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1. Bienvenida.

Bienvenidos al Servicio de Radiofisica Hospitalaria del Hospital Universitario Torrecardenas de
Almeria. Con esta guia pretendemos que no te pierdas en los primeros meses de estancia en el
hospital.

Deberas contactar en primer lugar, para todo lo concerniente al contrato, entrega de batas y pijamas,
etc., con la secretaria de docencia, la secretaria se encuentra en la 4° planta del Hospital
Universitario Torrecardenas

La presidenta de la comisién local de docencia (CLD) y jefa de estudios es el Dra. Marta Maria
Casado Martin, que también tiene su despacho junto a la secretaria.

1.1. Jefe de la Unidad de Gestion Clinica:

En nombre de todo el personal que forma la Unidad de Gestion Clinica de Radiofisica del Hospital
Universitario Torrecardenas, os damos la bienvenida y os agradecemos que hayais elegido nuestro
Servicio para realizar vuestra formacién como especialistas. Para todo el personal constituye
una responsabilidad que asumimos con agrado y que, al mismo tiempo, nos llena de orgullo.
La Radiofisica Hospitalaria es una Especialidad con amplios fundamentos, en constante evolucion,
con caracter propio y en permanente contacto con otras especialidades médicas. Las técnicas
con las que trabajamos son punteras y el quehacer diario del personal es excelente. Tenéis
pues, por parte de este Hospital que os acoge, las mejores mimbres para completar vuestro
aprendizaje. Esto, junto a vuestra valia y esfuerzo personal, hara que estos tres afios sean de
maximo aprovechamiento y conduzcan al mejor desarrollo profesional.

Bienvenidos a la Unidad de Gestion Clinica de Radiofisica del Hospital Universitario
Torrecardenas.

1.2. Tutor de residentes:

Bienvenidos/as.

Quisiera, en primer lugar, agradeceros la eleccion de esta unidad docente para realizar vuestra
formaciéon como especialistas en Radiofisica. Para los profesionales que formamos este Servicio,
es un motivo de alegria teneros aqui durante estos afios. Nuestro trabajo consistira en orientaros
para que obtengais el mejor grado de especializacion posible. Para ello, en esta guia encontraréis
las distintas etapas, metodologias, objetivos y evaluaciones que seran vuestro dia a dia y parte
de nuestras funciones.

En el Servicio encontraréis a los profesionales que os ayudaran y seran la referencia para
vuestra formacion durante la residencia. Esos mismos profesionales realizaran, igualmente, una
evaluacion continua, objetiva y exigente de vuestro trabajo. La especialidad retine ciencias
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fisicas y ciencias de la salud, requiere tanto trabajo asistencial como investigador y aporta
diferentes puntos de vista procedentes de otras especialidades con las que se ha de colaborar.
El Hospital Torrecardenas de Almeria posee el equipamiento y técnicas necesarias para
completar la formacién del especialista en Radiofisica. Contdis, por tanto, con todos los
elementos necesarios para adquirir los conocimientos y habilidades para vuestro/a futuro
profesional.

2.Unidad de Gestion Clinica de Radiofisica Hospitalaria (U.G.C. de Radiofisica).
2.1. Estructura fisica.

El Hospital Universitario Torrecardenas de Almeria cuenta con dos edificios principales: Hospital
Torrecardenas y Hospital Materno Infantil. Ademas, cuenta con un centro periférico de
especialidades, CPE Bola Azul, un centro de alta resolucion de especialidades ,CARE Nicolas
Salmeron, y un Centro Hospitalario de Alta Resolucion ,El Toyo.

La U.G.C. de Radiofisica se encuentra situada en la planta sétano del Hospital Torrecardenas
y cuenta con los siguientes espacios distribuidos en 200 m2:

*Un despacho para el Jefe de la U.G.C. de Radiofisica (Tlfn. Corporativo 716610).
* Dos despachos para el personal facultativo y personal técnico de radioterapia (Tlfn. Corporativo
716382 / 716217) que sirven a la vez de salas de planificacién dosimétrica de los t atamientos de

radioterapia.

* Un despacho para personal técnico de proteccion radiolégica y secretaria (Tlfn. Corporativo
716611).

* Un despacho para el personal facultativo dedicado a labores de control de calidad de
radiodiagnéstico y medicina nuclear y para residentes.

* Una sala de juntas.

* Tres salas para almacenamiento del equipamiento de medida préximas a los aceleradores
lineales de electrones.

* Un vestuario compartido con los demas trabajadores.
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2.2. Organizacion jerarquica y funcional.

En la actualidad, la U.G.C. de Radiofisica cuenta con el siguiente personal:

e Un Facultativo Especialista de Area (F.E.A) en Radiofisica Hospitalaria con nombramientos
como Jefe de Servicio de Radiofisica y de Jefe de Protecciéon Radioldgica por parte del S.A.S
y del C.S.N respectivamente.

e Ocho F.E.A. de Radiofisica Hospitalaria.

e Cuatro Técnicos Especialistas en Radiodiagndstico, Medicina Nuclear y Radioterapia. Uno
de ellos reconocido como Técnico Experto en Proteccion Radioldgica.

e Un administrativo.

La distribucion de este personal por las distintas areas es la siguiente:

e El Jefe de Servicio se dedica a la direccién del mismo y a la proteccién radioldgica. Le apoyan un
Técnico Especialista en Radiodiagnoéstico, reconocido como Técnico Experto en Proteccion
Radiol6gica, y un administrativo.

e Un FE.A de Radiofisica dedicado a la dosimetria fisica y control de calidad en
Radiodiagnostico y Medicina Nuclear. Le apoya el Técnico Especialista en Radiodiagndstico y

Técnico Experto en Proteccion Radioldgica.

e Siete F.E.A de Radiofisica dedicados a la dosimetria fisica, control de calidad y dosimetria
clinica en Radioterapia. Les apoyan tres Técnicos Especialistas en Radioterapia.

La distribuciéon anterior es flexible, es decir el personal estd formado para apoyar en aquellas
areas que no le son habituales con el fin de cubrir vacaciones o bajas.
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2.3. Cartera de Servicios.
La cartera de Servicios incluye, principalmente:

e Funciones de proteccion radiol6gica propias y las delegadas del titular de las instalaciones.
e Estudios de seguridad, disefios y verificaciones de las Instalaciones Radiactivas y de RX, ensu
etapa de disefio, durante su funcionamiento util y en su clausura.

e Control de calidad de las instalaciones radiactivas y de RX autorizadas y sus modificaciones.

e Memorias de legalizacién de las distintas Instalaciones Radiactivas y de Rayos X.
e Formacion del personal en materia de Proteccion Radiologica.

e Dosimetria del personal expuesto a radiaciones ionizantes y del publico.

e Vigilancia de la radiacion y de la contaminacion.

e Control y gestion de residuos radiactivos.

e Control y gestion de material radiactivo.

e Puesta en funcionamiento, dosimetria fisica y control de calidad del equipamiento de la
IRA de Radioterapia.

e Puesta en funcionamiento, dosimetria fisica y control de calidad del equipamiento de las
instalaciones de Rayos X.

e Control de calidad del equipamiento de la IRA de Medicina Nuclear.

e Dosimetria clinica de pacientes sujetos a tratamientos en radioterapia y braquiterapia.

3. Guia de formacion del especialista en Radiofisica Hospitalaria.

La Radiofisica Hospitalaria es una especialidad sanitaria con gran entidad en el ambito hospitalario.
Su desarrollo se muestra cuando se realiza un histérico de la misma, particularmente desde la
década de los afios noventa del siglo XX hasta hoy dia. Su creciente importancia y complejidad
ha transcurrido de forma paralela a los avances en las areas médicas junto a las que se
trabaja. Asi, por ejemplo, en los Servicios de Radioterapia se han sustituido los equipos que
utilizaban fuentes tnicas de Cobalto-60 por aceleradores lineales de electrones. Estos tltimos,
a su vez, han implementado de forma continuada una mejora de prestaciones como la
conformacion de campos de tratamiento con colimadores multiliminas o, mas recientemente,
la eliminacién del filtro de planitud del haz para acelerar tratamientos y evitar incertidumbres
asociadas a los movimientos del paciente y/o sus o¢rganos. Ademas, han aparecido en el
mercado nuevos disefios de aceleradores lineales como los que funcionan con la filosofia de
una tomografia o como los que utilizan brazos robozados orientables en la direccion deseada.
De este progreso tecnoldgico también han participado los equipos informaticos de planificacion
de tratamientos, aumentando su potencia de calculo, mejorando su interfaz o posibilitando la
planificaciéon inversa de tratamientos a partir de objetivos en volimenes a tratar y organos de
riesgo, por ejemplo. Con equipos de calculo y tratamiento mas sofisticados, se han desarrollado
o aparecido técnicas de tratamiento mas complejas. Un ejemplo de estos tratamientos pueden
ser las técnicas de intensidad modulada, las cuales han ganado terreno a las técnicas
convencionales por la mejor adaptacion de las curvas de dosis al volumen a tratar sin aumentar
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la dosis de tolerancia de los tejidos sanos. Estas técnicas, a su vez, han progresado y derivado
en distintas modalidades como la intensidad modulada dinamica o la arcoterapia modulada
volumétrica. Junto a las técnicas mas estandarizadas, también se encuentran en continuo
desarrollo otras modalidades terapéuticas focalizadas en casos concretos como pueden ser la
radiocirugia o la radioterapia intraoperatoria. Por otro lado, han aparecido nuevos equipos y
mejoras en los dispositivos de imagen utilizados en los tratamientos que han permitido una
mayor precision en los mismos.

Al igual que en radioterapia, en los Servicios de Radiodiagnéstico se ha esperimentado un
progreso tecnologico en los equipos durante este siglo. Esto, junto al uso de nuevos equipos
de medida y el aumento del parque de equipos radiologicos, ha supuesto un reto para el
radiofisico, pues requiere la continua actualizacion de conocimientos y procedimientos.

Objeto del trabajo del radiofisico es también el Servicio de Medicina Nuclear. Junto al
control del equipamiento utilizado en las exploraciones, también hay una labor importante de
proteccion radiolégica. La presencia de fuentes y residuos radiactivos provoca una vigilancia
continuada para evitar exposiciones accidentales o innecesarias de personal, pacientes y publico.
Esta labor de proteccién radiologica no se circunscribe unicamente al Servicio de Medicina
Nuclear. También se realiza en los diferentes espacios hospitalarios en los que haya presencia
de fuentes de radiaciones ionizantes que den lugar a la declaracion del espacio como instalacion
radiactiva. El aumento en el nimero y potencia de los equipos, junto con la filosofia de la
proteccion radiologica de la mayor disminucién cuanto sea posible de irradiaciones, generan
la permanente atencién y dedicacion exclusiva de radiofisicos a este campo.

A dia de hoy, la guia en vigor de formacion del especialista en Radiofisica Hospitalaria del
Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, que recoge los objetivos, la estructura de
la formacién y otras actividades (vida hospitalaria, docencia, investigacion y administracion), se
puede consultar en la pagina web
hps://www.mscbs.gob.es/profesionales/formacion/guiaFormacion.htm .

De manera general, los objetivos de la formacién residente se encuentran explicitados en la
Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacion de la profesiones sanitarias, que propone como
objeto de la formacién especializada “dotar a los profesionales de los conocimientos, técnicas,
habilidades y actitudes propios de la correspondiente especialidad, de forma simultinea a la
progresiva asuncion por el interesado de la responsabilidad inherente al ejercicio autonomo de la
misma”.

Igualmente, interesa conocer dos reales decretos sobre la formacién especializada en ciencias
de la salud que ayudan a fijar el marco normativo por el que transcurrira el periodo formativo:
el Real Decreto 1146/2006, de 6 de octubre, por el que se regula la relacion laboral especial
de residencia para la formacion de especialistas en Ciencias de la Salud y el Real Decreto
183/2008, de 8 de febrero, por el que se determinan y clasifican las especialidades en Ciencias
de la Salud y se desarrollan determinados aspectos del sistema de formacién sanitaria
especializada.
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4.Plan de formacion del residente de Radiofisica Hospitalaria.
4.1. Plan de formacion tedrico y practico.

El objetivo general de la formacion es la adquisiciéon por parte del discente de las capacidades
necesarias para desarrollar su trabajo de forma competente en cualquiera de las areas de la
especialidad. Para ello, el futuro especialista debe adquirir tanto el conocimiento como las
habilidades necesarias para realizar su trabajo de forma auténoma, eficiente y eficaz. La
formacion tiene entonces dos modalidades: tedrica y practica.

La formacién tedrica se circunscribe a las areas relacionadas con la fisica de las radiaciones
en el ambito sanitario. Esta formacion no solamente constara de materias correspondientes a
las ciencias fisicas, las cuales si que supondran la mayor carga de teoria. Habrd temas
relacionados con otras materias de indole matematica o informatica. La formacién teérica sera
adquirida por diferentes vias: el uso de una bibliografia bésica, la accién tutorial, la asistencia
a cursos propuestos por sociedades cientificas, universidades o entidades de investigacion o
docencia de reconocido prestigio (debiendo superar a lo largo del periodo formativo un minimo
de 6 créditos ECTS), la participaciébn en seminarios, talleres o sesiones cientificas y la
asistencia a congresos organizados por sociedades que reconozcan el trabajo de los Servicios
de Radiofisica.

La formacién practica se impartira en unidades docentes, en todas las areas donde desarrollan
los radiofisicos su trabajo y siempre bajo la supervision de especialistas en radiofisica. El
objeto de esta formacion es introducir y familiarizar al residente en la practica diaria, incluyendo
la continuidad asistencial. Se pretende con ello que el futuro profesional adquiera habilidades,
autonomia y madurez en la practica clinica. Al finalizar el proceso formativo, el residente ha de
conocer las bases fisicas de las aplicaciones terapéuticas, diagnosticas y de investigacion de
las radiaciones en el ambito sanitario, asi como los principios de funcionamiento de los equipos
utilizados para ello.

4.1.1. Formacion teorica.
4.1.1.1. Conocimientos basicos comunes a todas las dreas.
4.1.1.1.1. Ampliacién de fisica de radiaciones.

e Estructura de la materia.

e Radiaciones ionizantes y no ionizantes.

e Radiactividad.

e Interaccién de la radiacion (fotones y particulas) con la materia.

Objetivo especifico:
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e Dominar el conocimiento de la estructura de la materia, de las radiaciones y de las
interacciones entre ambas.

4.1.1.1.2. Metrologia y dosimetria de las radiaciones.

e Sistemas de medida.

e Concepto de dosis y kerma.

® Principio y teoria de la cavidad de Bragg-Gray.

e Magnitudes y unidades radiologicas generales.

e Magnitudes y unidades utilizadas en proteccion radiologica.

e Conceptos basicos de metrologia.

e Teoria de la medida. Incertidumbre, tolerancia y nivel de accién.

® Bases fisicas de los diferentes sistemas de medida de la radiacion: calorimetria,
dosimetria quimica, cdmaras de ionizacién, detectores de centelleo, dosimetros de
termoluminiscencia, dosimetria de semiconductor, dosimetria fotografica, dosimetros
portales,  dosimetros de alanina, dosimetros de diamante, dosimetria por gel.

e Sistemas de dosimetria utilizados en la practica hospitalaria.

Objetivos especificos:

e Conocer el fundamento de las magnitudes y unidades generales utilizadas en el
ambito de la radiofisica y las relaciones entre ellas. Saber cémo se pueden calcular
0 como medir.

e Aprender las bases para la realizacion de la medida de una magnitud y la determinacion
de su incertidumbre de forma correcta.

® Adquirir los conocimientos necesarios para saber elegir correctamente el
instrumento necesario en cada caso e interpretar de forma adecuada los resultados.

4.1.1.1.3. Fundamentos de radiobiologia.

e Introduccién a la biologia molecular y celular.

e Efectos subcelulares de las radiaciones ionizantes. Efectos de la radiacién sobre el
ADN y cromosomas.

e Efectos celulares de la radiacién. Efectos deterministas y estocasticos. Curvas de
supervivencia celular. Modelo lineal-cuadratico.

e Respuesta de los tejidos a la radiacion. Respuesta aguda o tardia. Efecto
volumen.

® Respuesta de tumores a la radiacion. Crecimiento y regresion tumoral.

e Fraccionamiento e isoefecto en radioterapia.

® Relaciones dosis-respuesta en tumores y tejidos sanos.
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e Dosis de tolerancia y probabilidad de control tumoral. Efectos dosis-volumen.
Modelos TCP (Tumor Control Probability) y NTCP (Normal Tissue Control
Probability).

e Aplicaciones en la practica clinica. Herramientas de evaluacion de planes. Gestion de
interrupciones.

e Bases biologicas del riesgo radioldgico. Carcinogénesis, riesgos genéticos y
somaticos para los individuos expuestos y para la poblacién.

e Efectos de la radiacién en el embrion y el feto.

Objetivos especificos:

e Conocer los mecanismos de accion de las radiaciones sobre los distintos tejidos y
0rganos y su respuesta.

e Conocer el beneficio clinico que puede obtenerse del distinto efecto de las
radiaciones sobre los tumores y los tejidos sanos.

e Conocer los fundamentos del riesgo de las radiaciones sobre los seres vivos.

4.1.1.1.4. Fundamentos de anatomia y fisiologia humanas y oncologia.

e Bases de anatomia. Organos.

e Bases de fisiologia. Aparatos y sistemas.

o Identificacion de estructuras anatémicas en imagenes clinicas.

e Bases de oncologia: epidemiologia, etiologia, biologia y clasificacion de tumores.
e Modalidades de tratamiento del cancer.

Objevos especificos:

e Conocer la terminologia médica relacionada con la especialidad e identificar las
estructuras anatémicas en las modalidades de imagen que se utilicen.
e Conocer en términos basicos los fundamentos de la oncologia.

4.1.1.1.5. Fundamentos de la imagen médica.

e Principios basicos de las diferentes modalidades de imagen clinica.
® Procesamiento de imdagenes: filtros y algoritmos de reconstruccion.

e Evaluacion de la calidad de imagen: ruido, resoluciéon y contraste.
e Operaciones con imagenes. Fusion y sustraccion.

e Sistemas de transmision de imagenes. Protocolos DICOM.

e Sistemas de almacenamiento y gestion de imagenes médicas.

Objetivo especifico:
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e Conocer los fundamentos de los procesos seguidos por la imagen médica desde
que se genera hasta que se almacena.

4.1.1.1.6. Estadistica.

e Estadistica descriptiva.

e Distribuciones de probabilidad discretas y continuas.
e Estadistica inferencial.

e Test de hipdtesis.

® Regresion y correlacion.

e Teoria del muestreo.

Objetivos especificos:

e Conocer los fundamentos del tratamiento estadistico de datos para su aplicacién a
la practica clinica e investigadora.

e Saber evaluar las incertidumbres y tolerancias asociadas a los procesos de calculo o
medida.

4.1.1.1.7. Fundamentos sobre garantia y control de calidad.

® Definicion de calidad, garantia de calidad, control de calidad, estandares de
calidad.

e Gestion de calidad.

e Normas nacionales e internacionales de calidad.

e Programas de garantia de calidad.

e Control de calidad.

Objetivos especificos:

e Conocer los fundamentos de la teoria de la calidad y sus aplicaciones a los
programas de garantia de calidad de las distintas unidades asistenciales.

e Conocer los estandares nacionales e internacionales de calidad en el ambito de la
especialidad.

e Conocer los fundamentos de la teoria del control estadistico de la calidad.

4.1.1.2. Conocimientos especificos del area de proteccion radioldgica.

e Evolucion histérica de la proteccion radiologica.

e Principios fundamentales de la proteccion radioldgica: justificacion, optimizacion y
limitacion de dosis.

e Magnitudes y unidades en proteccion radiologica.

® Deteccion de la radiacion en proteccion radioldgica.
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e Organizaciones y normas nacionales e internacionales

® Legislacion nacional e internacional.

e Evaluacién del riesgo radioldgico.

e Vigilancia de la radiacion: clasificacion de dareas y de personal.

e Administracion y organizacion de la proteccion radioldgica.

® Gestion de dosimetria personal.

e Disefio de instalaciones. Calculo de blindajes.

e Planes de emergencia.

e Manipulaciéon y transporte de material radiactivo.

e Estudio y valoraciéon de contaminaciones radiactivas.

® Gestion de residuos.

e Control de calidad del equipamiento de medida de la radiacion ambiental y
contaminacion radiactiva.

e Procedimientos operativos de cada una de las areas de trabajo segun el tipo de
fuentes y  equipos empleados.

Objetivos especificos:

e Conocer los principios basicos de la protecciéon radioldgica: filosofia, magnitudes,
equipos de medida.

e Conocer las normas legales y recomendaciones locales, nacionales e internacionales
en materia de proteccion y seguridad radiologicas.

e Conocer los procedimientos operativos de cada una de las areas de trabajo y las
correspondientes tareas de proteccion radioldgica asociadas.

4.1.1.3. Conocimientos especificos del area de terapia con radiaciones.

Objetivos generales:

e Conocer los fundamentos cientificos de las aplicaciones terapéuticas de las
radiaciones producidas por equipos generadores de RX, aceleradores de particulas y
fuentes radiactivas encapsuladas y no encapsuladas.

e Conocer el equipamiento asociado.

4.1.1.3.1. Radioterapia externa.

e Equipos de tratamiento e imagen.

Equipos de tratamiento con rayos X de kilovoltaje.
Unidades de Cobalto.

Aceleradores lineales de electrones.

Equipos de imagen en unidades de tratamiento.
Simuladores: convencionales y virtuales.
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e Dosimetria fisica.

Caracterizacion de haces de radiacion.

Definicion de condiciones de referencia y terminologia.

Determinaciéon de la dosis en haces de fotones y electrones.

Especificacion de la dosis de referencia en la practica clinica.

Dosimetria relava: rendimientos en profundidad, perfiles y curvas de isodosis.
Factores de campo. Contribucion de la radiacién dispersa del cabezal y del maniqui.
Modificadores del haz: cufas fisicas y virtuales, compensadores,...

Métodos de adquisicibn y transferencia de datos para los sistemas de
planificacién.

Garantia y control de calidad de wunidades de tratamiento: definicion de
especificaciones técnicas, pruebas de aceptacion, de referencia y de constancia.

e Adquisicién de datos del paciente.

Técnicas de simulacion.

Posicionamiento del paciente.

Sistemas de inmovilizacion.

Sistemas de adquisicion de iméagenes: RX, TC, RM, PET, US.

Sistemas de control de movimiento de organos y volumenes.

Control de calidad del proceso de obtencién de imagenes.

Fusion de imagenes.

Localizacion de volimenes y dérganos criticos.

Garantia y control de calidad de sistemas de adquisicion de datos para
planificacién: definicion de especificaciones técnicas, pruebas de aceptacion, de
referencia y de constancia.

e Dosimetria clinica. Sistemas de planificacion y calculo de dosis.
Especificaciéon de dosis y volumenes. Recomendaciones internacionales (ICRU 50, ICRU
62, ICRU 83).

Parametros y funciones que intervienen en el calculo de la dosis.

Principios de la planificacion manual y con ordenador: calculo de unidades monitor.
Sistemas de planificacion computarizados.

Algoritmos de calculo.

Herramientas en la planificacién 3D: BEV, DRR, DVH.

Conceptos de normalizaciéon y ponderacion de los haces.

Optimizacion y evaluacion de una planificacion.

Verificacion de célculos dosimétricos.

Comunicacién sistema de planificacion — sistema de registro y verificacion —
unidad de tratamiento.

Registro y archivo.

Garantia y control de calidad de sistemas de planificacion: definicion de
especificaciones técnicas, pruebas de aceptacion, de referencia y de constancia.

® Técnicas de radioterapia externa.

Campos regulares e irregulares.

Modificadores: cufias, bolus, compensadores.
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Colimacién: bloques, multilaminas, aplicadores.

Efectos de la oblicuidad, contigiiidad y superposicion de campos.

Efectos de la heterogeneidad.

Campos fijos y terapia de movimiento.

Campos no coplanares.

Radioterapia de Intensidad Modulada (IMRT).

Arcoterapia volumétrica de intensidad modulada (VMAT).

Campos extensos: irradiaciones totales corporales con fotones y electrones.
Haces estrechos: radiocirugia y radioterapia estereotaxica fraccionada.

Radioterapia intraoperatoria.

Tratamientos con haces de particulas pesadas.

® Verificacion de tratamientos.

Sistemas de registro y verificacién.

Sistemas de imagen para posicionamiento de paciente o localizacion volimenes:
incorporados al equipo de tratamiento o externos al mismo.

Sistemas de control y sincronizacion de movimiento de volimenes y 6rganos.
Verificacién inicial del posicionamiento del paciente y de la planificaciéon del
tratamiento en el simulador o en la unidad de tratamiento.

Control estadistico de la reproducibilidad del tratamiento: errores sistematicos 'y
aleatorios.

Dosimetria in vivo.

Modificacion de planificacion en base a verificacion de tratamiento: radioterapia
adaptativa.

e Instrumentacion y equipos de medida.

Seleccién de equipos.

Garantia y control de calidad de sistemas de equipos de medida: definicion de
especificaciones técnicas, pruebas de aceptacion, de referencia y de constancia.

e Garantia y control de calidad.

Revisiones periddicas de cdalculos y parametros de tratamiento.

Revisiones de las fichas individuales de tratamiento.

Disefio y realizacion de programas de garantia de calidad en los aspectos
asociados al equipamiento y la dosimetria.

Normas y recomendaciones de calidad nacionales e internacionales en radioterapia
externa.

4.1.1.3.2. Braquiterapia.

e Equipos.

Tipos de radionuclidos.

Fuentes radiacvas encapsuladas: caracteriscas (acvidad y tasa de kerma en aire
de referencia), disefio de fuentes y métodos dosimétricos.

Aplicadores.

Sistemas de carga diferida (LDR, HDR, PDR).
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Equipos de calibracion de fuentes.

Sistemas de imagen para braquiterapia.

e Técnicas de tratamiento.

Seleccion de fuentes.

Preparacion de fuentes.

Procedimientos de trabajo.

Aplicaciones de carga directa.

Aplicaciones de carga diferida (manual y automaéca).

Implantes permanentes y temporales.

Aplicaciones estandar: implantes de baja tasa de dosis.

Sistemas de implantacién y de célculo de dosis clasicos: sistema de Paris,
Manchester...

Extensiobn a otros tipos de implantes: HDR, PDR.

Técnicas intracoronarias.

Implantes permanentes de semillas.

Implantes oftalmicos.

e Planificaciéon de tratamientos y cdalculo de dosis.

Formalismos generales.

Estructura general de los sistemas de planificacién. Datos necesarios para la
configuracion de los sistemas de planificacion.

Sistemas de toma de datos. Localizacién de fuentes.

Algoritmos de reconstruccion.

Algoritmos de calculo.

Opmizacion y evaluacion de la planificacion.

Especificacién de dosis y volumenes de acuerdo con protocolos internacionales.
Calculos redundantes.

e Garantia y control de calidad.

Definicion y comprobacién de especificaciones y caracteristicas de equipos.
Pruebas de aceptacién, de referencia y de constancia: instrumentos y equipos de medida,
fuentes y aplicadores, unidades de tratamiento, sistemas de planificacion y sistemas de
imagen.

Normas y recomendaciones de calidad nacionales e internacionales en Braquiterapia.

4.1.1.3.3. Tratamientos con fuentes no encapsuladas.

e Fundamentos de terapia con fuentes no encapsuladas.

e Eleccién del radiontclido y el radiofdrmaco. Propiedades fisicas, cinética y
distribucion.

e Consideraciones radiobioldgicas.

e Calculo de dosis.

e Procedimientos generales sobre utilizacién de fuentes no encapsuladas con fines
terapéuticos.
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4.1.1.4. Conocimientos especificos del area de diagndstico por imagen.

Objetivos generales:
e Conocer los fundamentos de la formacién de la imagen diagndstica.
e Conocer el equipamiento empleado.
e Conocer los fundamentos de los distintos procedimientos y técnicas
diagnosticas.

4.1.1.4.1. Radiodiagnéstico.

e Fundamentos.

Produccién de rayos X, espectro energético y parametros modificadores.
Colimacién. Radiacién dispersa. Rejillas.

Formacion de la imagen de rayos X.

e Equipos.

Tubos y generadores de rayos X.

Placa radiografica: caracteristicas de la pelicula radiogrdfica, pantallas de
refuerzo, procesadoras y negatoscopios.

Intensificadores de imagen.

Sistemas receptores de imagen digital: CR, panel plano.

Caracteristicas de los equipos de radiodiagnésco: equipos radiograficos
convencionales, tomoégrafos computerizados, mamografos, dentales, telemandos,
arcos de quiréfano, equipos para intervencionismo.

e Introduccién a los principales procedimientos.

Estudios simples. Proyecciones mas frecuentes.

Estudios complejos. Urografias. Estudios digestivos.

Estudios de mamografia.

Radiografia dental.

Procedimientos intervencionistas: vasculares y de hemodinamica.

Estudios de TC.

e Dosimetria fisica.

Dosimetria del haz de radiacién en radiodiagnosco.

Rendimiento.

Sistemas de medida: camaras de ionizaciéon, detectores de semiconductor,
dosimetros  de  termoluminiscencia, peliculas  radiograficas.  Calibracion e
intercomparacion.

Caracterizacion del haz.

Filtracion.

Calidad del haz.

Equipos para la medida de la tensién, la corriente y el empo. Analizadores
compactos.

e Garantia y control de calidad.

Definicion y comprobacién de especificaciones y caracteristicas de equipos.
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Pruebas de aceptacién, de referencia y de constancia de instrumentos y equipos de medida.
Pruebas de aceptacion, establecimiento de estado de referencia inicial y de
constancia de los sistemas de diagnostico por imagen. Parametros geométricos,
dosimétricos y de calidad de imagen.

Disefio y realizacibn de programas de garantia de calidad en radiodiagnoéstico.
Normas y recomendaciones de calidad nacionales e internacionales.

e Dosimetria de pacientes.

Indicadores de dosis. Dosis en la superficie de entrada. Producto dosis-area.
Producto dosis-longitud. Niveles de referencia.

Estimacion de dosis en oOrganos de pacientes. Métodos y programas de
calculo.

Dosimetria en procedimientos de alta dosis.

4.1.1.4.2. Medicina nuclear.

e Fundamentos.

Radiois6topos empleados. Caracteristicas de los radionuclidos.

Obtencion de los radiontclidos.

Radiofarmacos.

Captacion de los radiofarmacos por el organismo. Periodo biolédgico efectivo.

Estudios morfologicos y funcionales.

Exploraciones gammagraficas mas frecuentes y radiofarmacos usados.

Principios fisicos de la tomografia computarizada por emision de fotéon tnico
(SPECT).

Principios fisicos de la tomografia por emision de positrones (PET).

Estadistica de adquisiciones.

e Equipos.

Acvimetros.

Gammacamaras planares, sistemas SPECT y equipos PET.

Contadores gamma.

Contadores beta.

Sondas intraoperatorias.

Programas de andlisis de imagen y funciones.

e Garantia y control de calidad.

Definicion y comprobacién de especificaciones y caracteristicas de equipos.
Pruebas de aceptacion, de referencia y de constancia de instrumentos y
equipos de medida.

Pruebas de aceptacion, establecimiento de estado de referencia inicial y de
constancia de las unidades de diagndstico de medicina nuclear.

Normas y recomendaciones de calidad en MN nacionales e internacionales.

e Dosimetria de pacientes.

Dosimetria interna. Métodos de calculo. Modelos estandar de distribucion de
radiofarmacos.
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Dosimetria clinica y dosis habituales en los procedimientos estandar de
diagnéstico. Actividades de referencia.

4.1.1.4.3. Fundamentos de ultrasonidos.

e Naturaleza de los ultrasonidos. Propagacion.

e Transductores.

e Aplicaciones clinicas en diagnésco y en terapia.

e Formacion y tratamiento de imadgenes.

® Descripcion general de los equipos. Garana y control de calidad.
e Efectos bioldgicos y seguridad.

4.1.1.4.4. Fundamentos de resonancia magnética.

e Campo magnético e imanes. Propiedades magnéticas de la materia.

e Conducta de un nucleo bajo un campo magnético. Excitacion. Relajacion.
e Obtencion de imagenes. Artefactos.

e Aplicaciones clinicas.

e Espectroscopia.

e Efectos bioldgicos y seguridad.

e Componentes de un equipo de resonancia magnética.

e Garantia y control de calidad.

4.1.1.5. Conocimientos especificos en otros usos de las radiaciones.
Objetivos generales:

e Conocer las técnicas y los procedimientos que emplean radiaciones ionizantes en
los laboratorios y centros de investigacion asociados a los hospitales.

e Conocer los fundamentos de las técnicas de terapia que emplean radiaciones no
ionizantes.

e Conocer el equipamiento y la instrumentacion empleada.

4.1.1.5.1. Radiaciones ionizantes en los laboratorios y centros de investigacion.
e Fuentes de radiacién utilizadas.
e Bases fisicas de las técnicas asociadas a estas aplicaciones.

® Programas de garantia y control de calidad del equipamiento.
e Bases fisicas de las técnicas asociadas a estas aplicaciones.
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4.1.2. Formacién practica.
Objetivos generales:

® Adquirir aptitud y responsabilidad crecientes bajo la tutela y direccién del
personal de plantilla de la UGC en cada una de las areas de trabajo.

e Rotar por todas las areas de la Especialidad y realizar por uno mismo las
actividades establecidas en este programa para ser capaz de asumir funciones de
forma auténoma.

4.1.2.1. Actividades requeridas para el aprendizaje en el area de conocimientos basicos.
4.1.2.1.1. Metrologia y dosimetria de las radiaciones. Técnicas e instrumentacion.

e Usar diferentes sistemas de medida.

e Comparar y justificar el uso de diferentes sistemas de deteccién de radiaciones.
e Analizar y justificar el uso de distintos dosimetros en situaciones clinicas diversas.
e Evaluar las incertidumbres y tolerancias en las medidas de dosis.

e Disefiar procedimientos para calibracibn o comparaciéon de detectores.

4.1.2.1.2. Principios de radiobiologia clinica.

e Analizar los distintos modelos radiobiol6gicos.

e Determinar qué modelos radiobiologicos estan disponibles en los sistemas de
planificacién del Servicio.

e Averiguar qué modelos radiobiologicos se usan en situaciones clinicas habituales.
e Investigar los parametros clinicos usados en los modelos disponibles.

e Calcular ejemplos practicos (al menos con el modelo lineal cuadratico) de
situaciones clinicas habituales: cambio de fraccionamiento, interrupcion de
tratamiento.

e Investigar distintos procedimientos para tratamientos que impliquen reirradiaciones.
e Utilizar programas informaticos para calculos radiobiolégicos.

4.1.2.1.3. Imagen.

e Analizar y comparar imagenes anatémicas obtenidas con los distintos sistemas

disponibles en el centro hospitalario.

e Analizar los métodos disponibles para valorar la calidad de imagen en cada  una
de las distintas modalidades disponibles en el centro hospitalario.

o Identificar artefactos de imagen en cada una de las modalidades y analizar las

posibles causas.

e Investigar los agentes de contraste para cada modalidad de imagen.
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e Identificar los sistemas de transferencia de imagenes disponibles en el centro
hospitalario.

4.1.2.1.4. Estadistica.

® Presentar de forma tabular o grafica los datos obtenidos en medidas,

controles o cualquier otra practica clinica.

® Realizar estimaciones e interpretaciones estadisticas de los datos.

e Estimar las incertidumbres asociadas en cada proceso de medida.

® Realizar test de hipotesis sobre distintos procedimientos.

e Analizar correlaciones entre variables.

e Analizar tendencias temporales y graficos de control.

e Optimizar procedimientos de medida mediante el anélisis de las incertidumbres
implicadas.

4.1.2.1.5. Garantia y control de calidad.

e Identificar y analizar los distintos programas de garantia de calidad del centro
hospitalario y del Servicio.
® Observar y participar en la elaboracion de programas de garantia de calidad.

4.1.2.2. Actividades requeridas para el aprendizaje en el area de proteccion radiolégica.

e Disefiar instalaciones y calcular blindajes.

e Realizar controles de irradiacion y contaminacién.

e Observar y participar en el proceso de gestion de residuos radiactivos.

e Observar y participar en el sistema local de control dosimétrico del personal.
Analizar diferentes sistemas de dosimetria personal y de area.

e Valorar la aplicacién, dentro del centro hospitalario, de las leyes y recomendaciones
vigentes.

e Observar y participar en la elaboracion de documentaciones preceptivas.

® Observar y participar en la elaboracion de programas de proteccién radiolégica.

e Participar en la realizacion del control de calidad de equipos de medida.

e Participar en la elaboracion o discusion de los planes de emergencia para
cualquier instalacion radiactiva.

e Participar en los simulacros de emergencia.

® Observar y participar en la elaboracion o actualizacion del Manual de Proteccion
Radiologica del hospital.

e Asistir a sesiones informativas para el personal sanitario, pacientes y publico en
materia de proteccién radioldgica.

4.1.2.3. Actividades requeridas para el aprendizaje en el area de terapia con radiaciones.
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4.1.2.3.1. Radioterapia externa.

e Equipos de tratamiento e imagen.

Identificar los distintos componentes de los equipos de tratamiento e imagen con el
ingeniero de la empresa de asistencia técnica durante las intervenciones preventivas.
Manejar los equipos de tratamiento e imagen.

Participar en la seleccién de técnicas para la obtencion de las imagenes que se
utilizan en terapia.

Participar en el control de calidad de la transferencia de imagenes y otros datos
mediante la red desde los sistemas de planificacién a los equipos de tratamiento.

e Dosimetria fisica de haces de tratamiento convencionales.

Practicar con el material de medida utilizado para calibraciones.

Aplicar protocolos de dosimetria incluyendo el de uso general a nivel nacional.
Realizar pruebas de constancia y de estabilidad de los equipos de medida.
Realizar medidas de intercomparacion de cdmaras para la determinacién del factor de
calibracion segun el protocolo empleado en el Servicio. Obtener los parametros de
correccion.

Realizar medidas con diferentes dispositivos (camaras de ionizacién, diodos,
detectores de diamante, peliculas), tanto de electrones como de fotones, de: dosis
absoluta, dosis relava, calidad del haz, variacion de la dosis en distintos ejes para
haces abiertos y con modificadores, factores de campo, factores de transmision.
Realizar medidas incluidas en la publicacién de la SEFM sobre el control de calidad
en aceleradores.

Realizar medidas incluidas en la publicacion de la SEFM sobre el control de calidad en
equipos y técnicas de IGRT.

Realizar el informe del estado de referencia de una unidad de tratamiento de
teleterapia.

® Adquisicién de datos de pacientes.

Especificar y justificar los criterios para seleccionar sistemas de imagen en
radioterapia.

Participar en el uso de los sistemas de imagen utilizados para localizacion y disefio
del tratamiento en la practica clinica.

Verificar contornos y otros datos de pacientes para la planificacién de tratamientos.
Comprender el proceso de definicion de volumenes de planificacion y riesgo.

Evaluar incertidumbres en los datos de los pacientes.

e Sistemas de planificacion y calculo de tratamientos. Dosimetria clinica.
Introducir y verificar la coincidencia de los datos necesarios para la configuracion
de una unidad de tratamiento.

Verificar el proceso de transferencia de imagenes a sistemas de planificacién de
tratamientos.

Analizar los algoritmos utilizados localmente para el calculo de dosis.

Analizar y valorar las propiedades y las limitaciones de los algoritmos
implementados en los sistemas de planificacién locales.
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Verificar los algoritmos de planificacion utilizando maniquies adecuados, planificando
una irradiacion determinada y realizando medidas de dosis en las condiciones
planificadas.

Realizar calculos manuales de unidades monitor para una amplia variedad de situaciones
clinicas.

Realizar planificaciones 3D convencionales de, al menos, las siguientes
localizaciones: craneo, SNC, ORL, mama (con y sin areas ganglionares), pulmon,
abdomen, prostata, vejiga, recto, ginecoldgicas, extremidades.

Realizar planificaciones de IMRT y VMAT de, al menos, las mismas localizaciones
que en el caso de 3D convencional.

Manejar el sistema de planificacion con todas las herramientas disponibles.
Realizar planificaciones de radiocirugia y de radioterapia estereotéxica fraccionada.
Valorar y optimizar las planificaciones con las herramientas disponibles en el
sistema.

Realizar la adquisicion de datos y la planificacion de un tratamiento de irradiacion
corporal total.

Realizar los informes dosimétricos correspondientes a las planificaciones.

Verificar los calculos individuales de pacientes en planes de tratamiento, usando un
programa independiente de cdalculo de unidades monitor.

Puesta en practica de la planificacion.

Realizar y verificar la transferencia de los datos de planificacién del planificador al
sistema de registro y verificacion.

Verificar la transferencia de los datos de planificacién del sistema de registro y
verificacion a la unidad de tratamiento.

e Verificacion de tratamiento.

Observar y analizar las verificaciones de las planificaciones en el simulador o en la
unidad de tratamiento antes del tratamiento.

Observar y analizar la aplicacion del tratamiento en la unidad.

Evaluar discrepancias entre imagenes de posicionamiento en el tratamiento con las de
planificacion.

Realizar el control estadistico de la incertidumbre del posicionamiento a lo largo
del tratamiento: analisis de datos y toma de decisiones.

e Garantia y control de calidad.

Analizar y comentar el programa de Garantia de Calidad en Radioterapia del
hospital en los aspectos relativos al equipamiento de radioterapia externa.
Participar en la aceptacion de unidades de tratamiento, sistema de planificacién,
instrumento de medida o cualquier otro equipamiento cuando sea posible.

Realizar el control de calidad periddico de las unidades de tratamiento, sistemas de
planificacién, equipos de adquisiciéon de datos para planificacion, sistemas de registro
y verificacion e instrumentacién y equipos de medida presentes en el centro
hospitalario.

Elaborar los informes correspondientes.
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4.1.2.3.2. Braquiterapia.

e Equipos.

Justificar la elecciéon de fuentes en Braquiterapia y las razones para su uso en una
situacion clinica particular.

Manejar las fuentes radiactivas y sus accesorios.

Asistir a la preparacion de las fuentes para uso clinico.

Observar y valorar el mantenimiento preventivo de los distintos equipos de carga
diferida automatica.

Identificar los distintos componentes de los equipos de carga diferida automatica con
el ingeniero de la empresa de asistencia técnica durante las intervenciones
preventivas.

Manejar los equipos de carga diferida.

e Especificacién de las fuentes.

Determinar la tasa de kerma en aire de las fuentes en uso en el centro hospitalario,
usando el equipamiento disponible.

e Técnicas de tratamiento.

Observar y participar en el proceso clinico completo (localizacion en el simulador,
planificacién del tratamiento y aplicacion del tratamiento) de todas las modalidades
disponibles en el centro hospitalario (carga diferida manual y automatica).

e Planificaciéon del tratamiento y cdalculo de dosis.

Investigar los tipos de algoritmos usados localmente para el calculo de dosis.
Calcular tiempos de tratamiento usando métodos manuales.

Realizar distribuciones de dosis de braquiterapia usando sistemas computarizados.
Investigar los métodos de especificacion de dosis en las aplicaciones intersticiales e
intracavitarias empleados en el centro hospitalario. Contrastar con las recomendaciones
internacionales.

e Garantia y control de calidad.

Analizar y comentar el programa de Garantia de Calidad en Radioterapia del
hospital, en los aspectos relativos al equipamiento de braquiterapia.

Realizar el control de calidad periodico del equipamiento de braquiterapia:
instrumentacion y equipos de medida, fuentes y aplicadores, equipos de carga
diferida automaticos, sistemas de planificacién y sistemas de imagen.

Elaborar los informes correspondientes.

4.1.2.3.3. Tratamientos con fuentes no encapsuladas.

e Estudiar las caracteristicas de las fuentes y las razones para su eleccion en la
practica clinica.

e Observar el proceso clinico de administrar este tipo de radionuclidos a pacientes
y el posterior control de estos.

e Realizar calculos de la actividad a administrar y de la dosis en Odrganos.
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e Estudiar la mejora de procedimientos de proteccion radiolégica y garantia de
calidad para la realizacion de los tratamientos.

4.1.2.4. Actividades requeridas para el aprendizaje en el area de diagnostico por la imagen.
4.1.2.4.1. Radiodiagnéstico.

e Equipos.

Identificar los distintos componentes de los equipos de imagen con el ingeniero de
la empresa de asistencia técnica durante las intervenciones preventivas.

Manejar los distintos tipos de equipos y sistemas receptores de imagen:
convencionales, telemandos, mamdgrafos, dentales, arcos de quir6fano, equipos de
intervencionismo, TC.

Analizar criterios de seleccion de equipos y sistemas de medida.

Dosimetria fisica.

Manejar los distintos tipos de detectores que se emplean en la dosimetria para
radiodiagnédsco.

Realizar comprobaciones de constancia de detectores mediante su intercomparacion.

e Garantia y control de calidad.

Manejar la instrumentacion necesaria para la realizacion de los controles de calidad
de los equipos para radiodiagnostico: multimetros, maniquies de control de calidad
de la geometria del haz, maniquies de control de calidad de imagen, etc.

Realizar las pruebas de control de calidad de los diferentes tipos de equipos y
sistemas receptores de imagen, de acuerdo con protocolos nacionales e
internacionales. Deberdan incluir equipos convencionales, telemandos, mamografos,
dentales, arcos de quiréfano, equipos de intervencionismo y TC.

Elaborar los informes correspondientes sobre el estado de los equipos.

e Dosimetria de pacientes.

Medir niveles de referencia en las distintas salas con el indicador de dosis
adecuado para cada caso como parametro de control de calidad del procedimiento
global. Analizar los resultados estadisticamente para la toma de decisiones.

Estimar dosis en organos empleando los métodos y programas informaticos
adecuados.

Medir de forma individualizada la dosis de interés en cada caso en pacientes
sometidos a procedimientos de alta dosis.

4.1.2.4.2. Medicina Nuclear.
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e Equipos.

Identificar los distintos componentes de los equipos de imagen con el ingeniero de
la empresa de asistencia técnica durante las intervenciones preventivas.

Manejar los equipos de diagnéstico y la instrumentacion auxiliar empleados en
Medicina Nuclear: activimetros, gammacamaras planares, SPECT y PET, programas
de procesado y tratamiento de imagenes y datos.

Analizar criterios de seleccion de equipos y sistemas de medida.

e Garantia y control de calidad.

Manejar el material empleado para las medidas de control de calidad de 1la
instrumentacién: fuentes de estabilidad y dispositivos para pruebas geométricas para
activimetros, maniquies de resoluciéon temporal y espacial, de uniformidad planar y
tomografica y fuentes para estabilidad para gammacamaras planares, SPECT y
PET.

Disefiar maniquies sencillos que se adapten a las necesidades particulares para la
realizacién de los controles.

Realizar las pruebas de control de calidad de los diferentes pos de equipos de
acuerdo con protocolos nacionales e internacionales: activimetros, gammacamaras
planares, SPECT, PET, sondas intraoperatorias.

Elaborar los informes correspondientes sobre el estado de los equipos.

e Dosimetria de pacientes.

Manejar los procedimientos destinados a la estimacion de la dosis en 6rganos de
pacientes sometidos a procedimientos diagnosticos en aquellos casos en que se precise,
empleando los formalismos y modelos mas conocidos (ICRP, MIRD).

4.2. Objetivos generales de formacién.

En cualquiera de las actividades o rotaciones que realice el residente, se ha de
intentar, por parte de los responsables de la actividad, que el residente conozca,
entienda y haga suyos una serie de objetivos comunes a cualquier practica, diaria
o puntual, del trabajo.

® Mejora continua en actitud y aprendizaje.

® Orientacion al ciudadano: respeto por sus derechos.

e Orientacion a resultados.

e Trabajo en equipo.

e Conocimiento de oferta de servicios y funcionamiento organizativo.

® Medicina basada en la evidencia.

e Metodologia de Calidad.

e Educacion para la salud, consejo sanitario y medidas de prevencion.

e Adecuada utilizaciéon y uso eficiente de los recursos disponibles.

® Capacidad para la toma de decisiones clinicas, diagnosticas y/o terapéuticas.

25



Guia formativa del residente en la U.G.C. de Radiofisica
Hospitalaria del
Hospital Universitario Torrecardenas

e Manejo adecuado de la comunicacion.

e Capacidad docente.

e Aplicacion de técnicas de investigacion.

e Vision continuada e integral de los procesos.

e Continuidad asistencial.

e Capacidad para desarrollar medidas de &mbito familiar.
e Soporte vital.

4.3. Plan de rotaciones.

Para la consecuciéon de los objetivos del plan de formacion, el residente afronta un periodo
de tres afios. Para cada afio se determinan una serie de rotaciones. Estas rotaciones se adaptan
a la idiosincrasia de la actividad de la U.G.C. de Radiofisica y tienen como caracteristicas
fundamentales su personalizacién, el establecimiento de objetivos a alcanzar, la evaluacién
continua de la actividad del residente respecto a consecuciéon de logros y la evaluacién en
sentido contrario, es decir,la del residente al hospital, la U.G.C. y el servicio en el
que rota.
A continuacion, se describen las rotaciones por afio.

e Primer afio:

0 Conocimiento de la especialidad y de la U.G.C de Radiofisica en el Hospital.

Organizacion interna. Proteccion Radiologica (1° parte) (1 mes).

O Dosimetria fisica en radioterapia (5 meses).

0 Dosimetria clinica en radioterapia (5 meses).

O Rotacion en Servicios Médicos (Medicina Nuclear, Radiodiagnéstico, Radioterapia)

(1 mes).

e Segundo afio:

o Control de calidad equipos de radiodiagnéstico (6 meses).

o Control de calidad en Medicina Nuclear (6 meses).

e Tercer ano:

O Braquiterapia: dosimetria fisica, dosimetria clinica y control de calidad (3

meses).

o Técnicas terapéuticas especiales: radiocirugia, radioterapia intraoperatoria, irradiacion
corporal total (3 meses).

o Proteccion Radiologica (3 meses).

o Rotaciones Externas (3 meses).

4.4. Objetivos especificos por rotacion.
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A continuacién, se especifican los objetivos especificos en cada rotacion, las habilidades que
debe de poseer el residente una vez cumplida la rotacién.

e Primer afio:

o Conocer el funcionamiento de un Hospital, el papel de la U.G.C. de Radiofisica

en éste yel funcionamiento interno de la U.G.C de Radiofisica. Saber los medios

humanos y materiales que posee la U.G.C. de Radiofisica y su coordinaciéon para la

realizacién de sus tareas. Conocer el marco legislativo que gobierna las actuaciones

de los distintos ambitos de trabajo en el que se desarrolla el trabajo de los

radiofisicos hospitalarios.

o Conocer el funcionamiento de los equipos de tratamiento de radioterapia externa.

Realizar y analizar las diferentes pruebas que determinan el funcionamiento y

control de dichos equipos.

o Conocer el funcionamiento de los equipos de planificacibn de tratamientos.

Realizar planificaciones de tratamientos de radioterapia externa, puestas en tratamiento
de pacientes y controles de calidad de los equipos de simulacién y planificacion.

o0 Conocer la cartera de servicios, el flujo de pacientes y las funciones del

radiofisico en cada uno de los Servicios Médicos por los que se rote.

e Segundo afo:

o Conocer el funcionamiento de los equipos de diagndstico (sin uso de material
radiactivo), determinar las dosis generadas en exploraciones y realizar el control y
seguimiento de los mismos.

o Conocer el funcionamiento de los equipos utilizados en el Servicio de Medicina
Nuclear, realizar su control y seguimiento, asi como determinar dosis en
tratamientos diagnésticos y terapéuticos.

e Tercer afo:
o Conocer los sistemas de planificacion y equipos de tratamiento de braquiterapia.
Realizar planificaciones de tratamientos y controles de calidad de todos los
componentes implicados en la braquiterapia.
o Realizar planificaciones y controles de calidad de los tratamientos no
convencionales de radioterapia.
o Realizar tramitaciones relacionadas con la Proteccion Radioldgica, gestion de
dosimetros  personales. Impartir conocimientos de proteccion radiologica a
trabajadores. Realizar controles radiologicos de instalaciones y personal.
o Conocer técnicas y procedimientos novedosos no presentes en el Hospital o que
sean de interés para la futura actividad del residente una vez concluido el periodo
de formacion.
Respecto a lo sefialado en el ultimo parrafo, relavo al objetivo de una rotacién externa,
dicha rotacion sera de caracter voluntario y con una duraciéon no superior a tres meses de
duracion. Se animara al residente a que la realice y se dispondran todos los medios posibles
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para facilitarla. La eleccion del centro y hospital de acogida podrd ser a criterio del
residente o propuesto por el tutor.

4.5. Sesiones.

Durante los tres afios de formacién, es obligatoria, salvo causa de fuerza mayor, la asistencia
del residente/a a las sesiones de la U.G.C. de Radiofisica. Después de los tres primeros meses
de residencia, a la obligatoriedad de la asistencia se le sumara la de participar activamente
en las sesiones. En otros Servicios (Radioterapia, Medicina Nuclear y Radiodiagnostico) en
los que, en ese momento, el residente/a desarrolla tareas propias de radiofisica, sera
recomendable su asistencia siempre que pueda y se le permita.

El programa de sesiones de la U.G.C. de Radiofisica es el que sigue:

Un dia a la semana, con una hora de duracion, una sesién de caracter organizativo donde se
exponen, comentan y se da respuesta a cualquier aspecto relacionado con el trabajo diario de
cualquiera de los integrantes de la Unidad. Los aspectos que se abordan son de diferente
indole: asignacion de tareas, creacion o mejora de procedimientos, incidencias en unidades de
uso clinico, etc. De estas sesiones queda un registro donde se refleja el dia de celebracion,
los puntos que se han tratado y los comentarios y resoluciones adoptadas respecto a dichos
puntos. El residente/a, una vez finalizado el periodo de adaptacion (tres meses) participara en
las mismas de forma similar a como lo hace cualquier Facultativo Especialista de la Unidad.
Un dia a la semana, con una hora de duracién, una sesiéon de cardcter formativo dada por
un F.E.A. Un Facultativo Especialista de la Unidad realiza una presentacion de cualquier
aspecto clinico, bibliografico o investigador en consonancia con el trabajo desarrollado en la
Unidad. En esta sesidn, junto con la exposicion, puede haber una discusion entorno a la
misma. Quedara un registro de esta sesion que incluird el dia de celebracion, el tema
expuesto, los asistentes y el material utilizado.

Un dia a la semana, con una hora de duracién, una sesién de caracter formativo dado por
un residente/a que aborde la revision y actualizacion de temas de interés relativos al trabajo
desarrollado en la practica diaria. Al igual que la sesion de caracter formativo impartida por
un F.E.A., puede haber una discusion respecto al tema tratado. Quedara registro de la misma
que incluird fecha, tema, asistentes y material utilizado en la presentacién.

Los registros de cualquiera de las sesiones, asi como los materiales utilizados en las mismas
(ficheros Power Point, por ejemplo), quedaran a disposicion de los residentes/as para su consulta.
El formato y periodicidad de las sesiones puede variar en funcion de criterios organizativos o
temporales (vacaciones, por ejemplo). Las sesiones serdan convocadas por el jefe/a de la U.G.C
de Radiofisica, siéndole propuestas a este, por el tutor/a de residentes/as, las de caracter
formativo impartidas por residentes/as. La realizacion de cualquier sesién formativa se acuerda
entre el residente/a y el tutor/a. Desde la propuesta de una sesion formativa hasta su realizacion
han de transcurrir un minimo de 20 dias.

4.6. Asistencia a cursos y congresos.
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Durante el periodo de residencia, la asistencia a cursos de formacién y congresos es util y
necesaria. Se invita y anima al residente/a para que asistan a los mismos. Con su participaciéon
se pretende incidir en la formacién continuada, la ampliacion de conocimientos y habilidades,
la adquisicion de distintos puntos de vista en cualquiera de las areas de trabajo, el contacto
con compafieros de profesion y el fomento y comunicaciéon de trabajos de investigacion.
Por tanto, respecto a congresos organizados por sociedades cientificas ligadas al campo de la
radiofisica (regionales, nacionales o internacionales), se insta al residente/a a la asistencia y
participacion en los mismos. Esta participacion implica la presentacion de comunicaciones en
forma de poésteres o de ponencias. Como minimo, el residente de segundo afio habrd de
realizar al menos una comunicacion como primer autor en un congreso regional y el de tercer
afio en un congreso nacional. El tutor/a, con una antelacién previa de seis meses, le propondra
al residente/a la posibilidad de asistencia y participacién a un determinado congreso.

La realizacién de cursos ha de realizarse desde el primer afio de residencia. Las materias
que se impartan en los mismos podran ser tanto especificas de la especialidad como generales
dependientes del puesto y lugar de trabajo. En el primer caso, cursos especificos de la
especialidad, se prima que se asista a los que sean organizados por sociedades cientificas del
area de la radiofisica hospitalaria y que estén acreditados de forma oficial. Sera el tutor/a
quien le proponga al residente/a distintos cursos que puede realizar. De la misma forma, el
residente/a puede proponer al tutor/a su interés por asistir de determinados cursos, quedando
en manos del tutor/a responsables de determinar la conveniencia de su realizacion. Respecto
a los segundos, relativos a conocimientos generales del entorno de trabajo, se ha puesto en
marcha, desde el afio 2002, el Programa Comun Complementario para Especialistas
en Formacién en Ciencias de la Salud de Andalucia (PCCEIR), disponible en
hps://www.portaleir.es/ . Su realizacion sera obligatoria. Estos cursos deben proporcionar al
residente/a conocimientos transversales comunes a todos los especialistas que trabajan en el
entorno hospitalario: organizacion sanitaria de Andalucia y bioética, entrevista clinica y relacion
médico-paciente, metodologia de la investigacion, gestiébn de calidad (gestion clinica y por
procesos) y soporte vital.

La U.G.C. de Radiofisica facilitard la participacién del especialista en formaciéon en cursos
y congresos. La asistencia a los mismos quedarad registrada y el asistente debera realizar una
sesion de lo acontecido en el mismo en la U.G.C. de Radiofisica.

4.7. Guardias.

Durante el periodo formativo, el/la residente/a realizara servicios asistenciales complementarios
a la jornada habitual en forma de continuidades asistenciales. Cada continuidad asistencial
sera de 5 horas comenzando la misma a partir de las 15:00 h. Se realizaran independientemente
del area en el que estén desarrollando su actividad dentro de la U.G.C. de Radiofisica y
siempre con la presencia simultdnea de un F.E.A. de la U.G.C. de Radiofisica. El calendario
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de continuidades asistenciales atendra a criterios organizativos y sera notificado con la
antelacion necesaria para poder realizarlas.

En el RD 1146/2016 por el que se regula la relacién laboral especial de residencia para la
formacién de especialistas en Ciencias de la Salud, se establecen diferentes criterios, en
relacion a la jornada laboral, que serantenidos en cuenta a lahora de fijar las continuidades
asistenciales.

4.8. Otros.

Se anima al residente/a para que, con la ayuda de los F.E.A. de la U.G.C. de Radiofisica,
publique trabajos de investigacion en revistas de impacto.

A lo largo del ultimo afio de residencia, el/la residente/a puede realizar, a voluntad propia,
una rotacién externa, de un mes de duracién, para adquirir conocimientos o habilidades en
técnicas o procedimientos que no estén incluidos en la cartera de servicios de nuestro centro
hospitalario. Estas rotaciones habran de tener un cardcter de interés en la futura practica
profesional de la persona en formacién. Podran realizarse en cualquier hospital, del sistema
publico o privado, dentro o fuera del territorio nacional. A lo largo del periodo de formacion,
se animara al residente/a a mejorar el nivel de lengua inglesa y a incrementar su formacion de
postgrado (cursos de experto universitario, masteres oficiales).

5. Bibliografia recomendada.

La bibliografia recomendada se puede clasificar en dos apartados: libros y revistas.
Respecto a los libros, a pesar de que la bibliografia recomendada contiene los conocimientos
basicos de todas las areas en las que va a desarrollar su trabajo, se animara al residente/a
para que lea otros titulos y aporte su opinion sobre los mismos a fin de modificar esta lista
para futuros residentes/as. Todos los libros estan disponibles en el la U.C.C de Radiofisica,
en formato papel o formato electronico. Estos libros serian:

® Coleccion “Fundamentos de Fisica Médica”. Diez volimenes editados por la

SEFM.

e The Physics of Radiation Therapy. F.M. Khan.

e Christensen’s Physics of Diagnostic Radiology. Thomas S. Curry, James E.

Dowdey, Robert C. Murry.

e The essential physics of medical imaging. Jerrold T. Bushberg, J. Anthony Seibert,

Edwin M. Leidholdt, John M. Boone.

e Atoms, Radiation and Radiation Protection, J.E. Turner.

En cuanto a las revistas, se animara al residente/a para que realice sesiones bibliograficas o
complete fichas bibliograficas de los articulos cientificos revisados en las revistas propuestas
aqui o en cualquier otra indicada por el propio residente/a. Estas sesiones o fichas quedaran
registradas para futuras consultas por el personal de la U.G.C. de Radiofisica. Todas las
revistas propuestas son accesibles desde la U.G.C. de Radiofisica por encontrarse, en formato
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papel o electrénico, en la biblioteca del hospital o en la biblioteca virtual del sistema publico
sanitario de Andalucia. Las revistas propuestas serian:

e Medical Physics.

e Acta radiolégica: oncology, radiation, physics, biology.

e Radiotherapy and Oncology.

e British Journal of Radiology.

e Clinical Nuclear Medicine.

® Revista espafiola de Medicina Nuclear.

e Physics Medicine and Biology.

e International Journal of Raditiaon Oncology Biology and Physics.

e Health Physics.

e Radiation Protection Dosimetry.

e Revista Espafola de Fisica Médica (en formato pdf disponible en la web).

e Revista de Radioproteccién (en formato pdf disponible en la web).

6. Evaluacion.

La evaluacion de los y las especialistas internos residentes (EIR) constituye un elemento esencial de la formacion
especializada y se realizard segin la normativa vigente en la actualidad, que se rige por el Real Decreto
183/2008, por el que se determinan y clasifican las especialidades en Ciencias de la Salud y se desarrollan
determinados aspectos del sistema de formacion sanitaria especializada. As, la evaluacion del proceso de adquisicion
de las competencias profesionales durante el periodo de residencia se realizara mediante la evaluacion formativa y
la evaluacion sumativa (anual y final).

La evaluacion formativa persigue evaluar el progreso en el aprendizaje del EIR, medir la competencia adquirida en
relacion con los objetivos del programa de formacion de la especialidad e identificar las areas y competencias
susceptibles de mejora. Los principales instrumentos para su realizacion son el Libro del Residente (LR), y
laentrevista periodica entre tutores o tutoras y EIR, de cardcter estructurado, semiestructurado o libre y frecuencia
minima trimestral, las cuales serviran de base para la elaboracion de los Informes de Evaluacion Formativa.

La evaluacién sumativa anual, por su parte, tiene la finalidad de calificar los conocimientos, habilidades y
actitudes de las actividades formativas asistenciales, docentes e investigadoras realizadas conforme al plan individual
de formacion (PIF), al finalizar cada uno de los afios que integran el programa formativo de la especialidad.

La evaluacion sumativa final tiene por objeto verificar que el nivel de competencias adquirido por la persona
especialista en formacién durante todo el periodo de residencia le permite acceder al titulo de especialista.

Por ultimo la evaluacion del proceso formativo por parte del EIR se realizard mediante una encuesta andnima
anual autondmica en la que se evaluardn aspectos generales y especificos del centro docente, unidad docente,
Comision de Docencia y jefatura de estudios, jefatura de unidad docente y tutor-tutora, con el objeto de establecer un
proceso de mejora continua de la formacion especializada.

A. DEL LIBRO DEL RESIDENTE (LR)

El Libro del Residente constituye el documento en el que se registra la actividad en la que participa la persona
especialista en formacién conforme a lo previsto en su Plan Individual Anual de Formacién. Asi mismo recoge
y almacena la documentacion que acredita, si ello fuera necesario, la realizacion de tales actividades. La regulacion
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del LR se establece en la actualidad en el RD 183/2008, aunque su desarrollo por parte de las Comisiones Nacionales
de las distintas especialidades atin esta pendiente de producirse.

Este instrumento es el resultado natural del sistema de informacion y gestion de los recursos docentes en la
medida en que, iniciado con el PIF, la o el especialista en formacion va progresando en las etapas fijadas en éste,
incorporando el visto bueno de la persona responsable de autorizarlas, hasta cubrir en su totalidad los compromisos
fijados para su aprendizaje.

Por tanto, la estrategia definida para el Modelo de Formacion de Especialistas en Ciencias de la Salud de
Andalucia se dirige a diferenciar nitidamente las funciones de definicién y seguimiento de la ruta formativa
del especialista en cada una de sus fases, de las de registro o bitacora que el LR desempefia. De este modo tiene
pleno sentido la secuencia funcional que se inicia con la definicién de la Guia o Itinerario Formativo Tipo, y continta
con la del Plan Individual anual de Formacion, la ejecucion de las actividades y previsiones del mismo, la captura de
datos y la consignacion de los mismos en el Libro del Residente.

El libro del residente constituye un elemento nuclear en la formacion del residente del SSPA, pues en él se
reflejan todas las actividades que se realizan, se da lugar a la reflexion, al autoaprendizaje, a la autocritica, y a la
deteccion de gaps formativos o de habilidades. Se consigna obligatoriamente en el 100% de su contenido, con ayuda y
supervision del tutor o tutora, y se monitorizara en todas las entrevistas trimestrales. Se incluird también en la
evaluacion sumativa anual, incorporando la cultura de la evaluacién sumativa discriminante del LR en todas las
personas que ejerzan la tutoria. De esta forma cada anualidad formativa compondra un capitulo del LR, que se abrira
al inicio y se cerrard y evaluara al final de la anualidad formativa.

Se definird un formato unificado de LR para cada una de las especialidades en toda la Comunidad Auténoma,

con el objeto de homogenizar la recogida de actividades de todos los EIR de cada programa formativo. En esta
definicién participaran tutoras y tutores y EIR de cada una de las especialidades que cuentan con programa de
formacion en el SSPA.

B. DE LAS ENTREVISTAS FORMATIVAS TRIMESTRALES

Las entrevistas formativas trimestrales entre el tutor o tutora y el EIR a su cargo constituyen potentes
instrumentos de evaluacion formativa. En ellas, en formato semiestructurado o libre el tutor o tutora supervisa
lamarcha de la ruta formativa conforme al PIF, comprueba la realizacién de las actividades mediante la revision del
LR, detecta posibles desviaciones o gaps, y recibe impresiones del EIR, generandose un feed-back mutuo que potencia
el aprendizaje. Entre estas tiene especial relevancia la que se lleva a cabo durante el mes de junio de cada anualidad,
pues en ella se transmite el resultado de la evaluacion sumativa anual al residente incidiendo en las areas de mejora y
las areas completadas con éxito por una parte, y se elabora y pacta el PIF para la anualidad siguiente, o para los
meses de recuperacion si se tratara de una evaluacion negativa recuperable. Las entrevistas trimestrales se
consideran de obligado cumplimiento, siendo la responsabilidad de que se produzcan del tutor o tutora.
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Las entrevistas trimestrales podran modificar diferentes aspectos del PIF, a tenor de las circunstancias
particulares de la trayectoria del EIR, y en un formato consensuado con la persona responsable de la tutoria. Las
actas de las entrevistas trimestrales seran firmadas por tutor/a y residente, y se registraran en el LR.

6.1. Hoja de evaluacion del residente por rotacion.

Las rotaciones constituyen uno de los aspectos nucleares en el itinerario de los y las EIR, para la adquisicion

de todas las competencias necesarias del area de conocimiento de sus respectivas especialidades. La evaluacién
rigurosa y sistematizada de los mismos, por tanto, es una responsabilidad de todos los actores docentes desde
tutores y tutoras hasta facultativos colaboradores con los que rotan los y las EIR.

La evaluacion de las rotaciones se realizard al finalizar la misma, utilizandose para ello el modelo vigente en

la actualidad y detallado en el Plan de Gestion de la Calidad Docente. La horquilla de puntuacion en la evaluacion
de las rotaciones serd de 1a 10 puntos (1-2 Muy insuficiente; 3-4 Insuficiente; 5 Suficiente; 6-7 Bueno; 8-9 Muy
Bueno; 10 Excelente).

Los rotatorios evaluados con puntuacién por debajo de 5, condicionaran una evaluacién anual negativa, quedando
bajo consideracion del Comité de Evaluacion su catalogacion como recuperable o no recuperable. En estos
supuestos el Comité de Evaluacién establecerd una recuperacion especifica programada que el especialista en
formacion debera realizar dentro de los tres primeros meses del siguiente afio formativo, conjuntamente
con las actividades programadas de éste, y siendo reevaluado posteriormente tras finalizar el periodo de
recuperacion. Adicionalmente aquellas rotaciones que sean evaluadas con una nota superior al 9.5, el tutor/a o
colaborador/a docente responsable tendrd que adjuntar un Informe Explicativo de Evaluacion. En caso de no constar
ese informe, la evaluacién de esa rotacion sera 9.5.

Las jefaturas de estudio trabajaran con todos los tutores/as y colaboradores/as docentes pertenecientes a su
Comision de Docencia, exponiéndoles los criterios de evaluacion y la importancia que tiene la objetividad en el uso
de los mismos.

Por parte de la Direccion del Plan Estratégico de Formacion Integral se habilitara una hoja especifica
informatizada de acuerdo a los criterios, que se pondrd a disposicién de las figuras docentes para la
cumplimentacion y facilitacion del autocdlculo en la evaluacion de rotaciones.

El tutor es el responsable de evaluar la formacion del residente. Dicha evaluacion tendra
como base dos vias de informacion.

e La informaciéon proporcionada por el FE.A. al frente de las actividades
relacionadas con la rotacion realizada por la persona en formacion. Dicho especialista,

supervisara las actividades diarias realizadas por el residente e informarad, de los resultados
y objetivos alcanzados a lo largo de la rotacion, al tutor.

e La informacion recogida por el propio tutor.
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o En reuniones con el residente, con una periodicidad nunca inferior a un
mes, este ultimo expondra las capacidades alcanzadas, asi como aspectos
positivos de la rotacion y dificultades encontradas. Se consigue, junto a
informacion para la evaluacién, informacién para mejorar el proceso de
formacion.

o Con la propuesta de realizacion de sesiones clinicas al residente con
supuestos practicos para constatar las habilidades adquiridas.

O Mediante un seguimiento de la actividad investigadora del residente como
participaciones en congresos, publicaciones de trabajos, comunicaciones o
cursos de post-grado.

La evaluacion de un residente de otro Servicio u Hospital, también la realizara el tutor. Sera
este quien determine, por las mismas vias anteriormente citadas, si el residente ha alcanzado
las expectativas de dicha rotacion.

El documento de evaluacion sera suministrado por la Comisiéon de Docencia del Hospital. La
puntuacion en cada apartado varia de 0 a 3, no siendo obligatorio un valor entero.

6.2. Hoja de evaluacion anual del residente.

La evaluacion se vertebrara fundamentalmente en la evaluacion de las rotaciones que hara media con la
evaluacion del Libro del Residente (LR) de esa anualidad por parte del tutor o tutora. A este niicleo central se sumara
aritméticamente la evaluacion de las actividades complementarias docentes-investigadoras-otras. Finalmente,
el Jefe/Jefa de la Unidad Docente/Comité de Evaluacion podra potestativamente incorporar desde

-0.5 a +0.5 puntos.

b.1 Componentes de la evaluacion anual:

1) Evaluacion de las rotaciones: Compuesta por la evaluacion media ponderada por duracion de las rotaciones
del afio formativo. Horquilla 0-6 puntos.

2) Evaluacion del LR por parte del tutor o tutora: el tutor o la tutora valorard tanto el contenido de
competencias especificas del LR y su formato, como la trayectoria (comprobable a través de las actas de
entrevistas trimestrales) seguida por el/la residente, aspecto clave a tener en cuenta en la evaluacion sumativa
anual. Horquilla 0-6 puntos

Los apartados 1y 2 haran media entre si.

La obtencion de una evaluacion media de las rotaciones (apartado 1) y/o de la evaluacion del LR por el tutor
apartado 2) por debajo de 5 imposibilitard la evaluacion positiva anual. EI Comité de Evaluacion debera
establecer el necesario periodo de recuperacion dentro de los tres primeros meses del siguiente afio formativo de esas
competencias no adquiridas por el EIR, siempre y cuando esta evaluacion negativa se considere de caracter
recuperable.
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En los casos en los que el LR sea evaluado con una nota superior al 9.5, el tutor/a responsable tendra que
adjuntar un informe explicativo de evaluacién. En caso de no constar ese informe, la evaluacion del LR ese afio
formativo sera 9.5.

3) Evaluacion de actividades docentes, investigacion y otras: se evaluard seglin ficha independiente
consensuada y homogénea para todo el SSPA, puntuando sélo en positivo, de manera que su objetivo principal sera
fomentar el mérito y el sobreesfuerzo. La puntuacion obtenida en este apartado sumara aritméticamente a la media
obtenida en los apartados 1 y 2. Horquilla 0-3 puntos.

4) Informe potestativo de la jefatura de la Unidad Docente/Comité de Evaluacién se adicionard a la puntuacién
final obtenida en los apartados 1, 2 y 3, conforméndose con este dltimo apartado la puntuacion anual definitiva.
Horquilla -0.5 a +05.

Se articulard un formato de LR homogéneo de cada especialidad en la Comunidad Auténoma, para evitar la
variabilidad.

b.2 Categorizacion de la evaluacion en los diferentes tramos:

El abanico posible final de la evaluacion anual oscilara entre un suelo de 1y un techo de 10 con la siguiente

categorizacion:

a. 1-2: MUY INSUFICIENTE d. 6-7: BUENO

b. 3-4: INSUFICIENTE e. 8-9: MUY BUENO
C. 5: SUFICIENTE f.  10: EXCELENTE

b.3 Informe de Evaluacion Anual:

Segtin el RD 183/2008, de 8 de febrero, el Informe de Evaluacién Anual del tutor o la tutora es el
instrumento basico y fundamental para la valoracion del progreso anual del residente en el proceso de adquisicién
de competencias profesionales, tanto asistenciales como de investigacion y docencia. Este informe sera realizado
por el tutor o tutora tras la tltima Entrevista formativa y estructurada con la o el residente, sirviendo el acta de la
misma como Informe de Evaluacion Anual, el tutor o tutora deberd incluir en este acta cualquier observacion
relacionada con los informes de evaluacion formativa o entrevistas celebradas en la anualidad correspondiente, los
informes de las evaluaciones de las rotaciones internas y externas y, en su caso, los informes que se hayan recibido de
las distintas unidades por las que haya rotado el residente.

6.3. Evaluacion sumativa final.
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La evaluacion sumativa final se realiza cuando la o el residente termina el tltimo afio de la especialidad, en el
mismo Comité de Evaluacion comentado previamente. El Comité de Evaluacion a la vista del expediente completo
de todo el periodo de residencia, otorgara a cada residente la calificacion final, no pudiendo evaluarse negativamente
a aquellas o aquellos residentes que hayan obtenido una evaluacion positiva en todos los afios del periodo
de residencia.

Para incentivar la excelencia y el mérito profesional se trabajard para incorporar la evaluacién final de la
especialidad a los diferentes baremos en los sistemas de seleccion de profesionales del SSPA.

6.4. Encuesta de evaluacion del EIR a su formacion.

La Comunidad Auténoma a través del Plan Estratégico de Formacién Integral habilitara una encuesta anual en la que
los y las EIR evaluardn su formacion. Esta encuesta sera multidimensional e incorporard necesariamente la
evaluacion del tutor/a, de la jefatura de la unidad docente, de la unidad docente, de la Comision de Docencia y del
Centro Docente, ademas de aspectos concretos de guardias y jornadas de atencion continuada, y elementos de la
anualidad formativa sobrevenida.

La encuesta se habilitara durante los meses de abril y mayo. Posteriormente se analizara global y
desagregadamente, publicandose el andlisis entre los meses de septiembre y octubre. Constituird un elemento clave
de comparacion y mejora en la formacion especializada de la Comunidad Auténoma.

Se habilitardn elementos docentes que incentiven la cumplimentacion de la misma por parte de los y las EIR.

7. Plan individualizado de rotaciones.

El plan de rotaciones se realiza de forma individualizada para cada residente. Este plan se
realiza de forma anual con la incorporacion de un nuevo residente. Cada nuevo plan sera
entregado por un lado al residente y por otro a la Comision de Docencia del Hospital.
En el plan de rotaciones ha de explicitarse, para cada rotacion, el F.E.A. encargado de
supervisar al residente durante la rotacién, las actividades a realizar, los objetivos
especificos y los dias de tutorias.

8. Anexos.
8.1. Instrumentacion propia de la U.G.C. de Radiofisica.

A continuacidn, se lista los equipos de medida con los que cuenta la U.G.C. de Radiofisica
para el desarrollo de sus actividades. Se proponen varias tablas, atendiendo cada una de ellas
al area de trabajo para la que estén destinados los equipos. Estas dareas son radioterapia,
radiodiagnostico, medicina nuclear y protecciéon radiologica. En cada una de las citadas tablas
se explicita el aparataje con su nombre comercial (cuando lo tengan), modelo y cantidad de
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dispositivos idénticos. Aunque algunos equipos son utilizados en varias areas, s6lo apareceran
en aquella en la que se maneje con mayor frecuencia.
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Junto al equipamiento de medida, la U.G.C. de Radiofisica cuenta en sus instalaciones con
un conjunto de ordenadores que permiten realizar las planificaciones de radioterapia externa y
braquiterapia. A continuacion, se lista dicho conjunto explicitando el modelo y marca de cada
planificador, la licencia o modalidad de calculo con la que se utilizan, el nimero de
planificadores (estaciones) disponibles y el nimero de instancias por planificador (céalculos
simultaneos por estacion):

8.2. Equipamiento hospitalario para diagnostico y tratamiento con radiaciones ionizantes.

Una de las caracteristicas de la U.G.C. de Radiofisica es que gran parte de sus actividades
se desarrollan de forma conjunta o en colaboracién con otros Servicios o Unidades de Gestion
Clinica hospitalarios. Esto se traduce en la utilizacion de un equipamiento que, aun no siendo
propio de la U.G.C. de Radiofisica, si que forma parte de su dimensionado. A continuacion,
se detalla el citado equipamiento.

e Equipos de tratamiento en el Servicio de Radioterapia:

- Acelerador lineal de electrones marca Varian, modelo TrueBeam, multienergético (fotones de
6 MV y 10 MV, electrones de 6, 9, 12, 15y 18 MeV), energia de fotones sin filtro aplanador
(6 FFF y 10 FFF), colimador multilaminas, dispositivo electronico de imagen portal, imagen
guiada, mesa con seis grados de libertad y capacidad para realizar tratamientos con intensidad
modulada y terapia volumétrica rotacional.

- Acelerador lineal de electrones marca Varian, modelo Clinac iX, multienergético (fotones de
6 MYV, electrones de 6, 9, 12 y 15 MeV), colimador multildminas, dispositivo electrénico de
imagen portal, imagen guiada y capacidad para realizar tratamientos con intensidad modulada
y terapia volumétrica rotacional.

- Acelerador lineal de electrones marca Siemens, modelo Oncor, multienergético (fotones de 6
MV y 15 MV), colimador multilaminas, dispositivo electrénico de imagen portal y capacidad
para realizar tratamientos conformados 3D.

Esta aprobado que se sustituya a finales de 2022 por uno de tltima generacion marca Varian, modelo
TrueBeam con ExacTrac de Brainlab.

- TC multicorte (20 cortes) dedicado exclusivamente a Radioterapia, marca Siemens, modelo
Somaton Definition As.

Esta aprobado que se sustituya a finales de 2022 por un TC de la misma marca modelo Somatom
Go.Sim
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e Braquiterapia.
- Equipo de braquiterapia de alta tasa marca Varian, modelo Varisource y esta aprobado se sustituya
en 2023 por otro equipo de la misma marca y modelo Bravos. Mientras se empiezan con los

tratamientos se tiene un concierto con el Hospital Virgen de las Nieves.

e Equipos para la obtencion de imdagenes con radionuclidos y/o rayos X en el
Servicio de Medicina Nuclear:

- Gammacamara Spect - TC de doble cabezal (modelo Optima 640, marca GE).

- Gammacamara Spect (modelo Ecam, marca Siemens).

Esta aprobado que se sustituya en 2023 por una Spect-CT, marca Siemens, modelo Symbia Intevo

Bold

- Densitometro (modelo Horizon-CI, marca Hologic).

- Deteccion del gangliocentinela (modelo Navigator 2.0, marca Dilon Tecnologies).

- Activimetro (modelo Atomlab 500, marca Biodex)

- Esta aprobada la instalacién en 2023 de un PET-CT, marca Siemens, modelo Biograph Vision 450
e Equipos para la obtencion de imagenes con rayos X en los Servicios de
Radiodiagn6sco de los hospitales del Servicio Andaluz de Salud en el drea que
cubre el servicio de Proteccion Radiologica:

-9 equipos de grafia convencional digital con control automatico de exposicién

- 22 equipos fluoroscopicos (arcos quirurgicos, equipos de radiologia intervencionista,
hemodinamica y telemandos).

-3 equipos de mamografia digital.

-2 equipos dentales panordmicos y cefalométricos (ortopantomdgrafos).
-6 equipos de tomografia computarizada.

-1 equipo de densitometria Osea.

-6 equipos portatiles.
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