‘;« Hospital General Universitario
suuvaag @regorio Maranon

_ ITINERARIO FORMATIVO
MEDICOS ESPECIALISTAS (MIR)

SERVICIO DE RADIODIAGNOSTICO

HOSPITAL GENERAL UNIVERSITARIO GREGORIO MARARNON
MADRID

“H NN REENDND

N E E N FrFEN

. Hospital General Universitario

regorio Marandén

T K N NN B
ol

JEFE DE SERVICIO: Luis Hernandez Moreno

TUTORES: Isabel Gordillo Gutiérrez, Javier Alarcon Rodriguez, Enrique Castro
Reyes.

Fecha de actualizacion: Mayo 2017



INDICE

1. INTRODUCCION

1.1
1.2

Definicion y caracteristicas de la especialidad
Competencias del radiélogo

2. RECURSOS Y ACTIVIDADES DEL SERVICIO

2.1
2.2
2.3
2.4

Recursos humanos
Recursos fisicos
Recursos técnicos
Cartera de servicios

3. PROGRAMA DE LA ESPECIALIDAD

3.1
3.2
3.3
3.4
3.5
3.6
3.7

Caracteristicas generales del programa
Objetivos generales de formacion
Programa de rotaciones

Guardias

Rotaciones externas

Rotaciones de otros servicios y hospitales
Evaluacion del residente

4. ACTIVIDADES DOCENTES

4.1
4.2
4.3
4.4

Sesiones del servicio

Cursos de formacién comun complementaria
Congresos y cursos de la especialidad
Formacion en investigacion y publicaciones

5. MATERIAL DOCENTE

5.1
5.2
5.3
5.4

Libros de la especialidad

Bases de datos y revistas electronicas
Paginas web recomendables
Inscripcidn en la Sociedad Espafola de
Radiologia Médica (SERAM).



1. INTRODUCCION
1.1 DEFINICION Y CARACTERISTICAS DE LA ESPECIALIDAD.

El Real Decreto 127/1984 denomina nuestra especialidad con el término de
Radiodiagnoéstico, la separa de la especialidad de Radioterapia y de Medicina Nuclear,
y determina un periodo de formacion de 4 afios para alcanzar el titulo de especialista.

La especialidad de Radiodiagndstico se define como la especialidad médica
cuyo fin es el diagnéstico y tratamiento de las enfermedades, usando como soporte
técnico fundamental las imagenes, los datos morfolégicos y funcionales obtenidos por
medio de radiaciones ionizantes o no ionizantes, y otras fuentes de energia.

Se trata de una denominacién controvertida ya que la especialidad abarca
facetas no sélo diagndsticas sino también intervencionistas y terapéuticas, por ello es
conocida de forma habitual como Radiologia ya que este término se adapta mejor a su
contenido diagnéstico y también terapéutico.

El radiélogo es un especialista clinico que promueve la salud si las pruebas
radiolégicas se utilizan de forma adecuada, proporciona servicios de consulta a otras
especialidades médicas y resuelve multitud de problemas tanto de diagnéstico como
de tratamiento, es capaz de identificar el problema clinico de un paciente concreto y de
dirigir con garantia y seguridad la eleccién de la prueba radiolégica mas eficiente o la
pauta secuencial de pruebas, impidiendo la repeticion o la realizacién de estudios
innecesarios ademas de supervisar, dirigir, realizar e interpretar las pruebas
radioldgicas.

La Radiologia diagnostica nacié como especialidad médica tras el
descubrimiento de los rayos X en 1895. Desde entonces hasta hoy, los cambios
tecnologicos han modificado sustancialmente la forma de trabajo.

En la actualidad el soporte radiogréfico de las imagenes médicas ha dado paso
al soporte digital.

La utilizacion de potentes herramientas informaticas de visualizacion y archivo
han transformado el trabajo del radiélogo y la configuracién fisica de los servicios.

La digitalizacion de la imagen ha abierto nuevos campos con la posibilidad de
disponer de archivos de imagenes que, junto con los sistemas informaticos
radiol6gicos, permiten visualizar las imagenes con el correspondiente informe
radiolégico adjunto, enviar estudios a sitios alejados, o incorporar las imagenes a una
historia clinica electrénica (Sistema HIS-RIS-PACS).

La Radiologia ha alcanzado una amplitud, complejidad y niveles de exigencia
gue en algunos casos han hecho imprescindible reorganizar los servicios adaptandose
el modelo de 6rganos-sistemas, en consonancia con la organizacion actual de la
medicina.

No obstante, la organizacion de cada servicio es variable en funcién de las
peculiaridades propias y del entorno en que esta inmerso.

En nuestro caso la organizacion del servicio de Radiologia del HGUGM es por 6rganos
y sistemas y a ella se adaptan las rotaciones de los residentes.



Dentro de la especialidad, y ademas de la Radiologia general, se distinguen
varias areas de dedicacion preferente:

- Radiologia toracica

- Radiologia abdominal (digestivo y genitourinario)
- Radiologia musculo-esquelética

- Radiologia de la mama

- Radiologia pediatrica

- Radiologia vascular e intervencionista

- Neurorradiologia (incluyendo cabeza y cuello)

- Radiologia de urgencias

La docencia de los residentes de nuestro servicio es una labor fundamental de
todos los médicos del mismo. Los MIR adquieren de forma progresiva habilidades y
responsabilidades que son adecuadamente tuteladas siendo la forma de llegar a ser
especialistas. El desarrollo del programa docente postgrado se lleva a cabo de la
forma que se expone en el presente documento.

1.2 COMPETENCIAS DEL RADIOLOGO

Las competencias del radiélogo son las siguientes:

1. Establecer, de acuerdo con la historia clinica del paciente, las exploraciones
gue conducirdn a un diagnostico mas rapido y mejor de los procesos que afectan a los
pacientes.

2. Orientar a los demas médicos en las pruebas de imagen necesarias y, en los
casos que se requiera, en el tratamiento del paciente.

3. Realizar, supervisar o dirigir las exploraciones que se realizan en los servicios
de Radiologia, incluyendo las decisiones referentes al uso de medios de contraste.

4, Realizar los procedimientos diagndsticos y terapéuticos guiados por las
técnicas de imagen radiolégicas. Esto incluye la comunicacién e informacion al
paciente antes del procedimiento y el seguimiento posterior.

5. Ser garante de que las pruebas radiolégicas que utilicen radiaciones ionizantes
y estén bajo su responsabilidad se efectien con la minima dosis de radiacién
necesaria para alcanzar una calidad diagnéstica suficiente.

6. Emitir un informe por escrito de todos los estudios realizados, y, ademas, un
informe oral inmediato cuando la gravedad de los hallazgos o la necesidad de una

actitud terapéutica inmediata lo requiera.

7. Desarrollar su actividad basandose en la mejor evidencia cientifica disponible.



8. Trabajar de forma coordinada con el resto de los profesionales de su servicio y
del centro médico al que pertenezca para conseguir la consecucion de los objetivos
comunes que se marquen previamente.

9. Participar en los diferentes comités o equipos profesionales que tengan
relacion con su especialidad.

10. Desarrollar su actividad como médico consultor para con los médicos que la
requieran.

11. Participar activamente en las sesiones del propio servicio y en las
multidisciplinarias que se correspondan con el area del radiodiagnéstico en el que
desarrolla su trabajo habitual.

12. Participar en las actividades de formacién continuada necesarias para la
actualizaciéon de sus conocimientos y habilidades que le permitan mantener su
competencia profesional.

13. Impartir docencia postgrado y en programas de formacién continuada.

14. Reconocer los limites de su competencia y responsabilidad, debiendo conocer
las situaciones en que se ha de derivar el paciente a otros niveles de atenciébn médica
y actuar en consecuencia.

15. Comunicarse adecuadamente con los pacientes y con los diferentes
especialistas de los diversos servicios o unidades del centro en el que trabaja.

16. Informar al paciente de forma clara, completa, adecuada y sincera de los
procedimientos que vaya a realizar, obteniendo el consentimiento de éste antes de su
realizacion. Participar activamente en la elaboracion de documentos de consentimiento
informado que atafian directa o indirectamente a su labor.

17. Participar en el proceso de eleccidon del equipamiento radiolgico y de los
materiales o fArmacos necesarios para las diferentes pruebas radiol6gicas que se
adquieran en su centro de trabajo.

18. Mantener una actitud ética y respetar la autonomia del paciente, su intimidad y
la confidencialidad de los informes emitidos.

19. Si existen conflictos de intereses en el desempefio de su labor, hacerlos
publicos cuando sea necesario.

20. Realizar investigaciones que puedan ayudar al desarrollo de la especialidad o
al conocimiento de su propia actividad.



2. RECURSOS Y ACTIVIDADES DEL SERVICIO
2.1 RECURSOS HUMANOS

El Hospital General Universitario Gregorio Marafion es un hospital puablico
perteneciente al Servicio Madrilefio de la Salud en el que trabajan mas de 8.000
profesionales. Somos responsables del desarrollo de programas asistenciales
especificos y muy complejos de los que pueden beneficiarse muchos ciudadanos de
todo el pais. Disponemos, para ello, de todas las especialidades médicas y
quirdrgicas, dotadas de un alto nivel cientifico y tecnolégico.

El servicio de Radiodiagndstico, en Mayo de 2017, cuenta con la siguiente
plantilla de profesionales:

Jefe de servicio: Luis Hernandez Moreno

Seccion Radiologia de Abdomen (turnos de mafiana y tarde)
Enrique Ramén Botella

Ricardo Robledo Diaz

M? Luisa Prieto Martin

Ana Poza Garcia

Ignhacio Gomez Anta

Enrique de Miguel Campos
Angela Garcia Pérez

José Carlos Garrido Bermejo
Maria Sanchez Pérez

M2 Jesus Adan Martin

Carlos Calles Blanco

Pedro Borrego Jiménez

Sergio Carrasco Mufioz

Luis Alberto Mullor Delgado

John Edilberto Vanegas Rodriguez
Miguel Paniagua Gonzélez

Ana Verdn Sanchez

Seccion Radiologia de Térax
Jesus de la Torre Fernandez
Javier Alarcon Rodriguez

M? Luisa Sanchez Alegre
Nerea Alava Echevarria

Seccién de Radiologia Masculo Esqueleto
Maria Pérez Diaz: Encargada de seccion
Elena Cascon Pérez-Teijon

Ma Luisa Alvarez

Seccion de Radiologia Vascular e Intervencionista
Fernando Camufez Alonso: Encargado de seccion
Gracia Rodriguez Rosales

Miguel Echenagusia Boyra

Manuel Gonzalez Leyte

Arturo Alvarez Luque



Seccién de Neurorradiologia

Fernando Fortea Gil: Encargado de seccion
Francisco Villoria Medina

Enrique Castro Reyes

Juan Guzman de Villoria

Pilar Ferndndez Garcia

Pedro Borrego Ruiz

Mariano del Valle Diéguez

Javier Saura Lorente

Seccion Radiologia Urgencias
Carmen Fernandez Alvarez: Encargada de seccion

Radiologia IPO (Oncologia)
Isabel Barreiro-Meiro Saenz-Diez

Resonancia Magnética (turno de tarde)
Julia Romero Martinez

Plan de Gestidn
Elena Diez Uriel

Radiologia Hospital Materno Infantil
Isabel Gordillo Gutiérrez: Jefe de seccién Rx HMI

Seccién Radiologia Pediatrica

José Delgado Carrasco: Jefe de seccion
Yolanda Ruiz Martin

Carlos Marin Rodriguez

Angel Lancharro Zapata

Alejandra Aguado del Hoyo

Seccion Radiologia Maternidad
Elsa Garcia Laborda

Francisco Olcoz Monreal

Oscar Bueno Zamora

CEP Moratalaz

Carlos Acufia Rubio

Eva Blasco Pascual

M2 José Barbero Delgado

CEP Hermanos Sangro
Carmen Cano Sanz

José Cenjor Leiva

Andrés Esteban Chicharro



PERSONAL DOCENTE
DOCENCIA POSTGRADO

La docencia de los residentes de nuestro servicio es una labor fundamental de
todos los médicos del mismo.

Los tutores de residentes son:

Isabel Gordillo Gutiérrez
Javier Alarcon Rodriguez
Enrigue Castro Reyes

DOCENCIA PREGRADO

El servicio cuenta con los siguientes profesores asociados de Medicina
vinculados a la Universidad Complutense:

Pedro Borrego Ruiz

Elena Cascon Pérez-Teijon
Isabel Gordillo Gutiérrez
Juan Guzman de Villoria
Luis Hernandez Moreno
Enrigue de Miguel Campos

2.2 RECURSOS FISICOS

El servicio de radiodiagndstico esta distribuido por los distintos pabellones del
hospital:

En la planta semiso6tano del hospital general médico quirargico (IPMQ) se
encuentran las secciones de radiologia de torax, radiologia del sistema
musculoesquelético, radiologia de abdomen (ecografia, tomografia computarizada y
radiologia digestivo y urolégica), neurorradiologia, radiologia vascular e
intervencionista y radiologia de urgencias.

En el instituto provincial de oncologia (IPO) se encuentra una pequefia parte
del servicio con sala de ecografia, radiologia simple, telemando y un equipo de
tomografia computarizada de 16 cortes. Antiguamente constituyé una seccion, hoy en
dia parte del trabajo alli realizado se asume por las distintas secciones del servicio.

La unidad de resonancia magnética se encuentra ubicada en el edificio de
oncologia, a caballo entre él y el edificio del hospital central (IPMQ).

En la planta -1 del hospital materno-infantil se ubican las secciones de
radiologia ginecolégica/mamografia (IPOG) y radiologia pediatrica (IPPP).

La radiologia que se realiza en el instituto provincial de rehabilitacion (IPR)
forma parte del servicio. Se encuentra en edificio aparte situado en la ¢/ Francisco
Silvela.



Dependiendo del area del servicio también se encuentra la radiologia que se
realiza en los CEPs de Moratalaz y Hermanos Sangro. Estos centros cuentan con
radidlogos que realizan todo su trabajo en ellos.

2.3 RECURSOS TECNICOS

El equipamiento del servicio de radiodiagnéstico distribuido en el IPMQ, IPO,
Hospital Materno Infantil, IPR y CEP’s dependientes del servicio figura en el Anexo |.

2.4 CARTERA DE SERVICIOS

La cartera de servicios del servicio de radiodiagnostico del HGUGM es amplia y
viene determinada por el catadlogo de exploraciones de la SERAM, la Ultima version
publicada en 20089.

Puede consultarse en el enlace www.seram.es.

3. PROGRAMA DE LA ESPECIALIDAD
3.1 CARACTERISTICAS GENERALES DEL PROGRAMA

El programa formativo de la especialidad de Radiodiagndstico queda
establecido en la orden SC0O/634/2008, de 15 de febrero, publicada en el BOE del dia
10 de marzo de 2008. Se ofrece como Anexo |l de este itinerario formativo y puede
consultarse en la pagina web de la Sociedad Espafola de Radiologia Médica
(SERAM) www.seram.es.

El sistema formativo se basa en el aprendizaje tutorizado con adquisicion
progresiva de responsabilidad en las tareas asistenciales, ello implica que el residente
adquiere un nimero cada vez mayor de conocimientos y responsabilidades en las
actividades radiolégicas segun avanza en su programa individualizado.

En el programa oficial de la especialidad, el conocimiento basico se ha definido
en términos de érganos y sistemas, incorporando elementos de anatomia, técnicas
radiolégicas y patologia de cada una de las areas. De esta manera el conocimiento
relacionado con las diversas técnicas de imagen (por ejemplo TC, ecografia o RM) se
incorpora en el sistema concreto y no aparecera, por tanto, definido por separado.

El conocimiento basico incluye:

» Conocimiento clinico, médico, quirargico y patolégico.


http://www.seram.es/
http://www.seram.es/

« Conocimiento de las indicaciones, contraindicaciones y complicaciones potenciales
de los procedimientos radiolégicos diagnosticos y terapéuticos y de los medios de
contraste.

« Diagnostico radioldgico de las enfermedades y sus posibles tratamientos.

Las habilidades béasicas objeto de aprendizaje en este programa, se refieren a
la capacidad y destreza practicas necesarias para que el residente trabaje tutorizado y
de forma progresivamente independiente hasta que alcance el nivel necesario de
competencia.

En cuanto a los niveles de responsabilidad, no es posible que los especialistas
en formacion lleguen a ser plenamente competentes en todos y cada uno de los
aspectos que integran la radiologia actual y por lo tanto debe diferenciarse entre
conocimientos y habilidades adquiridas por una parte y por otra, las experiencias
bésicas alcanzadas. Los niveles de responsabilidad tienen relacién con la experiencia.
Hay procedimientos y exploraciones no habituales o muy complejas ejecutadas por el
radidlogo de plantilla del servicio en las que la participacion del residente es menor, no
obstante estas actividades deben formar parte de los programas de especializacion
pues el residente debe disponer de cierto grado de experiencia en los mismos. En
otras ocasiones el residente participa como observador o como ayudante, a fin de
adquirir el conocimiento y comprensién de determinados procedimientos complejos sin
contar con experiencia practica directa sobre los mismos.

A la vista de lo anterior y con caracter general pueden distinguirse los
siguientes niveles de responsabilidad:

* Nivel de responsabilidad 1: son actividades realizadas directamente por el residente
sin necesidad de una tutorizacién directa. El residente ejecuta y posteriormente
informa.

* Nivel de responsabilidad 2: son actividades realizadas directamente por el residente
bajo supervision del especialista encargado.

* Nivel de responsabilidad 3: son actividades realizadas por el personal sanitario del
centro y observadas y/o asistidas en su ejecucion por el residente.

3.2 OBJETIVOS GENERALES DE FORMACION

El objetivo final de este programa es conseguir especialistas competentes y bien
preparados que sean capaces de ser reconocidos como tales, siendo autosuficientes y
estando capacitados para asumir la totalidad de las funciones profesionales actuales
de la especialidad y las que el futuro aporte segun su evolucién. Por tanto, el
especialista en radiodiagnostico debe ser capaz de sentar las indicaciones de los
distintos procedimientos diagndsticos y terapéuticos de las diferentes areas de la
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especialidad, asi como de realizarlos, interpretarlos, aplicarlos y explicarlos
adecuadamente.

El programa formativo de esta especialidad debe cumplir los siguientes objetivos:
» Conocimientos
1. Conocer los efectos somaticos y genéticos de las radiaciones y la aplicaciéon
practica en la proteccion de los pacientes y del personal expuesto, de acuerdo con la

legislacion vigente.

2. Conocer esquematicamente el proceso de la formacion de las imagenes en las
distintas técnicas utilizadas en el diagndstico por la imagen.

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

4, Ser capaz de seleccionar apropiadamente las técnicas de imagen, utilizando
correctamente los diferentes medios de un servicio de Radiologia, o de establecer

estrategias diagnoésticas alternativas en su caso.

5. Conaocer las indicaciones frecuentes de estudios radiolégicos urgentes. Ante
una patologia urgente, saber elegir la exploracion adecuada.

6. Conocer la farmacocinética, las indicaciones, la dosificacién y las
contraindicaciones de los diferentes contrastes utilizados, asi como las posibles

reacciones adversas a los mismos, su prevencion y su tratamiento.

7. Identificar la anatomia normal y las variantes anatémicas en cualquiera de las
técnicas utilizadas en el diagndstico por imagen.

8. Conaocer la sistematica de lectura de las distintas pruebas de imagen.

9. Identificar la semiologia basica de cada una de las técnicas.

10. Dado un patrén radioldgico, ser capaz de establecer un diagnéstico diferencial
y de orientar sobre cual es el diagnéstico mas probable en la situacion clinica

concreta.

11. Conocer la organizacion de los departamentos de Radiodiagnostico y la
relacion con el entorno sanitario.

12. Conocer los principios de la formacion de la imagen digital, su almacenamiento,
su manipulacién y su transmision.

13. Conocer las normas legales y éticas que deben respetarse en la relacion con
los pacientes y con otros profesionales.
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* Habilidades

1. Ser capaz de realizar personalmente las técnicas de imagen diagnésticas o
terapéuticas que precisen la actuacion directa del radiélogo de acuerdo a su nivel de
responsabilidad.

2. Ser capaz de supervisar, asegurar un buen resultado y, eventualmente, de
realizar personalmente, aquellas técnicas de imagen diagnosticas que no requieran la
actuacion directa del radiélogo.

3. Ser capaz de realizar una reanimacion cardiopulmonar y de administrar el
tratamiento médico preciso ante una situacion de parada cardio-respiratoria.

4, Utilizar de forma adecuada la terminologia radiol6gica para describir
correctamente las observaciones en un informe radiolégico. Redactarlo dando

respuesta a la duda planteada por la situacion clinica del paciente.

5. Saber utilizar las fuentes de informacion apropiadas tanto para resolver
cuestiones clinicas o radiol6gicas como para actualizar conocimientos.

6. Comunicarse adecuadamente con los pacientes, con otros radidlogos y con
otros médicos no radiélogos.

7. Saber estructurar una comunicacion cientifica y/o publicacion.
8. Utilizar apropiadamente los métodos audiovisuales como soporte en las
presentaciones.

9. Saber presentar sesiones de casos y discutir casos problemas en sesiones.

10. Ser capaz de elaborar y presentar exposiciones sobre temas de la
especialidad.

11.  Asistir y presentar comunicaciones a congresos nacionales e internacionales.
12. Utilizar herramientas de telerradiologia. Dominar el uso del sistema RIS-PACS
de informe y almacenamiento de imégenes del servicio. Dominar el uso de Internet

como fuente de informacion.

13. Saber utilizar las herramientas basicas de gestién de una unidad de
Radiodiagndéstico.

14. Conocer la legislacién basica aplicable tanto a la calidad de las instalaciones de
Radiodiagnéstico como a la proteccion radiolégica del personal y de los pacientes.

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

1. 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.

2. Cuidar la relacion interpersonal médico-enfermo y la asistencia completa e
integrada del paciente.

3. Valorar la necesidad que tiene el radiélogo de una informacion clinica
adecuada.

4. Realizar adecuadamente los informes radioldgicos.

5. Seguir la evolucidn clinica de los pacientes, tanto para resolver los casos de

diagnostico clinico o radiol6gico dudoso, como para confirmar la exactitud del
diagndstico emitido.

6. Mantener una actitud critica sobre la eficacia y el coste de los procedimientos
que utiliza como medio para la mejora continua de su habilidad profesional.

7. Tomar las decisiones sobre la base de criterios objetivos y de la evidencia
cientifica demostrada.

8. Mostrar una actitud de colaboracion con los demas profesionales de la salud.

3.3 PROGRAMA DE ROTACIONES

Las rotaciones de los MIR del servicio de Radiodiagndstico del HGUGM,
adaptadas al programa mencionado, son las siguientes:

RX TORAX: 6 meses divididos de la siguiente forma:
- 3 meses durante el periodo R1-R2

- 3 meses durante el periodo R3-R4

RX ESQUELETO: 6 meses divididos de la siguiente forma:

- 3 meses durante el periodo R1-R2

- 3 meses durante el periodo R3-R4
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ABDOMEN: 12 meses divididos de la siguiente forma:

- 3 meses ECOGRAFIA al comenzar R1

- 2 meses DIGESTIVO/URO durante el periodo R1-R2
- 3 meses TC durante el periodo R1-R2

- 2 meses ECOGRAFIA durante el periodo R2-R3

- 2 meses TC/RM durante el periodo R3-R4

RX URGENCIAS:

- 3 meses durante el periodo R1-R2

RX MATERNIDAD:

- 3 meses durante el periodo R2-R4

NEURORRADIOLOGIA: 6 meses divididos de la siguiente forma
- 2 meses durante el periodo R1

- 4 meses durante el periodo R3-R4

RX VASCULAR:
- 3 meses durante el periodo R3-R4
RX PEDIATRIA:

- 4 meses durante el periodo R3-R4

MEDICINA NUCLEAR:
- 1 mes repartido a lo largo del periodo de residencia

RADIOPROTECCION

El servicio de Radioproteccion ha elaborado un programa con el que se cubren

las horas de docencia que exige el programa de la especialidad segun el BOE.

Los objetivos de cada rotacion se ofrecen en el Anexo Ill de este documento.
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Las rotaciones estan repartidas de forma que los seis primeros meses el
residente rota por ecografia y por radiologia toracica, éstas son dos de las materias
gue mas se van a utilizar y desarrollar durante la vida profesional en el hospital y
durante las guardias.

El resto de los cuatro afios estan organizados de acuerdo con el calendario
individual que se elabora para cada uno.

En cada una de estas secciones se aprenden las técnicas de estudio por
modalidades (ecografia, tomografia computarizada, resonancia magnética...) para,
posteriormente, aplicarlas al estudio global de las patologias concretas.

La rotacion de abdomen es la més extensa. En su primera fase, esta distribuida
en técnicas (rx digestivo y urologia, ecografia, tomografia computarizada, resonancia
magnética) siendo en este periodo donde se aprenden especificamente las técnicas
segun las modalidades. En el resto de las rotaciones se aprenden las técnicas de
forma mas aplicada y de manera gradual al ritmo que los médicos de cada seccion
estiman oportuno, dependiendo de la evolucién de cada residente.

Las rotaciones de Rx torax, Rx abdomen, Rx de esqueleto y Neurorradiologia
estan divididas en dos partes, la primera a desarrollar en los dos primeros afos y la
segunda en la segunda parte de la residencia, a ésta se llega con mucho mas
entrenamiento préactico, conocimientos e iniciativa y tanto la evolucion como el
aprendizaje son mucho mas rapidos.

La Unica rotacion que se lleva a cabo fuera del servicio es la de Medicina
Nuclear que consta de 1 mes.

Si alguno de los residentes muestra preferencias claras por alguna parte
concreta de la especialidad, el dltimo afio se adecua y modifica para que tenga
oportunidad de dedicarse a ello.

3.4 GUARDIAS

El equipo de guardia del servicio consta de 1 radidlogo de plantilla de presencia
fisica, 1 neurorradiologo de alerta y 1 radiélogo vascular intervencionista de alerta, 1
MIR de guardia completa y 1 MIR de guardia de refuerzo, todos ellos en el hospital
central (IPMQ). En el Hospital Materno Infantil hay 1 radiélogo de plantilla de
presencia fisica.

El MIR sélo cubre la guardia del hospital central (IPMQ).

La seccion de Rx de urgencias esta cubierta en turno de mafana por un
radidlogo de plantillay 1 MIR en su rotacién programada, por ello las guardias, salvo
excepciones, comienzan a las 15 horas.

Durante el primer afio solo se realizan guardias de refuerzo en el Servicio de
Rayos. No se hacen guardias en la puerta de Urgencias. Las guardias de refuerzo se
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llevan a cabo de 15 a 21 horas durante los dias de diario y de 9 horas a 21 horas los
sdbados y domingos, en ellas el MIR de 1° afio estd acompafiado por un MIR de afos
superiores que realiza la guardia completa, y con un médico de plantilla del Servicio.

A partir del 2° afio de residencia se realizan guardias de refuerzo y guardias
completas de 17 horas que comienzan a las 15 horas hasta las 8 horas del dia
siguiente los dias de diario y de 24 horas los sdbados y domingos en que comienzan a
las 9 horas hasta las 9 horas del dia siguiente.

Las guardias completas se acompafan de derecho y obligacién de descanso
en la jornada laboral posterior a la misma, no asi las de refuerzo.

Las guardias de los MIR del Servicio las programa uno de los residentes que,
elegido por la mayoria, hace las veces de coordinador o portavoz.

El nimero total de guardias, de refuerzo y completas, que realiza un residente
oscila entre 3y 4 al mes.

La actividad durante las guardias consiste en la realizacion de exploraciones de
ecografia y TC solicitadas por los médicos de la puerta y de las plantas y
consensuadas con ellos, informe de las placas de rx simple que sean solicitados por
los médicos prescriptores e informes de los TC de neurorradiologia que seran
validados por los neurorradiologos durante el dia siguiente o el mismo dia si el MIR
solicita su participacion ya que hay un neurorradiologo de alerta.

3.5 ROTACIONES EXTERNAS

No hay rotaciones externas en otros hospitales programadas previamente
durante el periodo MIR salvo las que individualmente el residente quiera organizar
segun el interés personal de cada uno.

Es muy recomendable realizar rotaciones externas en otros paises (curso AFIP
Estados Unidos,........ ), los tutores las recomendamos ya que aportan conocimientos y
otra vision del ejercicio y desarrollo de la profesion.

Ante cualquier solicitud en este sentido, la valoramos y posteriormente
ponemos en marcha los requerimientos burocraticos haciendo la solicitud oficial a la
comision de docencia y ésta al Ministerio de Sanidad.

3.6 ROTACIONES DE OTROS SERVICIOS Y HOSPITALES

Por nuestro servicio rotan residentes de distintos servicios de nuestro hospital y
de otros hospitales nacionales. Estas rotaciones se programan y aceptan siempre que
no interfieran la actividad de nuestros residentes.

Durante el afio 2015 han pasado por nuestro servicio aproximadamente 100
residentes, tanto de numerosos servicios de nuestro hospital, como de otros hospitales
de Madrid y de otras comunidades autbnomas.
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3.7 EVALUACION DEL RESIDENTE

Segun la normativa vigente, al finalizar cada rotacion, el médico responsable de
la Unidad funcional, por donde ha estado el residente y su tutor realizara la valoracion
del mismo.

1. Valoracién después de cada rotacion.

Después de cada rotacion se rellena una Ficha de Evaluacién (Ficha 1) por el
médico responsable de esa rotacion y por el tutor, y se enviara a la Comision de
Docencia con el resto de las rotaciones anuales.

La escala de los aspectos a valorar son: O=Insuficiente, 1=Suficiente, 2=Destacado,
3=Excelente

A. Conocimientos y Habilidades

« Nivel de conocimientos tedricos adquiridos
« Nivel de habilidades adquiridas
 Habilidad en el enfoque diagnostico

« Capacidad para tomar decisiones

« Utilizacion racional de los recursos

B. Actitudes

» Motivacion
* Dedicacion
* Iniciativa
* Puntualidad / Asistencia
* Nivel de responsabilidad
* Relaciones paciente / familia
« Relaciones con el equipo de trabajo
En la Ficha de Evaluacion Anual (Ficha 2) se refleja la nota final del residente, y
es la recopilacion de la media de todas las Fichas 1.
En caso de ser favorable, el residente pasa de afio o finaliza su periodo de
formacion, segun corresponda.

2. Memoria anual de actividades
El residente debera elaborar una memoria anual obligatoria segun un modelo
estandar proporcionado por la Comision de Docencia del Hospital, que sera firmada

por el Tutor, por el Jefe de Servicio, y por el Presidente de la Comisién de Docencia.
Se proporciona un modelo de la memoria a cumplimentar en el Anexo IV.
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4. ACTIVIDADES DOCENTES
4.1 SESIONES DEL SERVICIO

4.1.1 SESION DIARIA DEL SERVICIO DE RADIOLOGIA

Se realiza una sesion clinica en el aula del Servicio (planta B del edificio del
Instituto Provincial de Oncologia-IPO) de 815 a 900 los lunes, miércoles, jueves y
viernes, distribuidas de la siguiente manera:

-Lunes miércoles y jueves: Cada dia esta dedicado a una de las siguientes
secciones del Servicio: Radiologia Abdominal, Musculoesquelético, Toracica,
Maternidad, Neurorradiologia, y Urgencias.

Cada seccion tiene libertad de presentar la sesion en el formato que considere méas
adecuado: lectura de casos con valor docente, tema monografico, revisidn de un tema
a propasito de un caso, exposicion de un trabajo, etc... Ocasionalmente los ponentes
son médicos invitados de otros servicios del hospital, o de otros hospitales. Se
incluyen sesiones sobre tecnologia y bases fisicas de las distintas técnicas de imagen,
dosimetria y radioproteccion, asi como nociones bésicas para la preparacion de
presentaciones cientificas.

Las secciones de Radiologia Vascular y Radiologia Pediatrica ofrecen
programas completos cada 2 afios consistentes en sesiones impartidas de forma
consecutiva durante aproximadamente 2 meses.

Los residentes deben participar de forma activa, tanto en la preparacion y
exposicion de las sesiones, como en la lectura de casos cuando se requiera.

Hemos incorporado las Sesiones Bibliograficas en las que el dltimo MIR rotante
por cada seccion, sera el encargado de revisar los articulos correspondientes a los 3
ultimos meses de las principales revistas de la especialidad.

-Viernes: Sesion de lectura de casos cerrados. Cada sesion de casos cerrados
de viernes esté dedicado a una de las siguientes secciones de forma correlativa:
Abdomen, Torax, Neurorradiologia, Materno-infantil y Musculoesqueleto. Dos
residentes deberdn exponer un caso cada uno, cuyo diagnostico final desconocen, que
se les ha proporcionado con suficiente tiempo de antelacion. Deberan realizar una
lectura semiologica, un diagnoéstico diferencial razonado, y establecer un diagnostico
final mas probable. La sesién esta moderada por el radiélogo de plantilla de la seccién
correspondiente que les haya proporcionado el caso.

A cada miembro del Servicio se le envia por correo electrénico un programa
con las sesiones de cada periodo.

Los residentes iran adquiriendo de forma progresiva la capacidad y soltura
necesaria para presentar publicamente casos, preparar una sesion, y adquiriran los
conocimientos informaticos necesarios para una buena presentacion.
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Los martes se reservan para un curso de tecnologia de TC y RM que imparte el
Dr. Javier Lafuente Martinez, antiguo jefe del servicio.

4.1.2 SESIONES CON OTROS SERVICIOS DEL HOSPITAL

Los residentes acudiran y participardn cuando se les solicite, a las sesiones
gue las distintas secciones del servicio de radiologia tienen con diversos servicios del
hospital.

Las sesiones que las secciones tienen con otros servicios constan en los
objetivos especificos de cada una que figuran en el anexo lll.

4.1.3 SESIONES INTERDISCIPLINARES DEL COMITE DE TUMORES

Los miembros de cada seccién forman parte de Comité de Tumores del érgano
correspondiente. Se realizan sesiones semanales multidisciplinares.

4.2 CURSOS DE FORMACION COMUN COMPLEMENTARIA

Se imparten de forma obligatoria para todos los R1 del Hospital en sus
primeros meses de residencia.

Se determinardn y comunicaran por la Comisién de Docencia.

4.3 ASISTENCIA A CURSOS Y CONGRESOS DE LA ESPECIALIDAD

Los residentes asistiran y participaran en los diferentes cursos, congresos y
jornadas de la especialidad, potenciandose la presentacion de trabajos y
comunicaciones a los mismos, y priorizando la asistencia de aquellos que figuren
como primer autor.

Dado el caracter bienal del congreso nacional de la SERAM, se ha establecido
un calendario para que ningun residente se quede sin asistir, al menos una vez en su
periodo de residencia, al congreso nacional:

- CONGRESO NACIONAL DE LA SERAM, bienal en afios pares: asistencia de R3 'y
R4

- EUROPEAN CONGRESS OF RADIOLOGY (ECR), Viena, anual: asistencia de R3 o
R4 que figuren como primer autor de comunicacion cientifica.

- CONGRESO DE LA RADIOLOGICAL SOCIETY OF NORTH AMERICA (RSNA),

Chicago, anual. Se facilitara la asistencia a los residentes que consigna la beca
otorgada por la SERAM.
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- CURSO DE CORRELACION RADIO-PATOLOGICA DEL ARMED FORCES
INSTITUTE OF PATHOLGY (AFIP), anual: asistencia de R3y R4.

- CONGRESO DE LA ASOCIACION DE RADIOLOGOS DE LA REGION CENTRO
(ARC), bienal en afios impares: asistencia de R2 y R3.

- ESRMC (ESCUELA SUPERIOR DE RM CLINICA). Tres médulos: asistencia de los
R4.

- CURSO DE ULTRASONIDOS DE LA SEUS, anual: asistencia de los R3
- AULA RADIOLOGICA DE LA ARC, anual; asistencia de los R1.

Para asistir a los cursos especificos de cada seccion: Abdomen (SEDIA), Térax
(SEICAT), Neurorradiologia (cursos de la SENRX), Vascular (SERVEI y curso de
Radiologia Intervencionista en Modelo Animal de la Facultad de Veterinaria de Ledn),
Esqueleto (Curso del 12 de octubre), Pediatria (SERPE), o Mama (SEDIM), se
realizara una valoracion individual por parte de los tutores y el jefe de servicio, de cada
residente que lo solicite.

4.4 INVESTIGACION Y PUBLICACIONES

4.4.1 PUBLICACIONES Y COMUNICACIONES A CONGRESOS Y REUNIONES
CIENTIFICAS.

Desde el servicio se fomentara la investigacion, facilitando a los residentes el
acceso a las bases de datos y los archivos de casos interesantes, asi como
brindandoles el apoyo necesario para la realizacidén de trabajos cientificos
(publicaciones en revistas, comunicaciones cientificas orales y en poster, etc...)

Cada residente debe figurar como primer autor de al menos una publicacion
anual.

Se priorizara la asistencia a congresos a los residentes que presenten un
trabajo cientifico como primer autor.

Se recomienda que se realicen los cursos de doctorado durante los dltimos
afios del periodo de residencia (R3 y R4), facilitando desde el Servicio la asistencia a
los mismos.

4.4.2 ENSAYOS CLINICOS Y BECAS DE INVESTIGACION (BECAS FIS).

El servicio de Radiologia participa en diferentes ensayos clinicos y becas de
investigacion (FIS) con diversos servicios del hospital.
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5. MATERIAL DOCENTE
5.1 LIBROS DE LA ESPECIALIDAD

En cada seccion existen libros de consulta a disposicion de todo el que lo precise.

En los objetivos de cada sesion, contenidos en el Anexo lll, se pueden encontrar
las referencias de los libros principales y recomendados por cada seccion.

5.2 BASES DE DATOS Y REVISTAS ELECTRONICAS

Se puede acceder a los recursos disponibles de la biblioteca del hospital desde dentro
y fuera del mismo a través de este enlace:

http://m-hqugm.cl17.es

Es muy til también el acceso a los recursos existentes en la Biblioteca Virtual de la
Consejeria de Sanidad.

En el punto siguiente se aportan los enlaces para conseguir las claves.
5.3 PAGINAS WEB RECOMENDABLES
Se recomiendan las siguientes direcciones electronicas para consulta y docencia:

1. www.madrid.org/hospitalgregoriomaranon

Esta es la direccién de la pagina web de nuestro hospital en la que podréis
encontrar toda la informacion referente a él.

2. http://www.madrid.org/cs/Satellite?c=Page&cid=1142676569972&pagenam
e=PortalSalud%2FPage%2FPTSA servicioPrincipal

Este es el portal o miniweb de la Biblioteca Virtual de la consejeria de
sanidad de la comunidad de Madrid. En esta web se os informa de la
manera de conseguir las claves para acceder a la biblioteca, una vez las
tengdis podéis acceder a ella a través de esta misma pagina, a través de la
miniweb de Docencia desde la web del hospital o a traves del siguiente

enlace:
3. http://bvale.sanidadmadrid.org/
4. http://www.radiologiavirtual.org/rv/index.php

Tras registrarse es muy util el buscador de contenidos que aparece en la
primera pagina, hay cursos de refresco muy buenos, protocolos, casos.

5. www.ameram.es
P&gina procedente de la Universidad de Malaga.Se trata de un conjunto de

lecciones virtuales sobre Radiologia disefiada para estudiantes pero que
puede ser muy Uutil, sobre todo para los MIR mas jovenes.
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6. WWWw.auntminnie.com
Clasica pagina para revisar los casos que expone

7. www.eurorad.org
Recomendada para ver y aportar casos

8. http://goldminer.arrs.org/
Buscador de imagenes

9. www.Radiolopolis.com
Red social de radiologia

10. www.radiologyassistant.nl
Pagina muy recomendable, tiene excelentes cursos, no os la perdais.

11. http://radiologymasterclass.co.uk/
Radiology Masterclass: Mddulos para aprender lo basico de radiologia
simple antes de empezar. Incluyen térax, abdomen, traumay TC de cerebro
para la urgencia.

12. http://radiology.cornfeld.org/ED/Intro%20Screen.htm
A night in the ED: Es una pagina de internet gratuita con un aspecto poco
depurado pero con muy buen material. Son casos de urgencias de TC de
abdomen (obstrucciones, isquemias, pancreatitis, apendicitis, aneurisma de
aorta, etc) con buenas explicaciones. Los casos se pueden hacer sabiendo
el diagndstico o, preferiblemente, como “unknowns”.

13. https://www.imaios.com/es

54 INSCRIPCION EN LA SERAM

Debéis haceros socios de la Sociedad Espafiola de Radiologia Médica (SERAM),
de esta forma pasaréis a formar parte de la comunidad de radidlogos espafioles.

Para ello entrad en la pagina de la SERAM, www.seram.es, y seguid los pasos que
se os indican desde el banner que aparece en el extremo superior derecho de la
pagina de inicio.

Os recomendamos que naveguéis con frecuencia por la pagina, es muy completa y
a través de ella se puede obtener informacion sobre muchos aspectos de nuestra
especialidad y sociedad. También podréis entrar en la biblioteca virtual con acceso
a todas las revistas que en ella figuran.

A través de ella también podéis entrar en el Club Bibliografico de la SERAM, es
una inciativa que se ha puesto en marcha en el mes de marzo de 2016.

Bienvenidos a nuestro servicio que ya es el vuestro, esperamos no defraudaros y
saber ensefiaros a ser buenos profesionales y mejor personas.

Servicio de Radiodiagnéstico HGUGM
Mayo 2017
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	MEDICINA NUCLEAR:
	- 1 mes repartido a lo largo del periodo de residencia

