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INTRODU CCION.

La Comision Nacional de Docencia de la Especialidad concede al Hospital
Virgen de la Luz en 2008 la acreditacion para la formacion de 1 Residente
de Radiodiagnostico por afio, y asi en el afio 2009 (Orden SAS/2510/2009
de 14 de Septiembre. BOE num. 229) se convoca la primera plaza,
marcando el inicio de esta nueva etapa docente del Servicio de
Radiodiagndstico que se iniciara en 2010.

Este programa formativo se ha adaptado al Sistema Organizativo actual del
Servicio y se ha elaborado conforme a las directrices del Programa
formativo de la Especialidad de Radiodiagnéstico, ORDEN SCO/634/2008
de 15 de Febrero, publicada en el BOE nimero 60, en el que se define la
Especialidad y sus competencias, los objetivos generales del programa, la
parte formativa general y la especifica, asi como los periodos de formacion
(rotaciones) en las diferentes areas de radiodiagnostico y las actividades
generales cientificas recomendadas.

El radiélogo es un especialista clinico cuya mision basica consiste en la
realizacion e interpretacion de las pruebas radioldgicas, es el profesional
responsable de la evaluacidn, vigilancia y reduccion de la exposicion de los
pacientes a las radiaciones ionizantes asi como de la eleccion de la prueba
mas eficiente, o de la secuencia de pruebas mas idonea en relacién

con el problema clinico del paciente, a fin de resolverlo en el tiempo mas
corto posible, con la mayor calidad y con la mejor relacion coste/beneficio,
evitando asi que se efectlen estudios innecesarios o que puedan generar
una mayor morbilidad.

El sistema formativo es el de la Residencia, que estd basado en el
autoaprendizaje tutorizado con adquisicion progresiva de responsabilidad
en las tareas asistenciales, implicando por tanto que el Residente adquiera
un nimero cada vez mayor de conocimientos y responsabilidades en las
actividades radiologicas segun avanza en su programa formativo.
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OBJETIVOS GENERALES.

El sistema formativo de la Residencia obligara, simultaneamente, a recibir
una formacion y a prestar un trabajo que permitan al especialista en
formaciéon adquirir las competencias profesionales propias de la
especialidad que esté cursando, mediante una practica profesional
programada y supervisada destinada a alcanzar de forma progresiva, segin
avance en su proceso formativo, los conocimientos, habilidades, actitudes y
responsabilidad profesional necesarios para el ejercicio auténomo y
eficiente de la especialidad.

Al término de su periodo formativo, el especialista en Radiodiagndstico
debera:

1. Asumir la funcion del radiélogo en el conjunto de los profesionales de la
Medicina y las relaciones que existen entre el Radiodiagnostico y las
restantes disciplinas médicas.

2. Apreciar la necesidad que el radiologo tiene de una informacion clinica
adecuada, asi como de las indicaciones que deben existir para el examen
que se solicita.

3. Seleccionar apropiada y juiciosamente los exdmenes radiologicos y ser
capaz de utilizar adecuadamente todos los medios propios de un
departamento de radiologia.

4. Determinar la conducta radioldgica a seguir ante un determinado
problema clinico, estableciendo un orden I6gico de las pruebas de
imagen.

5. Conocer los efectos somaticos y genéticos de las radiaciones y su
aplicacion practica a la proteccion de pacientes y del personal expuesto, de
acuerdo con la legislacién vigente.

6. Conocer en profundidad las técnicas de imagen, sus indicaciones,
contraindicaciones, limitaciones y riesgos, asi como controlar su
ejecucion y resultado final.

7. Ser capaz de realizar personalmente aquellas técnicas diagndsticas y
terapéuticas que requieran la actuacion directa del Radiélogo.

8. Conocer la relacidn existente entre los mecanismos de la enfermedad y
las pruebas de imagen y su relacion con la normalidad y la enfermedad.
9. Estar capacitado para realizar deducciones diagnosticas de la
observacion de los hallazgos de las técnicas de imagen.

10. Utilizar los hallazgos radioldgicos para establecer un diagndstico
diferencial y emitir un juicio diagnostico.

11. Estar familiarizado con la terminologia radiolégica para describir
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adecuadamente sus observaciones en un documento clinico.

12. Conocer la organizacion de los departamentos de radiodiagnéstico, su
esquema funcional y administrativo, asi como su relacion con el entorno
sanitario.

13. Poseer los principios éticos que han de inspirar todos sus actos
profesionales, siendo plenamente consciente de las responsabilidades que
de ellos puedan derivarse.

14. Haber desarrollado actitudes de relacion profesional 6ptima con los
pacientes, asi como con el resto de los profesionales de la Medicina.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

Incluyen el aprendizaje de las distintas técnicas y adiestramiento en las
diferentes secciones del departamento de Radiodiagnostico, tanto en el
aspecto cognoscitivo 6 tedrico como en el practico 6 de adquisicion de
habilidades técnicas; requiriéndose para tales fines el desarrollo temporal
de rotatorios 0 estancias por las distintas secciones del Servicio, con el fin
de realizar un nimero minimo necesario de estudios de cada tipo al
finalizar el periodo de formacidn, establecido por la Comision Nacional
de la especialidad de Radiodiagnostico.

OBJETIVOS COMPLEMENTARIOS.

El especialista en Radiodiagnodstico debera tener una formacion en
Radiobiologia y Radioproteccidon suficientes para dirigir instalaciones de
rayos X, de acuerdo con la legislacién vigente.

Se deberan adquirir asimismo conocimientos de Informatica, Inglés,
Estadistica, Epidemiologia, Control de Calidad y Organizacion de los
Servicios de Radiodiagndstico.

Se desarrollaran sesiones clinicas, seminarios y conferencias, tanto propias
como en colaboracion con otros servicios. Se estimular la labor de
Investigacidn con el desarrollo de Tesis doctoral y la asistencia y
participacion a cursos y congresos; asi como con la publicacidn de trabajos
cientificos.
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PROGRAMA FORMATIVO.

El programa cuenta con una parte general, en gran medida comun a todas
las especialidades y con otra parte especifica de la especialidad de
radiodiagnostico. La parte comun incluye la metodologia de la
investigacion, la bioética y la gestion clinica. La parte especifica esta
basada en rotaciones por las diferentes areas en que esta dividido un
servicio de radiodiagndstico asi como por otros servicios con los que la
especialidad o algunas de sus areas tematicas tienen una relacion mas
estrecha.

PARTE GENERAL.

Durante los primeros seis meses del periodo formativo, los residentes
adquiriran conocimientos y habilidades basicas que son importantes para
sus siguientes afios de formacion aunque también reciba formacién
posterior en esos aspectos a lo largo de todo su periodo de residencia. Esta
formacidn, que en la mayoria de sus aspectos es comun a todas las
especialidades, deberad impartirse con un programa especifico coordinado
por la Comision de Docencia del centro, sin menoscabo de que en este
periodo se realicen también algunas rotaciones especificas que se citan mas
adelante.

Durante este primer periodo formativo, segun lo previsto en las
disposiciones legales que trasponen a nuestro ordenamiento juridico

la Directiva 97/43/EURATOM del Consejo, relativa a la proteccién de la
salud frente a los riesgos derivados de las radiaciones ionizantes en
exposiciones médicas, los residentes de la especialidad de radiodiagnostico
deberan adquirir un nivel avanzado de formacidn en proteccién radioldgica.
Esta formacion obligatoria abarcara 40/50 horas de formacién y se llevara a
cabo por un Servicio de Proteccion Radioldgica/Radiofisica/Fisica Médica.
La formacion a la que se refiere este apartado no implica la adquisicion del
segundo nivel adicional de formacion en proteccion radioldgica orientado
especificamente a la practica intervencionista, al que se refiere el articulo
6.2 del Real Decreto 1976/1999, de 23 de diciembre, por el que se
establecen criterios de calidad en radiodiagndstico.
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Los objetivos de conocimiento y habilidad en este periodo seran:

- Formacion en ciencias basicas y proteccion radioldgica.

- Formacion radioldgica basica: bases fisicas de las radiaciones, medios de
contraste, anatomia radioldgica e informe radiolégico.

- Formacion en medicina de primeros auxilios.

- Formacion bioética y en comunicacion personal.

- Formacion médico-legal.

- Iniciacién a la gestion clinica.

- Formacion en metodologia de la investigacion.

Como objetivo secundario u optativo puede considerarse la familiarizacién

y desarrollo de habilidades con los programas informaticos mas basicos:

procesadores de texto, bases de datos y blsquedas bibliograficas

PARTE ESPECIFICA.

Mediante rotaciones se pretende, al finalizar el periodo formativo de 4
afios, la adquisicion suficiente de conocimientos, habilidades y actitudes
que capaciten al Residente el poder desempefiar las funciones propias de
un Especialista en Radiodiagndstico.

Las rotaciones se realizaran fundamentalmente en el Hospital Virgen de la
Luz (Servicio de Radiodiagnostico principalmente, Medicina Interna y
Medicina Nuclear). Existe un acuerdo para completar la formacion en
Radiologia Pediatrica y Radiologia Vascular-Intervencionista, mediante
rotaciones externas en la Unidad Docente acreditada de Radiodiagnéstico
del Hospital Virgen de la Salud (Toledo).

Se contempla la posibilidad de que el Residente realice una rotacion
voluntaria por secciones del servicio, de otro centro (nacional o extranjero)
o implicarse en un programa de investigacion. La duracion maxima de este
periodo sera de cuatro meses.

El programa de rotaciones esta adaptado al Sistema Organizativo actual del
Servicio de Radiodiagnostico (organizacion por técnicas-aparatos con
dedicacidn preferente y progresiva de los radidélogos hacia areas concretas
de especializacion, lo que supone un transito gradual hacia la organizacion
por 6rganos Yy sistemas, que se culminara cuando las circunstancias lo
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permitan). Segun la organizacion por 6rganos-sistema las rotaciones
comprenden:

Abdomen (6-9 meses): Digestivo. Génito-urinario.

Térax, incluyendo cardiovascular (6 meses).

Radiologia de urgencias (3 meses).

Musculoesquelético, incluyendo traumatologia y ortopedia (6 meses).
Neurorradiologia y Cabeza y cuello (6 meses).

Mama (3 meses).

Radiologia vascular e intervencionista (4-6 meses).

Radiologia pediatrica (4-6 meses).

Medicina Nuclear (2 meses).

OBJETIVOS DE LA FORMACION.

Mediante este programa, se pretende que al finalizar el periodo formativo
el residente alcance los siguientes conocimientos, habilidades y actitudes.

Conocimientos:

- Conocer y valorar la necesidad que tiene el radidlogo de una
informacion clinica adecuada.

- Conocer en cada area los aspectos de justificacion y decision en
la realizacion de la técnica adecuada.

- Conocer los efectos somaticos y genéticos de las radiaciones y la
aplicacion practica en la proteccion de los pacientes y del
personal expuesto, de acuerdo con la legislacion vigente.

- Describir esquematicamente la formacion de las imagenes
radiologicas y de las demas técnicas utilizadas en el diagndstico
por la imagen.

- Seleccionar apropiadamente los exdmenes de imagen, utilizando
correctamente los diferentes medios de un servicio de Radiologia,
con el fin de resolver el problema del paciente.

- Conocer las indicaciones urgentes mas frecuentes que precisen de
estudios radioldgicos. Ante una patologia urgente, saber elegir la
exploracion adecuada.

- Conocer las diversas técnicas de imagen, indicaciones,
contraindicaciones y riesgos, asi como las limitaciones de cada
exploracion.

- Conocer la farmacocinética y el uso de los diferentes contrastes

utilizados, asi como las posibles reacciones adversas a los mismos
y su tratamiento.
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- ldentificar y conocer la anatomia y funcién normales y las
variantes anatomicas en cualquiera de las técnicas utilizadas en el
diagnostico por imagen.

- Aprender la sistematizacion en la lectura de las pruebas de
imagen.

- ldentificar la semiologia basica de cada una de las técnicas.

- Dado un patrén radiolégico, establecer un diagnéstico diferencial.
Deducir una conclusién de cual es el diagndstico mas probable en
la situacion clinica concreta.

- Tener presente la importancia de realizar adecuadamente los
informes radioldgicos.

- Establecer técnicas alternativas para lograr el diagnostico o
resolucion terapéutica de los problemas del enfermo.

- Desarrollar habilidades de comunicacion (con el personal
sanitario y con los pacientes).

- Conocimiento de los sistemas de informacion radiologicos. Usar
la mejor préctica en el mantenimiento de datos de los pacientes y
la transferencia de datos clinicos e imagenes.

Habilidades:

- Se deben de relacionar con las capacidades que debe incorporar
progresivamente el residente.

- Ser capaz de realizar personalmente las técnicas de imagen
diagndsticas o terapéuticas que precisen la actuacion directa del
radiélogo de acuerdo a su nivel de responsabilidad. Ser capaz de
trabajar en equipo.

- Supervisar y asegurar un buen resultado en aquellas técnicas de
imagen diagnosticas que no requieran la actuacion directa del
radiologo.

- Utilizar de forma adecuada la terminologia radioldgica para
describir correctamente las observaciones en un informe
radiologico. Redactarlo dando respuesta a la duda planteada por
la situacion clinica del paciente. Saber manejar la incertidumbre.

- Recurrir a las fuentes de informacidn apropiadas en los casos de
duda asistencial y cuando sea necesario por razones formativas.

- Seguir la evolucion clinica de un paciente con diagndstico clinico
o radioldgico dudoso, especialmente si del seguimiento del
mismo se pueda conseguir una mejor aproximacion diagndstica.

- Comunicarse adecuadamente con los pacientes y con los médicos
que integren las diferentes unidades del centro de trabajo.
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- Asumir la funcidn del radiologo en el conjunto de los
profesionales de la Medicina y las relaciones existentes entre la
Radiologia y el resto de las disciplinas medicas.

- Saber estructurar una comunicacion cientifica y/o publicacion.

- Utilizar apropiadamente los métodos audiovisuales como soporte
en las presentaciones.

- Presentar casos problemas en la sesién del servicio.

- Discutir casos problemas en sesiones externas en el Hospital.

- Asistir y presentar comunicaciones a Congresos Nacionales e
Internacionales asi como saber elaborar publicaciones.

- Utilizar herramientas ofimaticas y telerradiologia. Familiarizarse
con el uso de Internet como fuente de informacion.

- Introducir los casos interesantes en el archivo digital del Servicio
de Radiodiagnostico.

- Aprender inglés médico. Como minimo para desenvolverse
correctamente en la lectura de informacion cientifica y técnica.

Actitudes:

- Ensu faceta como médico, debe anteponer el bienestar fisico,
mental y social del paciente a cualquier otra consideracion, y ser
sensible a los principios éticos y legales del ejercicio profesional.

- Ensu faceta como clinico, cuidara la relacion interpersonal
médico-enfermo y la asistencia completa e integrada del paciente.

- Ensu faceta como técnico mantendra una actitud critica acerca de
la eficacia y el coste de los procedimientos que utiliza y
demostrara su interés por el autoaprendizaje y el
perfeccionamiento profesional continuado.

- Ensu faceta como cientifico, debe tomar las decisiones sobre la
base de criterios objetivos y de validez demostrada.

- Ensu faceta como epidemiologo, apreciara el valor de la
medicina preventiva y del seguimiento a largo plazo de los
pacientes. Prestara atencion a la educacion sanitaria.

- Ensu faceta como componente de un equipo asistencial, debera
demostrar una actitud de colaboracion con los demas
profesionales de la salud.

Mediante la adquisicion de los conocimientos, habilidades y actitudes

referidas, se pretende que se alcance el perfil de lo que se considera un
radidlogo competente, que le permita:
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1.- Determinar, de acuerdo con la historia clinica, las exploraciones que
conduciran a un diagnostico mas rapido y mejor de los procesos que
afectan a los pacientes.

2.- Ser el interlocutor que oriente a los demas especialistas en las pruebas
de imagen necesarias, asi como intervenir en el tratamiento del paciente en
los casos en que sea necesario.

3.- Realizar, supervisar o dirigir las exploraciones que se realizan en los
servicios de radiologia (incluyendo las decisiones relacionadas con los
medios de contraste).

4.- Realizar procedimientos terapéuticos propios de la especialidad, lo que
incluye la comunicacion e informacion al paciente antes de los
procedimientos previos y su seguimiento tras los mismos.

5.- Ser el garante de que las pruebas radioldgicas que utilicen radiaciones
ionizantes y estén bajo su responsabilidad se efectden con la minima dosis
de radiacion posible a los pacientes, para alcanzar la suficiente calidad
diagnostica, utilizando el criterio ALARA (*As Low As Reasonably
Achievable”) en todas sus actuaciones.

6.- Emitir un informe escrito de todos los estudios realizados.

7.- Proporcionar la atencion diagndéstica y terapéutica de su competencia,
teniendo en cuenta la evidencia cientifica.

8.- Trabajar de forma coordinada con el resto de los profesionales que
integren el servicio de cara a la consecucion de los objetivos comunes que
se marquen previamente.

9.- Participar en los diferentes comités del hospital que tengan relacién con
su especialidad.

10.- Desarrollar su actividad como médico consultor tanto en el ambito de
la Atencion Primaria como en el de la Especializada.

11.- Participar activamente en las sesiones del propio servicio y en las
multidisciplinarias, con otros especialistas, que se correspondan con el area
del radiodiagndstico en el que desarrolla su trabajo habitual.

12.- Sustentar su trabajo en el método cientifico lo que implica una actitud
continua de autoevaluacion en todos los aspectos que integran sus tareas
cotidianas.

13.- Participar en las actividades de formacion continuada necesarias para
la actualizacion de sus conocimientos y habilidades que le permitan
mantener su competencia profesional.

14.- Colaborar en la docencia de otros profesionales, médicos o no, tanto en
pregrado como en postgrado y en programas de formacion continuada.
15.- Reconocer, con arreglo a las normas deontoldgicas de la profesion
médica, los limites de su competencia y responsabilidad, debiendo conocer
las situaciones en que se ha de derivar el paciente a otros niveles de
atencion médica.
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16.- Comunicarse adecuadamente con los pacientes y con los diferentes
especialistas de los diversos servicios o unidades del centro en el que
trabaja.

17.- Participar activamente en la elaboracion de documentos de
consentimiento informado que atafian directa o indirectamente a su labor.
18.- Participar en el proceso de eleccion y adquisicidn del equipamiento
radiologico, y de los materiales o fArmacos necesarios para las diferentes
pruebas radioldgicas que se lleven a cabo en su centro de trabajo.

19.- Mantener una actitud ética, basada en los valores anteriormente
descritos y en la autonomia del paciente, el respeto a su intimidad y la
confidencialidad de los informes emitidos.

20.- Actuar si existen conflictos de interés, para evitar una mala atencion a
los pacientes, comunicandolo a sus superiores si es necesario.

21.- Llevar a cabo actividades de investigacion que puedan ayudar al
desarrollo de la especialidad.

GUARDIAS.

En el periodo de formacidn las guardias tienen caracter formativo.
Durante esta etapa el residente realizard 5 guardias mensuales
fundamentalmente en unidades de radiodiagndstico, sin perjuicio de que
parte de ellas se realicen en otros servicios de rotacion, solo durante el
periodo de la rotacién y equiparados a los residentes del

mismo afo de la especialidad que se estén formando en ese servicio.

ROTACIONES.

PRIMER ANO:

Medicina Interna: 3 meses.

Radiologia simple (preferentemente torax): 3 meses.
Ecografia: 3 meses.

Tomografia Computarizada (TC): 3 meses.

O PE

SEGUNDO ANO:

Radiologia simple (preferentemente osteoarticular): 2 meses.
Telemandos (digestivo y genitourinario): 2 meses.
Radiologia Vascular-Intervencionista: 2 meses.

Ecografia: 3 meses.

Mama: 3 meses.

© o~ o U
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TERCER ANO:

10. Radiologia pediatrica: 4 meses.
11. Resonancia Magnética: 4 meses.
12. Tomografia Computarizada (TC): 4 meses.

CUARTO ANO:

13. Radiologia Vascular-Intervencionista: 2 meses.
14. Resonancia Magnética: 4 meses.

15. Medicina Nuclear: 2 meses.

16. Opcional: 4 meses.

Rotaciones externas : 7y 10.

Un especialista responsable del area en cada rotacion, supervisara los
aspectos concretos de la formacion tedrica y practica del residente durante
la rotacion y evaluaré la labor del residente durante la misma.

El tutor asumira la supervision global sobre la formacion recibida en cada
rotacion, incluyendo las técnicas realizadas por el residente asi como la
calidad de los informes que haya realizado.

El tutor y los especialistas responsables de las diferentes rotaciones
determinaran el nivel de responsabilidad de cada residente de forma
personalizada.

El médico residente, ademas de realizar y supervisar las exploraciones
radiologicas, debera informarlas con la supervision de un radidlogo de
plantilla. Los residentes tomaran responsabilidad progresiva con la
supervision del radidlogo al que estén adscritos.

DESCRIPCION DE LAS ROTACIONES:

Radiologia simple (preferentemente tdérax): 3 meses.

Tiene como objetivo la toma de contacto del residente con los aparatos de
Radiologia Convencional, el aprendizaje de los principios fisicos y la
tecnologia basica. Aprenderé las proyecciones simples de toda la anatomia
en pacientes de todo tipo, incluso en condiciones criticas.
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Esta parte tecnoldgica se compagina con los informes radiologicos,
iniciandose en la interpretacion radiologica de torax, con el estudio de la
anatomia radiologica y de la semiologia de los grandes patrones.

Minima cantidad de entrenamiento practico:
Radiografias de torax: 1500.

Ecografia: 3 meses.

Se estudiaran los principios fisicos y la tecnologia de la ecografia.

El residente empezara a realizar ecografias supervisadas, dando prioridad
al abdomen en sus indicaciones de digestivo y de urologia.

Estudiara la anatomia y la semiologia ecografica abdominal.

Al acabar esta rotacion debe ser capaz de enfrentarse a la mayoria de las
exploraciones urgentes de esta técnica.

Minima cantidad de entrenamiento practico:
Ecografias: 500.

Tomografia Computarizada (TC): 3 meses.

Tiene como objetivo el estudio de los principios fisicos y de la tecnologia
de los distintos aparatos de TC del Servicio. Aprendera el manejo de
nuestros equipos y de las estaciones de trabajo.

Estudiara la anatomia radioldgica y semiologia de la TC del Térax y su
correlacion con la radiografia de torax, TC de Abdomen y su correlacion
con la radiologia simple y ecografiay TC Cerebral.

Al acabar esta rotacion debe ser capaz de enfrentarse a estudios basicos de
TC de toérax, abdomen y cerebrales y dominar la mayoria de las
exploraciones urgentes solicitadas para esta técnica.

Este periodo formativo se compagina con la interpretacion de la radiografia
de torax.

Minima cantidad de entrenamiento practico:
TC torécico: 300.

TC abdominopélvico: 100.

TC cerebral: 300.

TC musculoesquelético: 200-250.
Radiografias de torax: 500.
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Radiologia simple (preferentemente osteoarticular): 2 meses

Incluye los estudios de radiologia simple del sistema musculoesquelético,
traumatologia y ortopedia. Se iniciara en la radiologia del esqueleto, con el
estudio de la anatomia radioldgica y clinica musculoesquelética, relevante
para la radiologia clinica, variantes anatdmicas que pueden simular lesiones
y conocimiento de las manifestaciones de patologia musculoesquelética y
traumatica.

Este periodo formativo se compagina con el aprendizaje de la ecografia
musculoesquelética.

Minima cantidad de entrenamiento practico:

-Radiografias dseas: 2000.

-Radiografias de columna: 100.

-Ecografias musculoesquelético: 50

Telemandos (digestivo y genitourinario): 2 meses.

En esta rotacion se incluyen todas las exploraciones que requieren control
fluoroscopico y se incluye la Radiologia convencional urogenital y del
aparato digestivo.

Estudiaran también los contrastes radiologicos y el tratamiento a las
reacciones adversas. Trabajaran supervisando las urografias y realizando e
informando las exploraciones en los telemandos.

Técnicas y pruebas radioldgicas:

Digestivo: transito esdéfagogastroduodenal; transito de intestino delgado;
enema Opaco; colangiografias.

Urologia: urografia intravenosa; pielografia.Uretrografia; cistografia.
Histerosalpingografias.

Fistulografias.

Minima cantidad de entrenamiento practico:

Estudios con bario: 200.

Urografias: 200.

Cistouretrografias: 20.

Histerosalpingografias: 10.

Radiologia VVascular-Intervencionista: 2 meses.

Rotacion externa, a realizar en el Hospital Virgen de la Salud (Toledo).

Terapéutica percutanea vascular y no vascular y endoluminal en general.
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- Técnicas:

- Procedimientos diagndsticos vasculares no invasivos: Ultrasonido
Doppler.

TC-Angiografia. RM-Angiografia.

- Procedimientos diagndsticos vasculares invasivos: Arteriografia: no
selectiva, selectiva, supraselectiva. Flebografia: no selectiva, visceral.
Biopsia transvenosa. Muestreos venosos.

Hemodinamica hepatica. Ultrasonido endovascular. Angioscopia.
Linfografia.

- Procedimientos diagndsticos invasivos no vasculares: Puncion-biopsia
percutanea/PAAF.

CTH. Pielografia percutanea.

- Procedimientos terapéuticos vasculares percutaneos: Angioplastia,
recanalizacion, aterotomia, stents. Fibrinolisis y trombectomia.
Embolizacion (hemorragias, malformaciones A-V, tumores).
Quimioterapia intravascular. Filtros en vena cava. TIPSS. Accesos y
catéteres venosos centrales.

- Procedimientos terapéuticos percutaneos no vasculares y endoluminales:
Drenaje percutaneo de colecciones abdominales y toracicas. Sistema
hepato-biliar: Drenaje biliar, stents, dilatacion estenosis,
extraccion/disolucion de calculos, colecistostomia, etc. Tracto

urinario: nefrostomias, protesis, dilataciones, fistulas, etc. Ginecoldgicos:
oclusién y repermeabilizacion de trompas. Tubo digestivo: dilataciones,
stents, gastrostomias. Via lagrimal: prétesis, dilataciones. Ablacion
tumoral: higado, rifion, hueso etc.

- Técnicas especificas: Farmacologia en Radiologia Intervencionista.
Reanimacion cardiorrespiratoria.

- Conocimientos fundamentales:

- Conocimiento de la anatomia y variantes normales asi como de la
fisiopatologia y clinica de todas las enfermedades del sistema vascular y de
otros 6rganos Y sistemas relevantes para la radiologia clinica diagndéstica y
terapéutica especifica de esta area.

- Conocimiento de las aplicaciones de las técnicas de imagen diagnosticas y
terapéuticas empleadas, sus indicaciones, contraindicaciones, y
complicaciones.

- Familiaridad con las indicaciones, contraindicaciones, preparacién del
paciente, consentimiento informado, regimenes de sedacion y anestesia,
monitorizacion de los pacientes

durante los procedimientos, y cuidado de paciente post-procedimiento.

- Familiaridad con las complicaciones de los procedimientos y su
tratamiento.

- Habilidades fundamentales:
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- Puncion arterial percutanea, e introduccion de guias y catéteres en el
sistema arterial y

VEenoso.

- Acceso percutaneo y endoluminal en territorio no vascular.

- Ecografia Doppler venosa y arterial.

- Arteriografias de cayado adrtico, abdominal y miembros inferiores.

- Venografias de miembros inferiores, superiores y cavografia.

- Supervisar reconstruir e informar estudios con TC y RM concernientes al
area con

especial hincapié en los estudios vasculares.

- Nivel de responsabilidad 3:

- Angioplastia femoral, iliaca, renal.

- Embolizacién.

- Trombolisis.

- Colocacion de protesis.

- Insercion de filtros.

- Observar y ayudar en los procedimientos intervencionistas no vasculares
en via biliar, en

higado, en sistema genitourinario, en tracto gastrointestinal, en via lacrimal,
en sistema

musculo-esquelético y en arbol trdqueo-bronquial.

- Experiencia opcional: Angiografias selectivas y supraselectivas,
angiografia pulmonar,

venografia portal

Minima cantidad de entrenamiento practico:

Aortografia: 75.

Angiografia selectiva (incluyendo cabeza y cuello): 75.
Flebografia: 60.

Procedimientos terapéuticos intervencionistas vasculares: 5.
Procedimientos intervencionistas terapéuticos no vasculares: 5.

Ecografia: 3 meses.

Segunda rotacion por ecografia. En este periodo se continuara con la
realizacion e informe de ecografias abdominales, y se afiadiran el resto de
las exploraciones ecogaficas: ecografia vascular y doppler, transcraneal,
torécica, sistema musculoesquelético, ocular, escrotal.... También se
adquiriran los conocimientos y habilidades en la ecografia intervencionista.

Minima cantidad de entrenamiento practico:

Ecografias toracicas: 20.
Ecografias musculoesquelético: 150.
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Doppler: 150
Biopsias percutaneas abdominales: 30.

Mama: 3 meses.

Areas de interés: Mamas, ganglios linfaticos axilares.

Se estudiaran las distintas técnicas de estudio de la mama: Mamografia,
Ecografia, Resonancia Magnética, Galactografia y Neumocistografia, asi
como los procedimientos intervencionistas: puncidn aspiracion con aguja
fina (PAAF), biopsia con aguja gruesa (BAG), biopsia asistida por vacio,
biopsia excisional, marcaje prequirargico de lesiones no palpables y
vacuacion y drenaje de colecciones.

Minima cantidad de entrenamiento practico:

Técnicas diagnoésticas: Mamografias «tipo sintomatica»: 400.
Mamografias«tipo cribado»: 800.

Ecografias: 80.

Resonancias Magnéticas: 15.

Técnicas intervencionistas: PAAF: 20, Biopsias con aguja gruesa (BAG):
10, Neumocistografias: 5, Galactografias: 2. Marcajes prequirurgicos: 5.

Radiologia pediatrica: 4 meses.

Rotacion externa que probablemente se realizard en el Hospital Virgen de
la Salud (Toledo).

Aprendera a enfrentarse a la patologia especifica del nifio, anatomia normal
y variantes anatémicas y semiologia radioldgica y a conocer los protocolos
de actuacién y a utilizar los medios de contraste y las técnicas de imagen
apropiadas para evitar dosis de radiacién inadecuadas ( proteccion
radiologica especifica para la edad pediatrica).

Realizara y participara en el informe de los distintos estudios radiol6gicos
pediatricos. Radiologia simple , estudios con contraste del tubo digestivo
Enema diagndstico y terapéutico (contraste simple, aire, suero.).

Urografia (intravenosa, retrograda, descendente percutanea).

Cistografia .Ecografia cerebral y del canal raquideo, ocular, cervical,
toracica, abdominal, testicular, de partes blandas y musculoesquelética
(Modo B, Doppler, contrastes). Tomografia Computarizada. Resonancia
Magnetica.

Técnicas de intervencionismo guiadas por fluoroscopia, ultrasonidos y TC.
Técnicas especiales: Enema terapéutico. Doppler pediatrico. Ecografia
transfontanelar.

Minima cantidad de entrenamiento practico:
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Estudios con bario: 75.

Urografia: 30.

Cistografia: 60.

Térax-abdomen: 225.

Huesos pediatricos: 150.

TC: 35-40.

RM: 35-40.

Ecografia modo B y Doppler cerebral, ocular, cervical, toracica,
abdominal, testicular y musculoesquelética: 400.
Biopsias percutaneas: 4.

Reduccion de invaginaciones: 4.

Resonancia Magnética (RM): 4 meses.

Primera rotacion por RM, en la que se estudiaran los principios fisicos y
tecnologia de la resonancia magnética,

Se dedicara preferentemente a las exploraciones de neuroimagen,
abdomen-pelvis y musculoesquelético.

Este periodo formativo se compagina con el aprendizaje de la ecografia
musculoesquelética.

Minima cantidad de entrenamiento practico:
RM de cerebro y columna: 300.

RM musculoesquelético: 200.

RM Abdominopelvica: 80.

Ecografia musculoesquelética: 150.

Tomografia Computarizada (TC): 4 meses.

Segunda rotacion por TC, en la que ademas de afianzar los conocimientos
y desarrollar las habilidades adquiridas en la primera rotacién, se ampliara
mediante el conocimiento y la participacion en exploraciones mas
complejas diagnosticas e intervencionistas, asi como el aprendizaje de
técnicas de post-proceso.

Estudios dinamicos, de cuantificacion, vasculares incluida la cardioTC,
colonoscopias virtuales.

Minima cantidad de entrenamiento practico:
TC abdominopélvico: 500.
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Punciones percutaneas de térax con control TC: 10-20.

Radiologia VVascular-Intervencionista: 2 meses.

Segunda rotacion por Radiologia Vascular e Intervencionista que
completard la formacidn en esta disciplina, a desarrollar en el Servicio de
Radiodiagndstico de nuestro Hospital.

Resonancia Magnética (RM): 4 meses.

Segunda rotacion por RM, en el que se afianzaran los conocimientos
adquiridos en la primera rotacion y se completara su formacién en
resonancia supervisando, reconstruyendo e informando estudios de
neuroimagen avanzada y se aprenderan las técnicas especiales de RM:
angio-RM, cardiovascular, perfusién, difusion y espectroscopia.

Minima cantidad de entrenamiento practico:
RM térax: 80-100

RM de cerebro y columna: 100.

RM de cabeza y cuello: 25

Angio-RM: 50.

Medicina Nuclear: 2 meses.

Se desarrollara en la Unidad de Medicina Nuclear de nuestro Hospital
Areas de interés: higado y via biliar, sistema musculoesquelético, pulmén,
tiroides y oncologia. Se aprenderan los métodos de produccion y la
farmacocinética de los radionuclidos, asi como las pruebas mas
frecuentemente usadas en el estudio de cada 6rgano o sistema, con las
indicaciones, limitaciones y riesgos de las exploraciones para las patologias
maés frecuentes y se establecerd una adecuada correlacion con otras técnicas
diagnosticas, fundamentalmente radioldgicas. Tambien se familiarizard
con las aplicaciones de Medicina Nuclear, se valorard adecuadamente la
eficacia diagndstica de las exploraciones en Medicina Nuclear y la
interpretacion bésica de los examenes mas frecuentes, estableciendo

una adecuada correlacion con otras pruebas radioldgicas proporcionando
una orientacion diagndstica. Se aprendera la complementariedad de las
diferentes pruebas de medicina nuclear y del radiodiagnéstico valorando la
relacion coste-eficacia y coste-beneficio en la toma de decisiones con
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relacion a la realizacion de las mismas. Asi mismo se conoceran los
sistemas de proteccion para el paciente y el publico en general.

Opcional: 4 meses.

Segun las preferencias del Residente, se contempla la posibilidad de
implicarse en un programa de investigacion o de realizar una rotacion de 4
meses a desarrollar en areas concretas del Servicio de Radiodiagnéstico de
nuestro Hospital, o bien en un centro ajeno, nacional o extranjero.

ACTIVIDADES GENERALES CIENTIFICAS:

Sesiones clinicas.

Diarias y de asistencia obligatoria, comenzaran a las 8.30 h.

Sesiones de lectura de casos e informativas/organizativas: lunes, miércoles
y viernes.

Sesiones bibliograficas: martes.

Sesiones de temas monograficos: jueves.

El programa se vera alterado cuando se realicen sesiones entre servicios
(martes) y para poder acudir o participar en las sesiones generales del
Hospital (primer jueves de cada mes).

Se contempla la posibilidad de realizar una segunda sesién diaria a las 14 h.
en las que los residentes debatiran sobre un tema previamente establecido
en presencia, al menos del especialista responsable del area de la rotacion
correspondiente.

Asistencia a Congresos y cursos.

Se fomentara la asistencia a cursos de formacidn especificos internos y
externos, previa conformidad del tutor y/o jefe de servicio.

Comunicaciones y ponencias en Congresos y Reuniones
Cientificas: 3 como minimo como primer autor durante la residencia.

Publicaciones: 1 como minimo como primer autor durante la residencia.

Investigacion: se fomentara la investigacion y la realizacion de la Tesis
Doctoral.
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