Biológicos 

1458 00:54:21 1455 3 0,21 

Gasometría 1847 00:18:28 1843 4 0,22 

TOTALES 44366 03:13:14 43625 741 1,67 

 
En el año 2021 el porcentaje medio de peticiones emitidas en un tiempo mayor de 24 

horas es del 1,67%, por lo tanto se cumple el objetivo fijado para éste periodo, siendo 

el porcentaje de pacientes que reciben los resultados analíticos en  menos 24 horas 

del 98,33%. 

 

1.6. Elaborar un plan de investigación propio de la Unidad 

Indicador:. Existencia de un plan de investigación de la Unidad para 2021-2024 

Fórmula: no procede 

Método de evaluación: Envío del plan de investigación a la UGAI para su valoración 

Peso: 5 

 

1.7. Elaboración y/o actualización del Mapa de Riesgos de la Unidad 

Indicador: Mapa de riesgos de la Unidad 

Fórmula: no procede 

Fuente: Informe de la Unidad. 

Método de evaluación: Informe Unidad de Calidad. 

Peso: 4 

Se adjunta el mapa de riesgos en el anexo al objetivo 10. 
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1.8. Controles de Calidad Interno en Pruebas Analíticas 

Indicador: Control de calidad interno en el 100% de las técnicas 

Fuente: Informe de la UGC 

Fórmula: no procede 

Método de evaluación: cualitativo. Informe de la UGC 

Peso: 2 

 

Informe de cumplimiento de Control de Calidad Interno en el 100% de las técnicas. 
 

El Control de calidad interno consiste en procesar diferentes materiales control que 

tienen características o concentraciones conocidas y que se ensayan de forma 

paralela a las muestras reales para identificar y cuantificar los errores en la fase 

analítica. 

Tiene como finalidad: 

 Verificar en tiempo real los procedimientos de la serie analítica. 

 Señalar las situaciones “fuera de control” y activar, en tiempo lo suficientemente 

breve, medidas correctivas para volver a llevar la situación “bajo control”. 

 Conocer retrospectivamente la precisión y la exactitud, mediante el cálculo del 

error aleatorio y del error sistemático. 

 

Los materiales para control interno son adquiridos por el Laboratorio a las empresas 

suministradoras de acuerdo con las condiciones establecidas en el procedimiento de 

adjudicación. 

Como norma general se establece realizar control diario a todas las pruebas 

realizadas por el Laboratorio. Si la serie analítica es muy larga se puede aumentar la 

frecuencia de controles a criterio del facultativo responsable. 

Se debe: 

- Analizar los materiales de manera idéntica a las muestras de los pacientes. 

- No realizar ningún tratamiento preferencial a los sueros de control. 

- Poner el material de control todos los días en las diferentes series analíticas, según 

la frecuencia establecida. 
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- Se utilizan, según el parámetro a medir, 1, 2, o 3 niveles de material control, 

siempre con un mínimo de  2 niveles (uno con valor fisiológico y otro con valor 

claramente patológico). 

- Utilizar material control con el mismo nº de lote para auto-analizadores iguales 

que realizan las mismas técnicas y que se utilizan en caso de fallo imprevisto 

de uno de ellos. 

- La validación de los controles internos se realizan en cada uno de los equipos, 

por el personal técnico y bajo la supervisión del facultativo responsable. 

Se utilizan materiales control con valor asignado de la magnitud a medir y límites de 

tolerancia especificados por el fabricante (desviación típica), que debe asegurar un 

tiempo mínimo de mantenimiento del mismo número de lote para el material control 

(mínimo 1 año). 

Antes de su aceptación, el Laboratorio debe verificar que cada lote del material control 

suministrado por el fabricante es adecuado para su uso. 

El 100% de las pruebas que se realizan en la UGC del Laboratorio se someten a 

Controles de Calidad Interno, siendo responsabilidad del Facultativo de cada sección 

la supervisión y evaluación de los resultados de los mismos y tomar las medidas 

correctoras necesarias en cada caso. 

 

1.9. Pruebas analíticas sometidas a Control de Calidad Externo. 

Indicador: control de calidad externo en el 100% de las técnicas 

Fuente: propia UGC 

Fórmula: no procede 

Método de evaluación: cualitativo. Informe de la UGC 

Peso: 2 

 

Informe de cumplimiento de Laboratorio en los Programas de Control de Calidad 

Externo 

El Laboratorio del Hospital Universitario Virgen de las Nieves participa en Programas 

de Control de Calidad Externo para conseguir una mejora continuada de la calidad de 

los resultados y verificar la validez de todo su sistema de calidad. Los controles de 

calidad externo se llevan a cabo en las siguientes áreas: 
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 Laboratorio de Respuesta Hospitalaria. 

 Laboratorio de Urgencias. 

 Sección de Hormonas y Metabolopatías. 

 Sección de Inmunología Humoral. 

 Sección de Autoinmunidad. 

 Sección  de Biopatología Tumoral. 

 Sección de Histocompatibilidad y Trasplantes. 

El Programa de Control de Calidad Externo consiste en la evaluación externa de 

resultados de ensayos mediante ejercicios de comparación con otros laboratorios. 

Éste control nos permite evaluar nuestro error total, así como conocer el estado del 

arte de los demás participantes del programa. Estos controles se realizan con 

periodicidad variable (mensual, bimensual, trimestral, semestral), dependiendo del 

programa y son organizados por diferentes Asociaciones/Organizaciones. El 

organismo encargado de organizar el programa de calidad externo suministra los 

materiales de control y procesa los resultados. 

Algunos programas envían al laboratorio los materiales de control para todo el año. 

Los facultativos responsables de cada sección deberán conservarlos en condiciones 

adecuadas durante todo el tiempo que dure el programa. Otros programas los van 

enviando en el momento en que hay que procesarlos. 

Los programas en los que participa la UGC de Laboratorio son los siguientes: 

 
 Programa de Garantía de la Calidad para Laboratorios Clínicos de la 

Sociedad Española de Bioquímica Clínica y Patología Molecular (SEQC). 

 Programa   Unity de comparación interlaboratorios de Bio-Rad Laboratories. 

 Programa Internacional Proficiency Testing Scheme . 

 Programa de Control de Calidad Externo UK NEQAS (United Kingdom National 

External Quality Assessment Scheme). 

 Programa de Garantía Externa de Calidad para laboratorios de Inmunología 

Diagnóstica: GECLID-SEI. Subprograma de inmunidad celular. 

 Programa de control de calidad de la Sociedad Ibérica de Citometría: Detección 
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y diagnóstico de Hemoglobinuria paroxística nocturna por Citometría de flujo. 

 GECLID SEI (Subprograma de Histocompatibilidad e Inmunogenética). 

Las técnicas inscritas en Programas de Control de Calidad Externo en cada sección de 

la UGC de Laboratorio se describen a continuación: 

 

1.9.1. Programa de Garantía de Calidad para Laboratorios Clínicos de la 

Sociedad Española de Bioquímica Clínica y Patología Molecular (SEQC). 

A. Laboratorio de Respuesta Hospitalaria 

 Bioquímica Suero: Albúmina, Bilirrubina directa, Bilirrubina total, Calcio, Cloruro, 

Colesterol, Colesterol de HDL, Colesterol de LDL (directo), Creatinina, Fosfato no 

esterificado, Glucosa, Hierro (II+III), Litio, Magnesio, Potasio, Proteína, Sodio, 

Triglicéridos, Urato, Urea,  Alfa-Amilasa, Alanina aminotransferasa, Aspartato 

aminotransferasa, Creatina quinasa, Fosfatasa alcalina, Gamma-

Glutamiltransferasa, Lactato deshidrogenasa, Lipasa, carbamazepina, digoxina, 

fenitoína, fenobarbital, Valproico. 

 Bioquímica Marcadores Cardiacos: pro-BNP, BNP, homocisteína  y Troponina I. 

 Bioquímica Orina: Calcio, Cloruro, Creatinina, Glucosa, Potasio, Sodio, Proteína, 

Urato, Urea, Alfa-Amilasa, pH, Proteína, Glucosa, Metilcetona, Eritrocitos, Nitritos, 

Leucocitos. 

 Bioquímica Hormonas I: Cortisol, Estradiol, Ferritina, Folitropina (FSH), hCG, 

Insulina, Lutropina (LH), Progesterona, Prolactina, Parathormona (PTH), 

Testosterona, Tirotropina (TSH), Tiroxina (T4) libre, Triyodotironina (T3) libre, alfa-

fetoproteína, antígeno carcinoembrionario, PSA total, PSA libre, Folato y Vitamina 

B12. 

 Bioquímica Hormonas II: 25-OH-vitamina D, PTH y Procalcitonina. 

 Bioquímica Fármacos: Acetaminofeno, Amikacina, Carbamazepina, Digoxina, 

Fenitoína, Fenobarbital, Gentamicina, Litio, Salicilato, Valproato y Vancomicina. 

 Bioquímica marcadores tumorales: Alfafetoproteína, Antígeno 

carcioembrionario, Antígeno Prostático específico total y libre, CA 125, CA15.3, CA 

19.9, fracción beta de la gonadotropina coriónica humana y tiroglobulina. 

 Bioquímica Proteínas: Albúmina, Factor reumatoide, Ferritina, Haptoglobina, 

Inmunoglobulinas G, A , M, Prealbúmina, Proteínas totales, Proteina C Reactiva, 
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Pseudocolinesterasa y Transferrina. 

 Hemoglobina Glicosilada. HbA1c 

 Suero conmutable con valores de referencia: bilirrubina total, calcio, cloro, 

creatinina, filtrado glomerular, glucosa, magnesio, potasio, proteína, sodio, ácido 

úrico, amilasa, GOT, GPT, CK, fosfatasa alcalina, GGT, LDH. 

 

B. Laboratorio de Urgencias 

 Bioquímica Suero: Albúmina, Bilirrubina directa, Bilirrubina total, Calcio, Cloruro, 

Colesterol, Colesterol de HDL, Colesterol de LDL (directo), Creatinina, Fosfato no 

esterificado, Glucosa, Hierro (II+III), Litio, Magnesio, Potasio, Proteína, Sodio, 

Triglicéridos, Urato, Urea,  Alfa-Amilasa, Alanina aminotransferasa, Aspartato 

aminotransferasa, Creatina quinasa, Fosfatasa alcalina, Gamma-

Glutamiltransferasa, Lactato deshidrogenasa, Lipasa, carbamazepina, digoxina, 

fenitoína, fenobarbital, Valproico. 

 Bioquímica Marcadores Cardiacos: BNP y Troponina I 

 Bioquímica Orina: Calcio, Cloruro, Creatinina, Glucosa, Fosfato no 

esterificado, Magnesio, potasio, sodio, Proteína, Urato, Urea, Alfa-Amilasa, 

pH, Proteína, Glucosa, Metilcetona, Eritrocitos, Nitritos, Leucocitos. 

 Bioquímica Gases: pH, pCO2, pO2, Calcio iónico, Cloruro, potasio, sodio, 

Glucosa, Lactato. 

 Bioquímica Hormonas: hCG, Parathormona (PTH) y Tirotropina (TSH) 

 Bioquímica Fármacos: Acetaminofeno, Digoxina, Fenitoína, Fenobarbital, 

Litio, Salicilato, Valproato y Vancomicina. 

C. Sección de Inmunología Humoral 

 Bioquímica de proteínas: Beta-2- Microglobulina, C3, C4, Inmunoglobulina 

A, Inmunoglobulina G, Inmunoglobulina M, Fracción Albúmina, Fracción Alfa-

1-Globulina, Fracción Alfa-2-Globulina, Fracción Beta-Globulina y Fracción 

Gamma-Globulina. 

1.9.2. Programa de Evaluación Externa de la Calidad UK NEQAS  

Programa de United Kingdom National External Quality Assessment Scheme) for 
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Immunology Allergy & Immunochemistry 

A. Sección de Autoinmunidad 

A.1. Esquema Anticuerpos Antinucleares (ANA y dsDNA y ENA). 

 Anticuerpos Antinucleares (ANA) 

 Anticuerpos Anti dsDNA (dsDNA) 

 Anticuerpos Antinucleares Extraibles del Núcleo (ENA) 

 Anticuerpos Anticentrómero (CEN) 

 Anticuerpos Anti-Sm, anti-RNP, anti-Ro, anti-La, anti-Scl70, anti-Jo. 
 

A.2. Esquema Anticuerpos Anticitoplasma de Neutrófilo (ANCA). 

o Anticuerpos Anticitoplasma de Neutrófilo (C. ANCA, P. ANCA) 

o Anticuerpos Anti-PR3 y MPO 

o Anticuerpos Antimembrana Basal Glomerular (MBG) 

A.3. Esquema Anticuerpos asociados a Enfermedad Celiaca. 

o Anticuerpos Ig A/ Ig G antitransglutaminasa tisular 

o Anticuerpos Ig A antiendomisio 

o Anticuerpos Antigliadina DGP-A 

o Anticuerpos Antigliadina DGP-G 

A.4. Esquema de Anticuerpos Antiproteínas Citrulinadas 

 Péptido citrulinado 

A.5. Esquema Anticuerpos asociados a Diabetes. 

 Anticuerpos Anti GAD 

 Anticuerpos Anti IA-2 

 Anticuerpos Anti Insulina 

A.6. Esquema Anticuerpos asociados a Enfermedades Hepáticas. 

 Anticuerpos Antimicrosoma Hepático y Renal (LKM-1) 

 Anticuerpos Antimitocondriales (AMA) 

A.7. Anticuerpos Anticélulas Parietales Gástricas 

A.8. Esquema Anticuerpos asociados a Síndrome Paraneoplásico 

 Anti Hu, Anti Yo, Anti Ro, Anti CV2, Anti Fisina y Anti Ma-2. 
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A.9. Esquema Antifosfolípido. 

 Anticuerpos anticardiolipina IgG/IgM 

 Anticuerpos anti beta 2 glicoproteína I IgG/IgM 

 

B. Sección de Inmunología Humoral 

B.1. Material para control de parámetros de Componentes monoclonales: 

Identificación y cuantificación del componente monoclonal en suero y orina, 

Interpretación de la electroforesis, Cadenas ligeras libres Kappa, Cadenas ligeras 

libres Lambda, IgA, IgG, IgM y proteínas en suero y orina de 24H. 

B.2. Subclases de Inmunoglobulina IgG: IgG1, IgG2, IgG3 e IgG4. 

1.9.3. Programa Unity de comparación interlaboratorios de Bio-Rad 

A. Sección de Hormonas y Metabolopatías 

A.1. Programa de control de calidad Lyphochek Immunoassay: 17-OH Progesterona, 

Delta 4-Androstendiona, Glucurónido de androstendiol, Aldosterona. 

1.10.2.4. Programa Internacional Proficiency Testing Scheme 

A. Sección de Hormonas y Metabolopatías 

A.1. Inmunosupresores: 

Ciclosporina A ,Tacrólimus, Everólimus y Ácido Micofenólico. 

1.9.4. Programa de Control de Calidad de Laboratorios de Citometria de Flujo de 

la Sociedad Ibérica de Citometría (SIC) 

A. Sección de Biopatología tumoral 

Este programa incluye la evaluación externa de los siguientes parámetros: 

 
A.1. Estudio de Subpoblaciones Linfocitarias. Este programa 

intercomparativo evalúa los resultados obtenidos por los laboratorios 

participantes a partir de alícuotas de una misma muestra. En esta alícuota, los 

participantes analizan el porcentaje y número absoluto de linfocitos T, linfocitos T 

CD4+, linfocitos T CD8+, linfocitos B y células NK. 
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A.2. Inmunofenotipo de Leucemias y Linfomas. Este programa 

intercomparativo evalúa los resultados obtenidos por los laboratorios 

participantes a partir de alícuotas de una misma muestra de una neoplasia 

hematológica. En esta alícuota, los participantes deben identificar las células 

patológicas, caracterizar su fenotipo e informar del diagnóstico o diagnósticos 

más probables. 

A.3. Quimerismo. Porcentaje de alelos del receptor. 

A.4. de calidad de Hemoglobinuria Paroxística Nocturna 

1.9.5. Programa de Garantía Externa de Calidad GECLID-SEI GECLID SEI 

(Subprograma de Histocompatibilidad e Inmunogenética) 

A. Sección de Histocompatibilidad y trasplantes 

Los parámetros que se incluyen son los siguientes: 

A.1. Esquema HLA-1B (Serología clase I y II): 

            Tipaje Serológico: - HLA-AB, (-Cw)- HLA-DR(-DQ) 

A.2. Esquema HLA-2A (HLA-Enfermedad 1): 

 Tipaje / detección de HLA-B27 

A.3. Esquema HLA-3A (Prueba cruzada citotoxicidad): 

 Prueba cruzada frente a linfocitos totales (CDC y Citometría) 

A.4. Esquema HLA-4A (Detección de Ac. Anti HLA de clase I y II): 

            Detección de Ac. Anti-HLA clase I 

Detección de Ac. Anti-HLA clase II 

A.5. Esquema HLA-4B (Detección y Análisis de Ac. Anti HLA de clase I y II): 

            Detección e Identificación de especificidades anti HLA de clase I 

            Detección e Identificación de especificidades anti HLA de clase II 

A.6. Esquema HLA-5 (Tipaje de HLA-I por DNA, baja resolución). 

            Tipaje HLA mediante biología molecular baja resolución (2 dígitos): 

- 5A: HLA-A, -B, -C 
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- 5B: HLA-DRB1, -DRB3/DRB4/DRB5, -DQA1, -DQB1 

A.7. Esquema HLA-6 (Tipaje de HLA-I y II por DNA, alta resolución). 

Tipaje HLA mediante biología molecular alta resolución (4 dígitos): 6A: 

HLA-A, -B, -C 

 

1.10. Revisión de perfiles analíticos de al menos 6 UGC 

Indicador:  Informe de los perfiles revisados. 

Fuente: Unidad de Laboratorio 

Fórmula: no procede 

Método de evaluación: Informe de la Unidad 

Peso: 6 

 
Los perfiles de pruebas analíticas de Diraya facilitan al clínico la creación de la petición 

de pruebas al Laboratorio y también al propio Laboratorio debido a que las pruebas se 

solicitan correctamente. Con los perfiles además se contribuye  a la contención del 

gasto por evitar solicitar pruebas innecesarias. Es por ello que desde la UGC de 

Análisis Clínicos se ha iniciado la revisión consensuada de los perfiles de Diraya para 

actualizarlos y adecuarlos a las necesidades de cada Servicio del Hospital. 

 

Se revisan los perfiles existentes adecuándolos a las necesidades actuales (se 

eliminan/añaden pruebas, se modifican nombres de perfiles). 

 

En el Anexo 1 se adjuntan 6 Actas firmadas con los Servicios a los que se le ha 

actualizado (Hematología, Otorrinolaringología, Pediatría, Reproducción, 

Endocrinología y Nutrición y Medicina Interna), por lo tanto, se cumple el objetivo fijado. 

 

1.11. Especificaciones Mínimas de Calidad (EMC) 

Indicador: porcentaje de pruebas que cumplen las EMC propuestas por las 

Sociedades Científicas. Se debe cumplir que cumplan con las ECM más del 90% de 

las pruebas y no menos del 80%. 
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Fuente: propia UGC 

Fórmula: Nº de pruebas analíticas que cumplen las EMC propuestas por las 

Sociedades Científicas  x 100 / Nº total de pruebas analíticas. 

Método de evaluación: cuantitativo. Informe de la Unidad 

Peso: 3 

Cuatro Sociedades Científicas (AEBM, AEFA, SEQC, SEHH) recomiendan aplicar 

rigurosamente unas especificaciones mínimas de consenso (EMC) de la calidad 

analítica, derivadas de los resultados obtenidos por los laboratorios participantes en 

sus Programas de Garantía Externa de la Calidad. Todo Laboratorio cuya prestación 

no alcance dichas especificaciones tendrá un nivel inferior de lo que consideran estas 

Sociedades como un estándar mínimo de la calidad analítica. La EMC está expresada 

en % de desviación respecto al valor diana. 

 

PRUEBA EMC (%) RESULTADO  (%) CUMPLE 

Alanina-aminotransferasa (GPT) 17 2.5 SI 

Albúmina 11 1.8 SI 

Amilasa 18 1.3 SI 

Antígeno CA 125 11 5.7 SI 

Antígeno CA 15.3 13 2.8 SI 

Antígeno CA 19.9 13 5.5 SI 

Antígeno carcinoembrionario (CEA) 15 2.1 SI 

Antígeno Específico Próstata total 

(PSA total) 

15 6.1 SI 

Antígeno Específico Próstata libre 

(PSA libre) 

13 4.9 SI 

Aspartato aminotransferasa (GOT) 16 2.5 SI 

Bilirrubina Total 22 3.3 SI 

Calcio 9.1 3.6 SI 

Cloro 6 1.1 SI 
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PRUEBA EMC (%) RESULTADO  (%) CUMPLE 

Colesterol total 9.1 0.8 SI 

Colesterol HDL 26 4.1 SI 

Colesterol LDL 41 5.5 SI 

Creatinina Kinasa 19 4.1 SI 

Creatinina 22 2.3 SI 

Digoxina 21 3.6 SI 

Estradiol 21 1.7 SI 

Fenitoína 13 3.3 SI 

Fenobarbital 14 2.4 SI 

Ferritina 18 6.6 SI 

Folato 20 2.6 SI 

Folitropina (FSH) 15 2.1 SI 

Fosfatasa Alcalina 21 2.2 SI 

Fosfato 13 1.4 SI 

Glucosa 8.4 1.0 SI 

GGT 18 3.9 SI 

Beta-hCG 14 3.6 SI 

Haptoglobina 11 3.5 SI 

Hierro 24 2.3 SI 

Inmunoglobulina A 15 2.1 SI 

Inmunoglobulina G 12 2.4 SI 

Inmunoglobulina M 18 1.3 SI 

Lactato Deshidrogenasa (LDH) 21 3.7 SI 

Litio 15 6.2 SI 

Lutropina (LH) 14 3.3 SI 

Magnesio 9.4 0.8 SI 

NT-Pro-BNP 19 6.8 SI 
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PRUEBA EMC (%) RESULTADO  (%) CUMPLE 

Paratirina 23 7.1 SI 

Potasio 5.4 1.8 SI 

Prealbúmina 16 2.4 SI 

Progesterona 22 5.6 SI 

Prolactina 20 2.1 SI 

Proteínas totales 9 1.2 SI 

Proteína C Reactiva 12 3.5 SI 

Sodio 3.2 0.8 SI 

Testosterona 22 3.1 SI 

Tirotropina (TSH) 16 1.5 SI 

Tiroxina libre (T4L) 16 4.9 SI 

Transferrina 8.3 2.6 SI 

Triglicéridos 14 1.2 SI 

Triiodotironina Libre (T3L) 12 3.6 SI 

Troponina I 21 3.6 SI 

Urato 13 1.5 SI 

Urea 14 1.0 SI 

Valproico 11 2.2 SI 

 

En el año 2021 el porcentaje de pruebas que cumplen las Especificaciones Mínimas 

de Consenso es del 100%, por lo tanto se cumple el objetivo fijado para éste periodo. 

 

1.12. Ampliación de la Cartera de Servicios. 

 

Indicador: Incorporación de al menos 3 pruebas en cartera de servicios. 

Fuente: propia UGC 

Fórmula: no procede 
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Método de evaluación: cuatitativo. Informe de la Unidad 

Peso: 4 

La UGC de Laboratorio en su inquietud de mejora y prestar un servicio de calidad 

decide la incorporación de nuevas técnicas en su cartera de servicios. Con la fusión 

hospitalaria muchas técnicas dejaron de realizarse en HUVN para pasar a realizarse 

en el Hospital San Cecilio (PTS). De forma paulatina nuestro servicio está 

reincorporando éstas técnicas para dar un mejor servicio a nuestros clínicos. 

En  2021 se han incorporado las siguientes técnicas: 

 

Laboratorio General 

Inmunoglobulina E 

SARS IgG anti-N 

Ac treponémicos de sífilis 

 

1.13.  Elaboración de una Guía del Servicio. 

Indicador:  Informe de evaluación. 

Fuente: Unidad de Laboratorio 

Fórmula: no procede 

Método de evaluación: Cualitativo.  Informe de la Unidad 

Peso: 3 

El Laboratorio Clínico del Hospital Universitario Virgen de las Nieves está configurado 

como Unidad de Gestión Clínica (UGC) y compuesto por diferentes Secciones dentro 

del Servicio de Análisis Clínicos e Inmunología. Su actividad asistencial está 

fundamentalmente destinada al apoyo diagnóstico de los distintos Servicios 

Médico/Quirúrgicos de nuestro Hospital.  

Como Laboratorio Clínico, nuestro objetivo es suministrar una información de utilidad 

clínica a los médicos de nuestra Área de influencia en sus distintos niveles 

asistenciales para la toma de decisiones diagnósticas, terapéuticas, de control y 

seguimiento en los estados de salud o enfermedad de nuestra población.  

El laboratorio de Análisis Clínicos engloba las siguientes áreas de conocimiento: 
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Bioquímica, Hormonas, Autoinmunidad, Inmunología Humoral y Celular, Genética 

molecular, Citogenética, Histocompatibilidad y Trasplante y Biopatología Tumoral. 

La Unidad ha realizado esta guía con el propósito de dar a conocer a los profesionales 

sanitarios de nuestro centro hospitalario toda la información relacionada con la 

solicitud y procesamiento de las determinaciones analíticas, así como la cartera de 

servicios de la UGC de Análisis Clínicos. Este documento contiene todos aquellos 

aspectos relacionados con la pre-analítica, analítica y post-analítica de las muestras 

procesadas por el laboratorio con el objetivo de mejorar la calidad del proceso analítico. 

 

La guía se puede encontrar y descargar desde diciembre de 2021 en la web del 

Hospital Virgen de las Nieves: www.hvn.es, en el apartado de Asistencia Sanitaria > 

Laboratorios > Cartera y Guía del Servicio.  

https://www.huvn.es/asistencia_sanitaria/laboratorios/cartera_y_guia_del_servicio  

 

1.14. Evaluar el  plan de eficiencia de la Unidad respecto a la adecuación de 

solicitud de pruebas. 

Indicador: informe de evaluación 

Fuente: Unidad de Laboratorio. 

Fórmula: no procede 

Método de evaluación: cualitativo. Informe de la Unidad 

Peso: 3 

Los recursos económicos son limitados y deben ser utilizados de forma que 

proporcionen el máximo de rentabilidad en términos de salud.  

La utilización adecuada de pruebas de laboratorio se define como aquella que reduce 

al mínimo el uso de los recursos de laboratorio, proporcionando beneficio al paciente, 

puesto que la información que se obtiene es de utilidad para la decisión clínica. Si la 

prueba solicitada no es necesaria o existe una alternativa más eficiente, la utilización 

del laboratorio es inadecuada.  

Se ha estimado que entre un tercio y la mitad de las pruebas solicitadas al laboratorio 

no contribuyen a la resolución de problemas diagnósticos o terapéuticos en pacientes 

individuales. Es inadecuada la solicitud de pruebas o magnitudes redundantes, que 

http://www.hvn.es/
https://www.huvn.es/asistencia_sanitaria/laboratorios/cartera_y_guia_del_servicio
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aportan la misma información, por lo que desde el laboratorio intentamos no realizar 

dichas pruebas como medida de eficiencia y adecuación de la demanda. 

Se proponen las siguientes medidas para el control de la demanda y por consiguiente 

para la racionalización del gasto sin reducir la calidad del servicio que se presta desde 

las diferentes Secciones del Laboratorio. 

1. Proteinogramas en orina de 24 horas con proteínas en orina normales (>150): 

durante 2021 el número de proteinogramas en orina de 24 horas solicitados ascienden 

a 4.646 peticiones, de los cuales, se han rechazado 1740 por presentar proteínas en 

orina dentro de los límites de la normalidad, lo que supone un 37% de proteinogramas 

en orina no realizados. 

2. En peticiones de Anti Mi-2, anti PL-7 y anti PL-12 con CK normal y ANA 

negativo, se rechazan con no procede por falta de concordancia con ANA IFI: 

motivos del rechazo de la determinación “no procede” por CPK normal y datos clínicos 

insuficientes. 

 

Parámetros Motivo de rechazo * Total rechazados 

Miopatía inflamatoria 
autoinmune (DOT BLOT) 

No procede (NP) 7 

Anti Mi-2 NP 68 

Ac anti Mi-2-cuantificación NP 6 

Ac anti PL-7 NP 48 

Ac anti PL-12 NP 48 

 

3. Biopatología tumoral:  

- En una tabla excell hemos anotado todos los anticuerpos monoclonales que utiliza-

mos en los diferentes paneles para inmunofenotipo. En dicha tabla se ha indicado el 

nombre del anticuerpo, el marcaje (fluorocromo), el clon, la concentración, el número 

de test que se pueden realizar, el número de viales almacenados y la caducidad de 

cada uno. Semanalmente la tabla se revisa, modificándose según el consumo (se qui-

tan los viales consumidos y se añaden los recibidos nuevos). Este sistema nos permite 

controlar la cantidad de reactivo que tenemos almacenado y su caducidad, lo que hace 

que los pedidos se ajusten a las necesidades y evita que se acumulen reactivos cadu-

cados. Además, si algún vial está próximo a su caducidad se le indica al personal téc-

nico para que este se consuma antes. En el último año la cantidad de reactivos que 

hemos tenido que desechar por haber caducado ha sido mucho menor que antes de 

utilizar este sistema. 
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- Hemos empezado a utilizar tubos desecados para el diagnóstico de leucemias mie-

loblásticas, síndromes linfoproliferativos y mieloma múltiple. Cada tubo contiene 8 o 

doce anticuerpos monoclonales diferentes. Los tubos desecados están optimizados, 

evitan errores de pipeteo y ahorran tiempo en la dispensación de reactivos. Claramen-

te, la utilización de estos tubos ha evitado tener que repetir muchas determinaciones y 

ha contribuido a reducir el gasto. 

 

1.15. Evaluar el  plan de eficiencia de la Unidad respecto a la adecuación de 

solicitud de pruebas. 

Indicador: informe de los cambios adoptados y evaluación de resultados. 

Fuente: Unidad de Laboratorio. 

Fórmula: no procede 

Método de evaluación: Informe de la Unidad 

Peso: 3 

Introducción 

El empleo de las nuevas tecnologías para gestionar los procesos asistenciales se 

está demostrando un recurso eficiente dentro del ámbito de la sanidad.  Dentro del 

Sistema Sanitario Público Andaluz (SSPA) se ha desarrollado la aplicación 

TELECONSULTA que se encuentra integrada  dentro de la estación clínica Diraya. 

Es una plataforma de telemedicina para la gestión de interconsultas entre 

profesionales. La implantación de la herramienta de teleconsulta ha representado 

una oportunidad de mejora para la gestión del flujo de trabajo de nuestra unidad.  

 

Desarrollo 

-  Fase de Configuración   (Abril – Mayo  2021) 

 Formación   

 Configuración de los procesos ofertados desde la aplicación 

 Realización de pruebas de funcionamiento 

 

-  Fase de implantación 

- Iniciamos la actividad de TELECONSULTA el 17/05/2021 desde la 

consulta de Oncología 
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- Activación de la herramienta para las unidades 

- Desarrollo de reuniones informativas 

- Neurología (13/05/2021) 

- Pediatría (31/05/2021) 

- Endocrino (28/06/2021) 

 

 

Evaluación 

Valoramos positivamente la incorporación de esta herramienta en nuestra actividad 

por los siguientes motivos 

- Mejora la Seguridad para el paciente (toda la gestión se realiza desde la 

historia clínica del paciente) 

- Permite disponer de la trazabilidad completa mediante la gestión 

electrónica del proceso asistencial 

- Gestión de la demanda más eficiente (dedicar un tiempo planificado para 

esta tarea y no a demanda) 

- Mejora de la eficiencia (tiempo de respuesta, reduce riesgo de extravío de 

solicitudes,... 

- Mejora de la accesibilidad a nuestra unidad a los profesionales 

 

Se adjunta informe en anexo del objetivo 18 de la actividad desarrollada hasta el 

31/12/2021 por la aplicación TELECONSULTA en la unidad de Genética. 

  

1.16. Implantar la solicitud electrónica en MPA Diraya para todos los estudios 

genéticos.  

Indicador: Informe de los cambios adoptados y evaluación de resultados 

Fuente: Unidad de Laboratorio. 

Fórmula: no procede 

Método de evaluación:  Informe de la Unidad 

Peso: 4 
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Durante el año 2021 se han realizado diferentes tareas de configuración en MPA-

Diraya  y Modulab hasta alcanzar el objetivo de configurar en su totalidad la cartera de 

servicios de estudios genéticos en estación clínica Diraya. Se relacionan a 

continuación los estudios disponibles para su solicitud. 

1) CARTERA INTERNA 

ESTUDIO Padre Hija Huerfana 

Fibrosis quística (análisis genético; sangre) CLC03355   

Gen CFTR, mutaciones prevalentes (sangre)   CLC03394 CLC03394 

Gen CFTR (secuenciación; sangre)   CLC03453 CLC03453 

Fibrosis Quística (Informe genético; sangre)  CLC03511 CLC03511 

Fibrosis Quística (Informe genético; vellosidad corial)   CLC08016 

Fibrosis Quística (Informe genético; líquido amniótico)   CLC08030 

Ataxia de Friedreich (informe genético; sangre)   CLC03444 

Hemocromatosis tipo 1 (análisis genético; sangre) CLC03584   

C282Y (NM_000410.3(HFE):c.845G>A (p.Cys282Tyr))  CLC03587   

H63D (NM_000410.3(HFE):c.187C>G (p.His63Asp))  CLC03585   

S65C (NM_000410.3(HFE):c.193A>T (p.Ser65Cys))  CLC03586  

Alfa-Talasemia (Informe genético; sangre)   CLC36617 

Alfa talasemia (informe genético; líq. amniótico)   CLC36629 

Alfa talasemia (informe genético; vell. corial)   CLC36623  

Beta-Talasemia (Informe genético; sangre)   CLC36633 

Beta talasemia (informe genético; vell. coriales)   CLC36637 

Beta talasemia (informe genético; líq. amniótico   CLC36641 

Distrofia Muscular Duchenne/Becker (Análisis genético; 
sangre) 

CLC02627   

Gen DMD, del+dup (sangre)  CLC02629  

Gen DMD (secuenciación; sangre)  CLC02631  

Distrofia muscular Duchenne/Becker (informe genético; 
sangre) 

 CLC02632  

Sínd. de Prader-Willi (informe genético; sangre)   CLC36418 

Sínd. de Angelman (informe genético; sangre)   CLC36225 
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Estudio de Trombofilia (Protrombina, MTHFR y factor V 
Leiden) 

CLC36992   

Gen de la Protrombina, mutación c.20210G>A  CLC36995  

Gen factor V Leiden, mutación c.1601G>A  CLC36998  

Gen MTHFR, mutación c.677C>T  CLC37006  

Mutación Factor XII   CLC37002 

Síndrome del cromosoma X frágil (informe genético; 
sangre) 

  CLC04764 

Enfermedad de Huntington (informe genetico; sangre)  B02166 CLC07844 

Sínd. de deleción del cromosoma Y (informe genético; 
sangre) 

  CLC07092 

Aneuploidías, estudio molecular (sangre) (CLC05206)  B01564   

Aneuploidías, estudio molecular (comentario; sangre) 
(CLC05212) 

 B01561  

Cromosoma X, número (sangre) (CLC05210)  B01558  

Aneuploidías, estudio molecular (vell. coriales) - 
CLC05220  

B01566   

Cromosoma X, número (vell. Coriales) - CLC05225   B01560  

Aneuploidías, estudio molecular (comentario; vell. 
Coriales) - CLC05226  

 B01563  

Aneuploidías, estudio molecular (líq. amniótico) - 
CLC05227 

B01565   

Cromosoma X, número (líq. Amniótico) - CLC05231   B01559  

Aneuploidías, estudio molecular (comentario; líq. 
Amniótico) - CLC05233  

 B01562  

Aneuploidías, estudio molecular (Informe; restos 
abortivos) 

  CLC06417 

 

2) ESTUDIOS EXTERNALIZADOS 

Código 
Diraya 

Descripción 

CLC04694 Acondroplasia (informe genético; sangre) 

CLC03398 Ataxias dominantes (informe genético; sangre) 

CLC02615 Atrofia muscular espinal (informe genético; sangre) 

CLC05270 Cáncer hereditario, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04079 Carcinoma medular de tiroides hereditario (informe genético; sangre) 

javascript:void(0)
javascript:void(0)
javascript:void(0)
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CLC03454 Diabetes tipo MODY (informe genético; sangre) 

CLC05268 Discapacidad intelectual, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04302 Discapacidad intelectual (informe genético; sangre) 

CLC04846 Discapacidad intelectual (panel de genes; informe; sangre) 

CLC36695 E.G. Anemia falciforme (informe genético) 

CLC05272 Enfermedad auditiva, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04310 Enfermedad auditiva (informe genético; sangre) 

CLC05244 Enfermedad cardiovascular, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04239 Enfermedad cardiovascular (informe genético; sangre) 

CLC04102 Enfermedad de Von Hippel Lindau (informe genético; sangre) 

CLC03594 Enfermedad de Wilson (informe genético; sangre) 

CLC05246 Enfermedad dermatológica, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04243 Enfermedad dermatológica (informe genético; sangre) 

CLC05274 Enfermedad digestiva, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04315 Enfermedad digestiva (informe genético; sangre) 

CLC05248 
Enfermedad dismorfia-musculoesquelética, estudio portador (informe genético; 
sangre) 

CLC04274 Enfermedad dismorfia-musculoesquelética (informe genético; sangre) 

CLC05250 Enfermedad endocrina, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04247 Enfermedad endocrina (informe genético; sangre) 

CLC05276 Enfermedad genitourinaria, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04320 Enfermedad genitourinaria (informe genético; sangre) 

CLC05256 Enfermedad hematológica, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04258 Enfermedad hematológica (informe genético; sangre) 

CLC05258 Enfermedad inmunológica, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04262 Enfermedad inmunológica (informe genético; sangre) 

CLC05252 Enfermedad metabólica, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04251 Enfermedad metabólica (informe genético; sangre) 

CLC05254 Enfermedad mitocondrial, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04254 Enfermedad mitocondrial (informe genético; sangre) 

CLC05266 Enfermedad neurodegenerativa, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04297 Enfermedad neurodegenerativa (informe genético; sangre) 

CLC05264 Enfermedad neuromuscular, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04294 Enfermedad neuromuscular (informe genético; sangre) 

CLC05278 Enfermedad respiratoria, estudio portador (informe genético; sangre) 
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CLC04325 Enfermedad respiratoria (informe genético; sangre) 

CLC05280 Enfermedad visual, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04328 Enfermedad visual (informe genético; sangre) 

CLC05260 Epilepsia, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04284 Epilepsia (informe genético; sangre) 

CLC06853 Esclerosis lateral amiotrófica (informe genético; sangre) 

CLC04092 Feocromocitoma-Paraganglioma (informe genético;sangre) 

CLC03453 Gen CFTR (secuenciación; sangre) 

CLC36715 Hemofilia A (informe genético; sangre) 

CLC36729 Hemofilia B (informe genético; sangre) 

CLC03504 Hipercolesterolemia familiar (informe genético; sangre) 

CLC04063 Melanoma hereditario (informe genético; sangre) 

CLC04067 Neoplasia endocrina múltiple tipo 1 (informe genético; sangre) 

CLC04070 Neoplasia endocrina múltiple tipo 2A (informe genético; sangre) 

CLC04130 Neurofibromatosis tipo 1 (informe genético; sangre) 

CLC03395 Neuropatía óptica de Leber (informe genético; sangre) 

CLC04096 Retinoblastoma (informe genético; sangre) 

CLC03512 Síndrome de Ehlers-Danlos (informe genético; sangre) 

CLC04606 Síndrome de Marfan (informe genético; sangre) 

CLC04697 Síndrome de Noonan (informe genético; sangre) 

CLC04748 Talla baja idiopática familiar (informe genético; sangre) 

CLC05262 Trastorno del movimiento, estudio portador (informe genético; sangre) 

CLC04287 Trastorno del movimiento (informe genético; sangre) 

 

 

1.17. Formación específica de puestos de trabajo 

Indicador: realizar 2 cursos específicos de formación básica en Recepción de muestras 

(rutina y urgencias) y técnicas específicas (gasometrías/orinas…). 

Fuente: Gesforma 

Fórmula: no procede 

Método de evaluación: cualitativo. Informe de la Unidad 

Peso: 4 
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La formación de los profesionales es vital para la Unidad de Laboratorio, ya que 

estamos en continuo cambio para estar al día en las últimas tecnologías que se 

implantan en el sector. Además, es importante impartir formación al personal de nueva 

incorporación. 

Es por ello, que durante el año 2021 se han impartido 4 cursos (2 en el Laboratorio de 

Urgencias y 2 en el Laboratorio General) sobre las siguientes materias: 

 

LABORATORIO DE URGENCIAS 

o Actualización en el registro de peticiones al Laboratorio. 

o Gasometrías en el Laboratorio de Urgencias. 

 

LABORATORIO GENERAL 

o Cadena de automatización del Laboratorio General: actualización, 

nuevos protocolos y técnicas. 

o Incidencia en la recepción de muestras en el Laboratorio General. 

 

Se adjunta en el Anexo correspondiente al objetivo 20 la resolución favorable de 

acreditación de la Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucía de dichos 

cursos/sesiones. 

 

1.18. Implementación del Procedimiento de Gestión de recursos Materiales. 

Indicador: cumplimentación de 10 registros específicos de control de stocks y 

caducidades en HLA. 

Fuente: registros específicos de la Unidad. 

Fórmula: no procede 

Método de evaluación: Informe de la Unidad 

Peso: 4 

El objetivo se cumple, se adjuntan los registros en el anexo al objetivo 21. 
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1.19. Participación de profesionales que acceden al itinerario  formativo en 

investigación. 

Indicador: número de profesionales que acceden al itinerario 

Fuente: Dirección General de Personal. 

Fórmula: no procede 

Método de evaluación: Informe DGP  y  Subdirección de Calidad. 

Peso: 6 

 

Cuando se fijaron los objetivos de 2021, el Itinerario formativo en Investigación de la 

EASP ya estaba cerrado y completo, se habló con la Comisión de Calidad y nos 

propusieron que en su lugar se hiciera el curso “ASPECTOS FUNDAMENTALES EN 

LA PUBLICACIÓN DE ARTÍCULOS CIENTÍFICOS”. El curso lo realizaron 3 

profesionales de la Unidad, se adjuntan los diplomas acreditativos en el anexo al 

objetivo 22, cumpliendo por tanto el objetivo fijado para el año 2021. 
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2. MEMORIA DE INVESTIGACIÓN 

2.1. Líneas de Investigación Activas 

1. Respuesta Inmune y Cáncer. Francisco Ruiz-Cabello y Natalia Aptsiauri. 

2. Inmunogenética Enfermedades Sistémicas y Cutaneas. Miguel Angel Lopez 

Nevot 

3. Reproducción Humana y Enfermedades Hereditarias y Complejas. Jose 

Antonio Castilla Alcala 

4. Estudio del proceso metastásico en modelos tumorales murinos preclínicos: 

Moléculas MHC; mecanismos de escape; mecanismos moleculares implicados; 

respuesta inmune; tratamientos de inmunoterapia. Dr. Ángel Miguel García 

Lora. 

5. HLA-I e inmunoescape en cáncer colorrectal: El estudio del papel del estroma 

tumoral.     Dr. Per Anderson 

 

2.2. Proyectos de Investigación Activos Financiados 

2.2.1. Nacionales 

1. Análisis de las poblaciones linfocitarias inmunoreguladoras en hepatoxicidad 

mediante citometría de masas (CYTOF): Detectando la huella dactilar inmunología 

de la hepatotoxicidad por fármacos.  

IP: Maribel Lucena 

Co IP: Francisco Ruiz-Cabello 

Fondo de Investigaciones Sanitarias  Cód. según financiadora: PI19/00883 

Fecha de inicio-fin: 01/01/2020 – 31/12/2022 

      Financiación obtenida: 50.000€ 

 

2. Título:”Cancer immune escape and alterations in MHC genes: analysis of tumor 

derived extracellular vesicles and cfDNA” Agencia Estatal de Investigación. 

IP: Natalia Aptsiauri 

Colaboradores: María José Olivares Durán. 
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  Ministerio de Ciencia e Innovación,  

Codigo: PID2020-115087GB-100 

Duracion: 01/09/2021 - 01/09/2024 

Financiación obtenida: 118.000€ 

 

3. Título: Detección de las alteraciones HLA de clase I en la Biopsia líquida como 

biomarcador tumoral resistente a la inmunoterapia. 

Código del Proyecto: B-CTS-410-UGR20 

Investigador Principal: Francisco Ruiz-Cabello 

CoIP: Natalia Aptsiauri. 

Entidad Financiadora: Consejería de Transformación economía, industria, 

conocimiento y universidades. 

Duración: 2021-2024 

 

4. Título: Descifrando como el sistema inmune controla a las células cancerosas 

Código del Proyecto: PI19/01179 

Investigador Principal: Ángel Miguel García Lora 

Entidad Financiadora: Q2827015E - Instituto de Salud Carlos III 

Duración: 2020-2022 

 

5. Título: Respuesta inmunitaria humoral y celular frente a las vacunas mRNA del SARS-

Cov2 (BNT 162b2 y mRNA-1273) 

Código del Proyecto: PI21/01708 

Investigador Principal: Fernando Cobo Martinez 

Colaborador Miguel Ángel López Nevot 

Entidad Financiadora: Q2827015E - Instituto de Salud Carlos III 

Duración: 2022-2024 
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6. Título:MHC clase I e inmunoescape en cáncer colorrectal: Evaluación del valor diagnóstico 

de exosomas/cfDNA y estudio del papel del estroma tumoral. 

Investigador principal: Per Anderson 

Entidad financiadora y código de expediente: Instituto Carlos III. 

PI18/00826 Periodo de realización: 01/01/2019 al 31/12/2021 

Financiación obtenida: 75.000€ 

 

7. Título: Caracterización molecular de las entidades subclínicas de la infertilidad 
masculina. 
IPs: F. David Carmona López y Rogelio J. Palomino Morales 

Colaboradores: José Antonio Castilla, Ana Clavero, Mari Carmen Gonzalvo. 

Entidad: Ministerio de Ciencia e Innovación. 

Referencia: PID2020-120157RB-I00 

Duración: desde el 01/01/2021 hasta el 31/12/2022 

Cuantía: 217.800 euros 

 

8. Título: Búsqueda de biomarcadores y desarrollo de un test molecular de 

receptividad uterina.  

IP: SIGNE ALTMAE 

Colaboradores: José Antonio Castilla, Ana Clavero, Mari Carmen Gonzalvo. 

Entidad: Ministerio de Economía, Industria y Competitividad. 

Referencia: SAF2017-87526-R 

Duración: desde el 01/01/2018 hasta el 31/12/2021 

Cuantía: 228.206 € 

 

2.2.2. Autonómicos 

Título: Estudio de las causas genéticas de la infertilidad masculina debida a fallo 

espermatogénico. 

IPs: F. David Carmona López 
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Colaboradores: José Antonio Castilla, Ana Clavero, Mari Carmen Gonzalvo. 

 Entidad: Sistema Andaluz del Conocimiento, en el ámbito del Plan Andaluz de 

Investigación, Desarrollo e Innovación (PAIDI 2020) 

Referencia: PY20_00212 

Duración: desde el 01/01/2021 hasta el 31/12/2022 

Cuantía: 75.000 

 

 

2.3. Publicaciones en revistas científicas (JCR 2021) 

1) Caballano-Infantes E, García-García A, Lopez-Gomez C, Cueto A, Robles-Diaz M, 

Ortega-Alonso A, Martín-Reyes F, Alvarez-Alvarez I, Arranz-Salas I, Ruiz-Cabello F, 

Lucena IM, García-Fuentes E, Andrade RJ, García-Cortes M. 

Differential iNKT and T Cells Activation in Non-Alcoholic Fatty Liver Disease and Drug-

Induced Liver Injury. 

Biomedicines. 2021 Dec 28;10(1):55. doi: 10.3390/biomedicines10010055. 

PMID: 35052736 Free PMC article. 

FI: 4,757; Q2 

 

2) Garrido MA, Perea F, Vilchez JR, Rodríguez T, Anderson P, Garrido F, Ruiz-Cabello 

F, Aptsiauri N. 

Copy Neutral LOH Affecting the Entire Chromosome 6 Is a Frequent Mechanism of 

HLA Class I Alterations in Cancer. 

Cancers (Basel). 2021 Oct 9;13(20):5046. doi: 10.3390/cancers13205046. 

PMID: 34680201 Free PMC article. 

FI: 6,639; Q1 

 

3) Rabaneda, Carmen Garcia; Perea, Francisco; Diaz, Maria Luz Bellido; Garcia, Ana I. 

Morales; Atienza, Margarita Martinez; Silva, Lisbeth Sousa; Gonzalez, Miguel Angel 

Garcia; Ruiz-Cabello, Francisco; de la Rosa, Rafael J. Esteban. 

Founding mutations explains hotspots of polycystic kidney disease in Southern Spain 

(vol 14, sfaa261, 2021).  

Clin Kidney J. 14 - 11, pp. 2451 - 2451. 01/11/2021. ISSN 2048-8505, ISSN 2048-8513  
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FI: 4,452; Q1 

 

4) Cueto-Sanchez A, Niu H, Del Campo-Herrera E, Robles-Díaz M, Sanabria-Cabrera 

J, Ortega-Alonso A, Garcia-Cortes M, Gonzalez-Grande R, Jimenez-Perez M, Ruiz-

Cabello F, Andrade RJ, Lucena MI, Stephens C. 

Lymphocyte Profile and Immune Checkpoint Expression in Drug-Induced Liver Injury: 

An Immunophenotyping Study. 

Clin Pharmacol Ther. 2021 Dec;110(6):1604-1612. doi: 10.1002/cpt.2423. Epub 2021 

Oct 3. 

PMID: 34543448 

FI: 6,889; D1 

 

5) Gutiérrez-Bautista JF, Rodriguez-Nicolas A, Rosales-Castillo A, López-Ruz MÁ, 

Martín-Casares AM, Fernández-Rubiales A, Anderson P, Garrido F, Ruiz-Cabello F, 

López-Nevot MÁ. 

Study of HLA-A, -B, -C, -DRB1 and -DQB1 polymorphisms in COVID-19 patients. 

J Microbiol Immunol Infect. 2021 Aug 25:S1684-1182(21)00183-3. doi: 

10.1016/j.jmii.2021.08.009. Online ahead of print.PMID: 34475005 Free PMC article.6. 

FI: 4,757; Q2 

 

6) Gil-Julio H, Perea F, Rodriguez-Nicolas A, Cozar JM, González-Ramirez AR, 

Concha A, Garrido F, Aptsiauri N, Ruiz-Cabello F. 

Tumor Escape Phenotype in Bladder Cancer Is Associated with Loss of HLA Class I 

Expression, T-Cell Exclusion and Stromal Changes. 

Int J Mol Sci. 2021 Jul 6;22(14):7248. doi: 10.3390/ijms22147248. 

PMID: 34298868 Free PMC article. 

FI: 6,208; Q1 

 

7) Anderson P, Aptsiauri N, Ruiz-Cabello F, Garrido F. 

HLA class I loss in colorectal cancer: implications for immune escape and 

immunotherapy. 

Cell Mol Immunol. 2021 Mar;18(3):556-565. doi: 10.1038/s41423-021-00634-7. Epub 

2021 Jan 20. 

PMID: 33473191 Review. 
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FI: 22,096; D1 

 

8) Algarra I, Garrido F, Garcia-Lora AM. 

MHC heterogeneity and response of metastases to immunotherapy. 

Cancer Metastasis Rev. 2021 Jun;40(2):501-517. doi: 10.1007/s10555-021-09964-4. 

Epub 2021 Apr 15. PMID: 33860434 Review. 

FI: 9,237; Q1 

 

9) Sánchez-Maldonado JM, Cáliz R, López-Nevot MÁ, Cabrera-Serrano AJ, Moñiz-

Díez A, Canhão H, Ter Horst R, Quartuccio L, Sorensen SB, Glintborg B, Hetland ML, 

Filipescu I, Pérez-Pampin E, Conesa-Zamora P, Swierkot J, den Broeder AA, De Vita S, 

Petersen ERB, Li Y, Ferrer MA, Escudero A, Netea MG, Coenen MJH, Andersen V, 

Fonseca JE, Jurado M, Bogunia-Kubik K, Collantes E, Sainz J. 

Validation of GWAS-Identified Variants for Anti-TNF Drug Response in Rheumatoid 

Arthritis: A Meta-Analysis of Two Large Cohorts. 

Front Immunol. 2021 Oct 27;12:672255. doi: 10.3389/fimmu.2021.672255. eCollection 

2021. 

PMID: 34777329 Free PMC article. 

FI: 8,786; Q1 

 

10) Wang X, Almazan F, Montoyo-Pujol YG, Martin-Casares A, Martin A, Cabrera T, 

López-Nevot MA. 

HLA-DRB1∗16:01 and HLA-DQB1∗05:02 Alleles Influence the Susceptibility and 

Progression of Cutaneous Malignant Melanoma. 

J Oncol. 2021 Sep 30;2021:3801143. doi: 10.1155/2021/3801143. eCollection 2021. 

PMID: 34630564 Free PMC article. 

FI: 4,501; Q2 

 

11) Muñoz-Herrera CM, Gutiérrez-Bautista JF, López-Nevot MÁ. 

Clinical Case: Patient with Mixed Graft Rejection Four Days after Kidney 

Transplantation Developed Specific Antibodies against Donor Bw4 Specificities. 

Antibodies (Basel). 2021 Jul 21;10(3):28. doi: 10.3390/antib10030028. 

PMID: 34449522 Free PMC article. 
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12) Wang X, Montoyo-Pujol YG, Bermudez S, Corpas G, Martin A, Almazan F, Cabrera 

T, López-Nevot MA. 

Serum Cytokine Profiles of Melanoma Patients and Their Association with Tumor 

Progression and Metastasis. 

J Oncol. 2021 Jan 28;2021:6610769. doi: 10.1155/2021/6610769. eCollection 2021. 

PMID: 33574842 Free PMC article. 

FI: 4,501; Q2 

 

13) Montoyo-Pujol YG, Wang X, Bermúdez-Sánchez S, Martin A, Almazan F, López-

Nevot MÁ. 

Measurement of 45 cytokine, chemokine and growth factors in established cell culture 

supernatants and autologous serum from advanced melanoma patients. 

Carcinogenesis. 2021 May 28;42(5):714-723. doi: 10.1093/carcin/bgab004. 

FI: 4,741; Q2 

 

14) Cerván-Martín M, Bossini-Castillo L, Rivera-Egea R, Garrido N, Luján S, Romeu G, 

Santos-Ribeiro S; IVIRMA Group, Lisbon Clinical Group, Castilla JA, Gonzalvo MDC, 

Clavero A, Vicente FJ, Guzmán-Jiménez A, Burgos M, Barrionuevo FJ, Jiménez R, 

Sánchez-Curbelo J, López-Rodrigo O, Peraza MF, Pereira-Caetano I, Marques PI, 

Carvalho F, Barros A, Bassas L, Seixas S, Gonçalves J, Larriba S, Lopes AM, 

Carmona FD, Palomino-Morales RJ. 

Effect and in silico characterization of genetic variants associated with severe 

spermatogenic disorders in a large Iberian cohort. 

Andrology. 2021 Jul;9(4):1151-1165. doi: 10.1111/andr.13009. Epub 2021 Apr 20. 

PMID: 33784440 

FI: 4,456; Q1 

 

15) Molina NM, Sola-Leyva A, Haahr T, Aghajanova L, Laudanski P, Castilla JA, Altmäe 

S. 

Analysing endometrial microbiome: methodological considerations and 

recommendations for good practice. 

Hum Reprod. 2021 Mar 18;36(4):859-879. doi: 10.1093/humrep/deab009. 

PMID: 33532852 

FI: 6,353; D1 
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16) Cervan-Martin, Miriam; Bossini-Castillo, Lara; Rivera-Egea, Rocio; Garrido, 

Nicolas; Lujan, Saturnino; Romeu, Gema; Santos-Ribeiro, Samuel; Castilla, Jose A.; 

Gonzalvo, M. Carmen; Clavero, Ana; Vicente, F. Javier; Guzman-Jimenez, Andrea; 

Costa, Claudia; Llinares-Burguet, Ines; Khantham, Chiranan; Burgos, Miguel; 

Barrionuevo, Francisco J.; Jimenez, Rafael; Sanchez-Curbelo, Josvany; Lopez-

Rodrigo, Olga; Peraza, M. Fernanda; Pereira-Caetano, Iris; Marques, Patricia I.; 

Carvalho, Filipa; Barros, Alberto; Bassas, Lluis; Seixas, Susana; Goncalves, Joao; 

Larriba, Sara; Lopes, Alexandra M.; Palomino-Morales, Rogelio J.; Carmona, F. 

David; IVIRMA Grp; Lisbon Clinical Grp.  

Evaluation of Male Fertility-Associated Loci in a European Population of Patients with 

Severe Spermatogenic Impairment.  

Journal of Personalized Medicine. 11 - 1, MDPI, 01/01/2021. ISSN 2075-4426 

FI: 3,508:Q2 

 
17) Ríos-Tamayo, Puig N, Algarín M, García de Veas Silva JL, Barbosa N, Encinas C, 

Hernández JÁ, Alonso R, Campos M, Rodríguez T, Leivas A, Olivares MJ, Sánchez MJ, 

Paiva B, Lahuerta JJ, Martínez-López J. 

The Current Role of the Heavy/Light Chain Assay in the Diagnosis, Prognosis and  

Monitoring of Multiple Myeloma: An Evidence-Based Approach. 

Diagnostics (Basel). 2021 Oct 30;11(11):2020. doi: 10.3390/diagnostics11112020. 

FI: 3,992; Q2 

 

18) Esteban de la Rosa RJ, Poyatos Andújar AM, Morales García AI, Martínez Navarro 

L, García Valverde M, Bravo Soto JA.  

Preventive project of Autosomal Dominant Polycystic Kidney Disease (ADPKD).  

Nefrologia (Engl Ed). 2021 Apr 12:S0211-6995(21)00062-X. English, Spanish. doi: 

10.1016/j.nefro.2020.11.022. Epub ahead of print. PMID: 33858711. 

FI: 3,084; Q2 

 

19) Morales-García AI, García-Rabaneda C, García-Linares S, Prados-Garrido MD, 

Esteban-de la Rosa RJ. Variation genetics and disease: the answer is in the clinical 

and in the family.  

Nefrologia (Engl Ed). 2021 Feb 15:S0211-6995(21)00004-7. English, Spanish. doi: 
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10.1016/j.nefro.2020.10.004. Epub ahead of print. PMID: 33602562. 

FI: 3,084; Q2 

 
 
20) García-Ruano AB, García-Chileme S, Martínez-Chamorro A, Martínez-Lara E, 

Coca-Zúñiga R. Utilidad de la primera analítica de Urgencias realizada en pacientes 

con COVID-19 como predictora de mortalidad (PMCOVID SCORE). 

 Rev Esp Salud Publica. 2021 Oct 28;95:e202110144.  

 

2.4. RETICS y CIBER 

1) RANTECAR – Red Andaluza de Terapias CAR-T – nodo HVN/GENYO 
 

 

2.5. Grupos ibs.GRANADA, PAIDI y subvencionados por la Consejería de Salud 

A)  Pertenencia a los grupos del Plan Andaluz de Investigación (PAIDI): 

 a.1) CTS-153. Inmunología .Hospital Universitario Virgen de las Nieves Granada.  

 a.2) CTS1013. Inmunopatología y oncología cutánea. 

B) Pertenencia a los grupos de Instituto de Investigación Biosanitaria (ibs.Granada): 

 b.1)  A-08 Respuesta Inmune y Cáncer 

b.2) IBS-TEC14. Reproducción Humana y Enfermedades Hereditarias y 

Complejas.  

 b.3)   MP04. Inmunogenética Enfermedades Sistémicas y Cutáneas.  

 

2.6. Contratos de investigadores de carrera 

 Per Anderson. Doctor en Biología. Contrato Nicolás Monardes. Consejería de 

Salud, Junta de Andalucía. 2019-2022. 

 Ángel Miguel García Lora. Doctor en Química. Contrato I3-SNS. Instituto de   Salud 

Carlos III. Fundación Progreso y Salud.  
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2.7.  Tesis Doctorales 

1. “ Estudio de la relación de los polimorfismos de MICA y HLA-B con la Alopecia 

Areata” 

Doctorando : Carlos Gustavo Mingorance Gámez.  Director Tesis Miguel Angel 

López Nevot Año 2021 Calificación Sobresaliente 

 

2. “Estudio de los niveles de citocinas, quimiocinas y factores de crecimiento en el 

suero de pacientes con melanoma maligno humano como marcadores de 

pronóstico y progresión tumoral” Doctorando : Xu Wang . Director Tesis Miguel 

Angel López Nevot .  Año 2021 

  Calificación Sobresaliente Cum Laude 

 

3. Genómica y Farmacogenética de la Artritis Reumatoide: Resultados en el 

contexto del Consorcio REPAIR. Doctorando José Manuel  Sánchez  

Maldonado Directores de la tesis:  Juan Sainz Pérez y Miguel Angel  López  

Nevot . Año 2021 Calificación Sobresaliente Cum Laude 

 

2.8.  Trabajos fin de máster y fin de grado defendidos 

1. Genética de la  Inmunodeficiencia Común Variable. Pablo Gonzalez  

Carrasco .2021 

2. Análisis comparativo de HLA de clase I e immune checkpoints en líneas celulares 

de melanoma y cáncer colorrectal derivadas de tumores primarios y metástasis 

autólogas. TFM  de Víctor Ronco Díaz. Dirigido por  N.Aptsiauri y P.Anderson. 

3. Análisisde la expresión de ligandos de puntos de control inmunitarios en líneas 

celulares de sarcomas óseos. Laura López Escánez. 2021 

4. Nuevas dianas terapeúticas en el cácer: anticuerpos monoclonales frente a los 

puntos de control inmunológico  (Immune Checkpoin). Aitana Ruiz Granados. 

Dirigido por Francisco Ruiz-Cabello. 
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2.9. Libros y Capítulos de Libro Publicados 

1) Monica Bernal, Natalia Aptsiauri, Marıa Otero, Angel Concha, Federico Garrido, 

Francisco Ruız-Cabello. 

CRC: A Darwinian model of celular Immunoselection.   In the book: “Foundations of 

Colorectal Cancer”, Elsevier Academic Press,  Edited by Alejandro Pazos Sierra,  2021, 

pp529-543 

 

2) Clavero A, Guadix B, Gonzalvo MC. 

Infecciones víricas y reproducción. Manejo de las parejas serodiscordantes.  "Máster 

en Esterilidad e Infertilidad Humanas" (ISBN: 9788491108740)   

 

3) María Molina Zayas, Soledad García Chileme, María del Mar del Águila García. 

AEBM 

Manual de Formación Continuada 2021-2022: Actualizaciones en el laboratorio clínico. 

Capítulo 17: TUMORES NEUROENDOCRINOS y capítulo 18: TUMORES 

NEUROENDOCRINOS- PARAGANGLIOMAS. CASO CLÍNICO.  I.S.B.N: 978-84-09-

33770-5.  

 

2.10. Premios recibidos 

1) Segundo Premio a la Mejor Comunicación SANAC XXVII. "Variables de laboratorio 

en un programa de criopreservación de fertilidad femenina; 10 años de experiencia". 

XXVII reunión científica SANAC. MJ Lupiáñez, MC Gonzalvo, N Morales, CJ 

Rodríguez, E Fernandez, A Clavero. 8-11 marzo 2021. 

 

2.11. Comunicaciones a Congresos 

1) Cervan Martin, M.; Tuttelmann, F.; Lopes, A. M.; Bossini-Castillo, L.; Garrido, N.; 

Lujan, S.; Castilla, J.A.; Azoonomic, S. G.; Gromoll, J.; Seixas, S.; Goncalves, J.; 

Larriba, S.; Kliesch, S.; Palomino-Morales, R. J.; Carmona, F. D. 

New insight into the genetic contribution of common variants to the development of 

extreme phenotypes of unexplained male infertility: a multicenter genome-wide 

association study 
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Forma de contribución: Artículo 

"HUMAN REPRODUCTION". 36, pp. 46 - 46. 01/07/2021. ISSN 0268-1161, ISSN 

1460-2350 

 

2) Mataro, D.; Cuevas-Saiz, I.; Castilla, J. A.; Dominguez, J. A.; Prados, N.; Buch, B.; 

Lopez de Bustamante, B. Gonzalez; Prados, F. J.; Ruiz-Jorro, M.; Gomez, J. L.; De la 

Fuente, L.; Devesa, M.; Munoz-Cantero, M.;Pardos, C.; Martinez, L 

Low SARS-CoV-2 positivity rate in women included in ART programs following the 

recommendations of the Spanish scientific societies on reproduction (SEF/ASEBIR) 

Forma de contribución: Artículo 

"HUMAN REPRODUCTION". 36, pp. 38 - 38. 01/07/2021. ISSN 0268-1161, ISSN1460-

2350 

 

3) Molin Romero, M.; Yoldi, A.; Ganan, M.; Navas, P.; De Pico, J. L.; Vaquero, A.; 

Fuente, P. D. L.; Ramirez, J. P.; Castilla, J. A 

High-risk genetic matching on gamete donors: complete genes analysis or genotyping 

test? 

Forma de contribución: Artículo 

"HUMAN REPRODUCTION". 36, pp. 387 - 387. 01/07/2021. ISSN 0268-1161, ISSN 

1460-2350 

 

4) Molina, N. M.; Sola-Leyva, A.; Perez-Prieto, I.; Vargas, E.; Molina, M.; Yoldi, A.; 

Vaquero, A.; Navas, P.; Clavero-Gilabert, A.; Gonzalvo-Lopez, M. C.; Morales, N.; 

Ramirez, J. P.; Castilla, J. A.; Aguilera, C. M.; Altmae, S 

Differential seminal metabolomic signature is related to sperm quality 

Forma de contribución: Artículo 

"HUMAN REPRODUCTION". 36, pp. 70 - 70. 01/07/2021. ISSN 0268-1161, ISSN 

1460-2350 

5) Per Anderson 

The GARP/TGF-β axis – a promising target in cáncer. 

The 20th International Conference on Progress in Vaccination Against Cancer” (PIVAC 

21).Granada 22-24 septiembre. 2021 

Ámbito del congreso:INTERNACIONAL 

Tipo de participación:Presentación oral 
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6) Antonio Miguel Poyatos-Andújar, Susana García-Linares, Margarita Martínez-

Atienza, Francisca Quintana-Luque, Susana Pedrinaci-Rodríguez, María Luz Bellido-

Díaz, Matías Pérez-Sánchez.  

MYHRE Syndrome: a rare cause of short stature and osteomuscular pain.  

Formato de comunicación: Poster 

European Human Genetics Virtual Conference, August 2021 

 

7) Marıa del Mar del Aguila Garcia, Antonio M Poyatos Andujar, Ana Isabel Morales 

Garcia, Margarita Martınez Atienza, Susana Garcia Linares, Rafael Jose Esteban de la 

Rosa.  

MO046.NGS Panel performance in the diagnosis of Hereditary Renal Disease in 

Southern Spain. 

Formato de comunicación: Poster 

NNephrology Dialysis Transplantation 36 (Supplement_1), gfab080. 0018. 58th ERA-

EDTA Congress, 5–8 June 2021 

 
8) Carmen Garcia Rabaneda, Ana Isabel Morales Garcia, Maria Luz Bellido Diaz, 

Maria del Mar del Aguila Garcia, Antonio M Poyatos Andujar, Margarita Martinez 

Atienza, Rafael Jose Esteban de la Rosa. MO064 Assessment of kidney survival in 

patients affected by ADPKD. 

Formato de comunicación: Poster 

Nephrology Dialysis Transplantation 36 (Supplement_1), gfab080. 0036.58th ERA-

EDTA Congress, 5–8 June 2021 

 

9) Juan Francisco Gutiérrez Bautista; Rodríguez Nicolas; Rosales Castillo; Jimenez; 

Garrido; Anderson; Ruiz-Cabello; Lopez Ruz.  

Parámetros inflamatorios y bioquímicos predictores de desenlace fatal en pacientes 

ingresados por COVID-19. 

Forma de contribución: Comunicación escrita. 

42 CONGRESO SOCIEDAD ESPAÑOLA DE INMUNOLOGIA (Formato Vitual) . Del 

24-26 de Marzo 2021 

 

10) Juan Francisco Gutiérrez Bautista; Rodríguez Nicolas; Rosales Castillo; Jimenez; 
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Garrido; Anderson; Ruiz-Cabello; Lopez Ruz.  

La evolución clínica negativa en pacientes de COVID-19 esta acompañada 

frecuentemente con un aumento de linfocitos T indiferenciados y una fuerte 

disminución de linfocitos Th1. 

Forma de contribución: Comunicación escrita. 

42 CONGRESO SOCIEDAD ESPAÑOLA DE INMUNOLOGIA (Formato Vitual) . Del 

24-26 de Marzo del 2021 

 

11) Muñoz Herrera; Gutiérrez Bautista; Carrasco Pardo; López Nevot.  

ASSOCIATION BETWEEN COMPLEMENTBINDING ANTI-HLA ANTIBODIES AND 

THE SURVIVAL OF KIDNEY TRANSPLANTATION 

Forma de contribución: Comunicación escrita. 

34th European Immunogenetics and Histocompatibility Conference. On line ddel 21-23 

de Abril 2021 

 

12) López Nevot; Díaz Alberola; Juan Francisco Gutiérrez Bautista; Carrasco Pardo; 

Cabo Zabala; Muñoz Herrera.  

MUTACIÓN DE NOVO (R162Q) EN EL GEN IKZF1 EN UN PACIENTE CON ICV 

Forma de contribución: Comunicación escrita. 

42 CONGRESO SOCIEDAD ESPAÑOLA DE INMUNOLOGIA (Formato Virtual). Del 

24-26 de Marzo del  del 2021 

 

13) Sampedro; Juan Francisco Gutiérrez Bautista; Miguel Ángel López Nevot; Martín; 

Rodríguez; Requena; Navarro.  

ESTUDIO DEL DESARROLLO DE INMUNIDAD HUMORAL TRAS VACUNACIÓN 

CON LA VACUNA mRNA 1273 DE MODERNA 

Forma de contribución: Comunicación escrita. 

Jornada Virtual SAMPAC 2021. Del 17-18 de Junio del 2021. 

 

14) Antonio Rosales Castillo, Juan Francisco Gutiérrez Bautista, Antonio Rodríguez 

Nicolas, Antonio Bustos Merlo, Joaquín Escobar Sevilla. 

ASOCIACIÓN ENTRE LINFOPENIA Th1 Y MALA EVOLUCIÓN EN PACIENTES CON 

INFECCIÓN SARS-CoV-2 

Forma de contribución: Comunicación escrita. 
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42 CONGRESO NACIONAL DE LA SOCIEDAD ESPAÑOLA DE MEDICINA INTERNA 

Del 24 al 26 de noviembre 2021. Santiago de Compostela (A Coruña). 

 

15) Antonio Rosales Castillo, Juan Francisco Gutiérrez Bautista, Antonio Rodríguez 

Nicolas, Antonio Bustos Merlo, José Manuel García Pérez, Joaquín Escobar Sevilla. 

UTILIDAD DE PARÁMETROS BIOQUÍMICOS E INFLAMATORIAS EN EL 

PRONÓSTICO DE PACIENTES INGRESADOS POR INFECCIÓN SARS-CoV-2 

Forma de contribución: Comunicación escrita. 

42 CONGRESO NACIONAL DE LA SOCIEDAD ESPAÑOLA DE MEDICINA 

INTERNADel 24 al 26 de noviembre. Santiago de Compostela (A Coruña). 

 

16) Babinou El Khadari , A ; Suárez Garzón, L. ; Águila Garcia, M.M ; 

“HARDEROPORFIRIA: VARIANTE DELA COPROPORFIRIA HEREDITARIA.” 

XXVII Congreso Andaluz de la Sociedad Andaluza de Análisis Clínicos y Medicina del 

Laboratorio. 

8-11 Marzo 2021 SANAC Edicion virtual 

 

17)  Babinou El Khadari , A ; Coca zúñiga , R. ; Carretero Coca J. 

“ Síndrome urémico hemolítico atípico como causa de una microangiopatía trombótica” 

XV edición del Congreso Nacional de Laboratorio Clínico, Labclin.  

7-13 Noviembre 2021 LABCLIN Edicion virtual 

 

18) M Molina Zayas, MM del Águila García, AI Morales García, M Martínez Atienza, AM 

Poyatos Andújar, RJ Esteban de La Rosa.  

Agenesia Renal Unilateral Asociado A CAKUT: Importancia del diagnóstico genético. 

Formato de comunicación: Poster 

51 Congreso Nacional de la S.E.N. (Virtual). 18 octubre 2021. 

 

19) MM del Águila García, M Molina Zayas, AI Morales García, M Martínez Atienza, AM 

Poyatos Andújar, RJ Esteban de la Rosa. 

 Hiperoxaluria Primaria: Importancia del diagnóstico precoz y papel de la Genética.  

Formato de comunicación: Poster 

51 Congreso Nacional de la S.E.N. (Virtual). 18 octubre 2021. 
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20)  Suárez Garzón, L.;  Del Águila García, M.M;  Coca Zúñiga, R.; Babinou   El 

Khadari, A. 

“MIOPATÍA LIGADA A X: IMPORTANCIA DEL LABORATORIO EN SU DIAGNÓSTICO 

Y SEGUIMIENTO “ 

XXVII Congreso Andaluz de la Sociedad Andaluza de Análisis Clínicos y Medicina del 

Laboratorio. 

8-11 Marzo 2021 SANAC Edicion virtual 

 

21)    Babinou El Khadari, A.;  Coca Zúñiga, R.;   Ruiz Ruiz, P. 

“IMPORTANCIA DEL LABORATORIO EN EL DIAGNÓSTICO DE TIROSINEMIA TIPO 

1 EN UN LACTANTE “ 

XXVII Congreso Andaluz de la Sociedad Andaluza de Análisis Clínicos y Medicina del 

Laboratorio. 

8-11 Marzo 2021 SANAC Edicion virtual 

 

22)  Coca Zúñiga, R.;   García Ruano, A.B. ; González Raya, A.; Babinou El Khadari, 

A. .  

“IMPORTANCIA DE INTRODUCIR FÓRMULAS DE CALCIO CORREGIDO 

SISTEMÁTICAMENTE EN EL LABORATORIO CLÍNICO, UN VALOR AÑADIDO “ 

XXVII Congreso Andaluz de la Sociedad Andaluza de Análisis Clínicos y Medicina del 

Laboratorio. 

8-11 Marzo 2021 SANAC Edicion virtual 

 

23) Babinou El Khadari, A.; Coca Zúñiga, R.;  Garcia Ruano, A.B.  

 “BENEFICIOS DE LA IMPLANTACIÓN DE DETERMINACIONES DE FÁRMACOS EN 

EL LABORATORIO DE URGENCIAS “ 

XXVII Congreso Andaluz de la Sociedad Andaluza de Análisis Clínicos y Medicina del 

Laboratorio. 

8-11 Marzo 2021 SANAC Edicion virtual 

 

24) Coca Zúñiga,R.;  González Raya , A.; Babinou El Kadhari ,A.;García Ruano, A.B .  

“EFECTO DE CELECOXIB SOBRE LA PROTEÍNA CALCIO-ATPASA DE RETÍCULO 

SARCOPLÁSMICO “ 

XXVII Congreso Andaluz de la Sociedad Andaluza de Análisis Clínicos y Medicina del 
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Laboratorio. 

8-11 Marzo 2021 SANAC Edicion virtual 

 

25)   Carretero Coca J.; Babinou El Khadari , A ; Olivares Durán, M.J. 

“TROMBOEMBOLISMO PULMONAR EN MUJER JOVEN TRAS VACUNACIÓN CON 

VAXZEVRIA” 

XV Congreso Nacional del Laboratorio clínico. 

7-13 Noviembre 2021 LABCLIN Edicion virtual 

 

26) L.Suárez Garzón, A. Babinou El Khadari, M.D.M. Del Águila García, P. Ruiz Ruiz 

Importancia del laboratorio en la detección de un caso de Síndrome Inflamatorio 

Multisistémico Pediátrico (SIM-PEDS) 

XV Congreso Nacional del Laboratorio Clínico, 7 al 13 de noviembre 2021 

27) L.Suárez Garzón, P. Ruiz Ruiz, M.D.M. Del Águila García, A. Babinou El Khadari. 

Importancia del laboratorio en la detección de un caso incompleto de Kawasaki 

XV Congreso Nacional del Laboratorio Clínico, 7 al 13 de noviembre 2021 

 

28) Bellido Díaz,M.L.; Guzmán Bellido, M., Gonzalvo López, M.C.; Rodríguez Izquierdo, 

C.J; Fernández Sierra,  E.; Muñoz Oyonarte, A; Pérez Sánchez, M.; Castilla Alcalá, 

J.A.; Molina Romero, M.; Rodríguez Guirado, S. 

 Alteraciones cromosómicas en 2593 pacientes atendidos en una unidad de 

reproducción.  

XI CONGRSO ASEBIR.  17 AL 19 Noviembre de 2021. Toledo. 

Forma de contribución: Poster 

 

29) Molina Romero, M.; Guzmán Bellido, M.; Castilla Alcalá, J.A.; Rodríguez Guirado, 

S.; Rodríguez Izquierdo, C.J.; Lupiáñez Giner, M.J.; Bellido Díaz, M.L.; Pérez Sánchez, 

M.; Morales Rincón, N .;Romo Bermúdez, A. 

Cariotipo en donantes de gametos: alteraciones y polimorfismos cromosómicos.  

XI CONGRSO ASEBIR.  17 AL 19 Noviembre de 2021. Toledo. 

Forma de contribución: Poster 

 

30) Bellido, M.L.; De Haro, T.;  Gonzalez, T.;  Perez, M. 

Male pseudo hermaphroditism in a 54 years old woman. 
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European Human Genetics Virtual Conference 2021. August 28-31. 

Forma de contribución: Poster 

 

31) Perez, M.; Bellido, M.L.; De Haro, T. 

Incidental finding of DFNB1 locus deletion carriers associated with non-syndromic 

deafness after prenatal analysis in amniotic fluid. 

European Human Genetics Virtual Conference 2021. August 28-31. 

Forma de contribución: Poster 

 

32) Garcıa Rabaneda, C.; Morales Garcıa, A.I.; Bellido Dıaz, M.L.;  Del Aguila Garcıa, 

M.M.; Poyatos Andujar, A.M.; Martınez Atienza, M.; Esteban de la Rosa, R.J. 

Assessment of kidney survival in patients affected by ADPKD. 

European Renal Association. European Dialysis and Transplant Association. 2021 June 

5-8. Virtual Congress, Berlin. 

Forma de contribución: Póster 
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3. PARTICIPACIÓN CIUDADANA 

3.1. Satisfacción de Pacientes que acuden a Consulta 

En el año 2021 hemos realizado la encuesta de satisfacción a los pacientes que 

acuden a las consultas externas de Genética, citogenética e inmunología. En nuestro 

hospital se ha puesto en marcha una aplicación de Servicio Andaluz de Salud 

(RATENOW) gestionada por el Servicio de Atención al Usuario Anexo ??. En este año 

se nos solicitó las preguntas que deseábamos incluir y en marzo se situó uno de los 

totem del hospital en la consulta obteniendo los siguientes resultados: 

 

ENCUESTA SATISFACCIÓN PACIENTES CONSULTA DE GENÉTICA 2021 

 

PREGUNTA VALORACIÓN RESPUESTAS 

 

 Información recibida 57.9% valoración de 5 sobre 5 
15.8% 4 sobre 5 
10.5% 3 sobre 5 
15.8% 1 sobre 5 

Intimidad y confidencialidad 63.2% valoración de 5 sobre 5 
5.3% 4 sobre 5 
21.1% 3 sobre 5 
5.3% 1 sobre 5 

Trato recibido 63.2% valoración de 5 sobre 5 
10.5% 4 sobre 5 
10.5% 3 sobre 5 
10.5% 1 sobre 5 

Tiempo de espera 68.4% valoración de 5 sobre 5 
10.5% 4 sobre 5 
15.8% 1 sobre 5 

Tiempo dedicado a atenderle 52.6% valoración de 5 sobre 5 
26.3% 4 sobre 5 
15.8% 1 sobre 5 

Confort de la sala de espera 57.9% valoración de 5 sobre 5 
10.5% 4 sobre 5 
10.5% 2 sobre 5 
15.8% 1 sobre 5 

Confort de la consulta 57.9% valoración de 5 sobre 5 
10.5% 4 sobre 5 
10.5% 2 sobre 5 
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15.8% 1 sobre 5 

Señalización para acceder a la 
consulta 

42.1% valoración de 5 sobre 5 
10.5% 4 sobre 5 
21.1% 3 sobre 5 
21.1% 1 sobre 5 

Nivel de satisfacción global 

 
 
 

47.1% 10 sobre 10 
23.5% 9 sobre 10 
11.8% 8 sobre 10 
5.9% 3 sobre 10 

 

De todos los aspectos consultados en la encuesta hemos obtenidos la puntuación 

máxima para más del 50% de los pacientes y tan sólo se obtuvo una puntuación 

inferior en la senalización para acceder a la consulta. En base a esta dificultad y como 

acción de mejora se va a senalizar desde el pasillo central de llegada de los pacientes 

la localización de la misma. 

El 70% de los encuestados nos han dado una satisfacción global entre 9-10 puntos lo 

que consideramos unos resultados muy satisfactorios. 

 

3.2. Reclamaciones 

Del total de las 2345 reclamaciones del hospital en el año 2021 tan sólo 3 fueron 

referidas al Servicio de Análisis Clínicos e Inmunología.  

El número de reclamaciones en el 2021 respecto al 2020 han disminuido de 12 a 3. 

Esto es debido principalmente al hecho de que las reclamaciones referentes a la sala 

de extracciones, que eran el 75% de las recibidas, no son computadas ya al 

Laboratorio dado que el personal y la gestión de la misma no depende de nosotros. El 

100% de las reclamaciones recibidas en 2021 son debidas a la organización funcional. 

El 66,7% (2 reclamaciones) son debidas a custodia de muestras y el 33,3% (1 

reclamación) al tiempo de espera para obtener los resultados.  

Las dos reclamaciones referentes a la custodia se refiere a un pacientes al que se les 

informa que el laboratorio ha extraviado sus analítica sin embargo la prueba solicitada 

correspondía al Servicio de Micro biología y en el otro caso se le informa que el tiempo 

de respuesta del Laboratorio fue de 5 horas pero nuestro tiempo de respuesta fue el 

adecuado.  

La otra reclamación afecta al tiempo de espera en la consulta de genética. Según la 
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reclamación se le debía haber prioridad por ser cuidador de gran dependiente pero el 

dicha consulta no había constancia de esta circunstancia. 

Motivos Año 2020 Año 2021 

Asistencia Sanitaria 1 (8,33) 0 

Comunicación, trata y 
actitud 

2 (16,66) 0 

Información 0 0 

Organización funcional 
(tiempo de 
espera/respuesta) 

9 (75%) 3 (100%) 

Confortabilidad 0 0 

Accesibilidad asistencial 0 0 

Éticos 0 0 

Total de Reclamaciones 
(nº) 

12 3 

 

La gestión de las reclamaciones se realiza atraves de la aplicación del Servicio 

Andaluz de Salud Resuelve siendo el tiempo medio de respuesta por parte de nuestro 

servicio de 1 días (inferior a los 10 día propuestos en los acuerdos de gestión de 

nuestro hospital). 
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4. ACTIVIDAD 

Para conocer nuestra actividad respecto al año anterior hemos comparado  el número 

de peticiones según la procedencia de los pacientes y por secciones de laboratorio. 

Los datos se han exportado de nuestro Sistema Informático de Laboratorio (SIL).  

Los datos de actividad los hemos comparado con el año anterior 2020 en el que nos 

vimos afectados por la pandemia del COVID lo cual puede hacer que el incremento de 

actividad se sobreestime. 

 

4.1. Actividad según Centro de Procesamiento 

TIPO DE 
PACIENTE 

Peticiones 

2020 

Peticiones 
2021 

Incremento 
2020-2021 

% 

 

Atención 
Primaria 

4801 7923 65,03 

Consultas 
externas 

65288 7472 14,42 

Hospitalización 86635 97092 12,07 

Urgencias 112175 120088 7,05 

TOTAL 268899 299805 11,49 

 

Como vemos, respecto al 2020 hemos aumentado un 11,5% la actividad. El mayor 

aumento, un  65% las peticiones, se observa en Atención Primaria debido a la incorpo-

ración de Guadix y Alcalá la Real a nuestra área  de competencias desde agosto de 

2021. 

El número de peticiones tanto de consultas externas como de hospitalización han pre-

sentado un discreto incremento de un 14% y 12 % y respecto a las peticiones de ur-

gencias hemos experimentado un aumentado de un 7% . 

 

4.1. Actividad por Secciones 

Las secciones de genética y citogenética sin las secciones que han experimentado un 

mayor aumento de actividad, superior al 30%, seguidas por la secciones de autoinmu-

nidad, hormonas y HLA. La diferencia en el incremento total de la actividad respecto al 
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centro de procesamiento se debe a que un porcentage de las peticiones no lo tenian 

codificado correctamente y han sido elimidadas del primer estudio de actividad. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

SECCIONES Peticiones 

2020 

Peticiones 

2021 

Incremen
to 

2020-
2021(%) 

 

 

Laboratorio Respuesta 
hospitalaria/urgencias 

237332 261212 10,06 

Autoinmumidad 8947 11055 23,56 

Biopatología Tumoral 7125 7630 7,09 

Citogenética 984 1371 39,33 

Genética Molecular 6492 8579 32,1 

HLA serológico y 
genómico 

2577 3094 20,06 

Hormonas 14296 17346 21,33 

Inmunología Humoral 15755 17862 13,37 

TOTAL 293.508 328.149 20,86 
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5. INFORME ECONÓMICO 

5.1. Capítulo I. Personal 

Este año hemos cumplido con el presupuesto anual establecido respecto a personal. 

 

CAPITULO I OBJETIVO 

2021 

TOTAL AÑO 

2021 

%  
EJECUCIÓN 

P. Sanitario 
Facultativo 

1.220.333 1.220.333 100 

P. Sanitario  

No facultativo 

1672964 1672964 100 

P. Gestión y 
servicios 

107.943 107.943 100 

TOTAL 3.001.239 3.001.239 100 

 

5.2. Capítulo II 

El objetivo anual de esta capitulo era de 5.637.268 euros y nuestro gasto ha sido de 

7.282.704 euros por lo que hemos superado el presupuesto anual en 1.645.436 euros 

Este gasto superior al presupuestado se justifica por el aumento de actividad sobre 

todo en Atención Primaria 

 

SECCIONES Consumo 
Pactado 2021 

Consumo Real 
2021 

% Ejecución 

Laboratorio General 
(F)  31.688  25.621 80,85% 

Respuesta 
hospitalaria/urgencias 2.244.864  1.594.380 148,77% 

Autoinmumidad 156.695  183.607  117,17% 

Biopatología Tumoral 692.081 687.795  99,38%  

Citogenética 325.267   465.997  143,27%    

Genética Molecular  1.340.964   1.594.380 118,90% 

HLA serológico y 
genómico 231.171  343.531 148,60% 
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Hormonas 133.071  160.995  120,98%   

Inmunología Humoral 282.330  272.616 96,56% 

Sala extracciones 
HMQ  44.035 37.429  96,56% 

Sala extracciones HMI  12.568  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


