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DECRETO FORAL 267/2015, de 16 de diciembre, por el que se establecen la estructuray
el curriculo del titulo de Técnico Superior en Imagen para el Diagnostico y Medicina
Nuclear, en el ambito de la Comunidad Foral de Navarra.

EXPOSICION DE MOTIVOS
1

La Ley Organica 5/2002, de 19 de junio, de las Cualificaciones y de la Formacién Pro-
fesional, ha permitido avanzar en la definicion de un Catalogo Nacional de Cualificaciones
que ha delineado, para cada sector o Familia Profesional, un conjunto de cualificaciones,
organizadas en tres niveles, que constituyen el nucleo del curriculo de los correspondientes
titulos de Formacion Profesional.

La Ley Organica 2/2006, de 3 de mayo, de Educacion, regula la organizacion y los princi-
pios generales de estructura y ordenacion de las ensefianzas profesionales dentro del sistema
educativo, articulando el conjunto de las etapas, niveles y tipos de ensefianzas en un modelo
coherente en el que los ciclos formativos cumplen importantes funciones ligadas al desarrollo
de capacidades profesionales, personales y sociales, situadas, esencialmente, en los ambitos
de la cualificacion profesional, la insercion laboral y la participacion en la vida adulta.

La Ley 2/2011, de 4 de marzo, de Economia Sostenible, establece como objetivo de
la misma en relacion con la formacién profesional el facilitar la adecuacion constante de la
oferta formativa a las competencias profesionales demandadas por el sistema productivo y
la sociedad, mediante un sistema de agil actualizacion y adaptacion de los titulos de forma-
cion profesional. Asi mismo, sefiala la necesidad de que la administracién educativa adopte
iniciativas para adecuar la oferta de formacion profesional a las necesidades de la sociedad y
de la economia en el ambito territorial correspondiente. Por otra parte, modifica los requisitos
necesarios para el acceso a las ensefianzas de formacion profesional en los ciclos de grado
medio y grado superior.

Mediante este decreto foral se establecen la estructura y el curriculo del ciclo formativo
de grado superior que permite la obtencién del titulo de Técnico Superior en Imagen para el
Diagnostico y Medicina Nuclear. Este curriculo desarrolla el Real Decreto 770/2014, de 12 de
septiembre, por el que se establece el titulo de Técnico Superior en Imagen para el Diagnéstico
y Medicina Nuclear y se fijan sus ensefianzas minimas, en aplicacion del articulo 8 del Real
Decreto 1147/2011, de 29 de julio, por el que se establece la ordenacion general de la formacion
profesional del sistema educativo, y en ejercicio de las competencias que en esta materia tiene
la Comunidad Foral de Navarra, reconocidas en el articulo 47 de la Ley Organica 13/1982, de
10 de agosto, de Reintegracién y Amejoramiento del Régimen Foral de Navarra.

Por otro lado, el Decreto Foral 54/2008, de 26 de mayo, por el que se regula la ordenacion
y desarrollo de la formacion profesional en el sistema educativo en el ambito de la Comuni-
dad Foral de Navarra, ha definido un modelo para el desarrollo del curriculo de los titulos de
formacion profesional, modelo que introduce nuevos aspectos estratégicos y normativos que
favorecen una mejor adaptacion a la empresa, una mayor flexibilidad organizativa de las en-
sefianzas, un aumento de la autonomia curricular de los centros y una mas amplia formacioén
al alumnado.

Por ello, la adaptacion y desarrollo del curriculo del titulo de Técnico Superior en Ima-
gen para el Diagnéstico y Medicina Nuclear a la Comunidad Foral de Navarra responde a las
directrices de disefio que han sido aprobadas por el citado Decreto Foral 54/2008, de 26 de
mayo.
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En esta regulacion se contemplan los siguientes elementos que configuran el curriculo
de este titulo: referente profesional, curriculo, organizacion y secuenciacion de ensefianzas,
accesos y condiciones de implantacion.

El referente profesional de este titulo, planteado en el articulo 3 y desarrollado en el
Anexo 1 de esta norma, consta de dos aspectos basicos: el perfil profesional del titulado y el
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entorno del sistema productivo en el que este va a desarrollar su actividad laboral. Dentro del
perfil profesional se define cual es su competencia general y se relacionan las cualificaciones
profesionales que se han tomado como referencia. La cualificacion profesional, Imagen para el
Diagnéstico, regulada por el Real Decreto 887/2011, de 24 de junio, asi como la cualificacién
incompleta, Radioterapia, regulada mediante los Reales Decretos 1087/2005, de 16 septiembre
y 295/2004, de 20 de febrero, configuran un espacio de actuacién profesional definido por el
conjunto de las competencias en las que se desglosa, que tiene, junto con los médulos pro-
fesionales soporte que se han afadido, la amplitud suficiente y la especializacion necesaria
para garantizar la empleabilidad de este técnico superior.

En lo concerniente al sistema productivo se establecen algunas indicaciones, con ele-
mentos diferenciales para Navarra, sobre el contexto laboral y profesional en el que este
titulado va a desempenar su trabajo. Este contexto se concibe en un sistema con, al menos,
dos dimensiones complementarias. La primera de ellas de caracter geografico, en la que su
actividad profesional esta conectada con otras zonas, nacionales e internacionales, de influen-
cia reciproca. La segunda es de tipo temporal e incorpora una vision prospectiva que orienta
sobre la evolucion de la profesion en el futuro.
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El articulo 4, con el Anexo 2 que esta asociado al mismo, trata el elemento curri-
cular de la titulacion que se regula en Navarra y se divide en dos partes. Por un lado se
encuentran los objetivos de este titulo y por otro el desarrollo y duracion de los diferentes
maodulos profesionales que constituyen el nucleo del aprendizaje de la profesion. En cuanto
a la definicion de la duracion se utilizan dos criterios, el numero de horas y el nUmero de
créditos europeos (ECTS). El primero tiene su interés para organizar la actividad formativa
y el segundo es un criterio estratégico relacionado con la movilidad en el espacio europeo
y con la convalidacién reciproca entre ensefianzas universitarias y ciclos formativos supe-
riores de formacion profesional. El curriculo de todos los moédulos profesionales dispone
de un apartado con orientaciones didacticas que conciernen al enfoque, la coordinacion y
secuenciacion de modulos y a la tipologia y definicién de unidades de trabajo y actividades
de ensefanza-aprendizaje.

4

En el ambito de esta norma se regula una secuenciacion de referencia de los médulos en
los dos cursos del ciclo y la division de cada modulo profesional en unidades formativas. Esta
division permite abordar otras ofertas de formacion profesional dirigidas al perfeccionamiento
de trabajadores o al disefio de itinerarios en los que se integre el procedimiento de evaluacién
y reconocimiento de la competencia con la propia oferta formativa. El articulo 5, junto con el
Anexo 3, desarrollan este elemento.

5

Respecto a los accesos y convalidaciones, el articulo 6 regula los accesos a este ciclo
formativo desde el Bachillerato, el articulo 7 define el acceso a otros estudios una vez finaliza-
do el ciclo formativo del titulo de Técnico Superior en Imagen para el Diagnéstico y Medicina
Nuclear, el articulo 8 define el marco de regulacién de convalidaciones y exenciones, y el
articulo 9, desarrollado en el Anexo 5, establece la correspondencia de los médulos profesio-
nales con las unidades de competencia de las cualificaciones implicadas en este titulo para
su acreditacién, convalidaciéon o exencion.

6

Finalmente, el ultimo elemento que regula este decreto foral es el descrito en los articulos
10 y 11, con sus respectivos Anexos 6 y 7, que tratan sobre las condiciones de implantacion
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de este ciclo formativo. Estas condiciones hacen referencia al perfil del profesorado y a las
caracteristicas de los espacios y equipamientos que son necesarios.

En su virtud, a propuesta del Consejero de Educacion y de conformidad con la decisién
adoptada por el Gobierno de Navarra en sesion celebrada el dia dieciséis de diciembre de
dos mil quince,

DECRETO:
Articulo 1. Objeto.

El presente decreto foral tiene por objeto el establecimiento de la estructura y el curri-
culo oficial del titulo de Técnico Superior en Imagen para el Diagndstico y Medicina Nuclear,
correspondiente a la Familia Profesional de Sanidad, en el ambito de la Comunidad Foral de
Navarra.

Articulo 2. Identificacion.

El titulo de Técnico Superior en Imagen para el Diagnostico y Medicina Nuclear queda
identificado por los siguientes elementos:

a) Denominacion: Imagen para el Diagndstico y Medicina Nuclear.
b) Nivel: 3-Formacién Profesional de Grado Superior.

c) Duracién: 2.000 horas.

d) Familia Profesional: Sanidad.

e) Referente europeo: CINE-5b (Clasificacion Internacional Normalizada de la Educa-
cion).
Articulo 3. Referente profesional y ejercicio profesional.

El perfil profesional del titulo, la competencia general, las cualificaciones y unidades de
competencia, las competencias profesionales, personales y sociales, asi como la referencia al
sistema productivo, su contextualizacién en Navarra y su prospectiva, se detallan en el Anexo
1 del presente decreto foral, de conformidad con lo establecido en el articulo 21 del Decreto
Foral 54/2008, de 26 de mayo, por el que se regula la ordenacion y desarrollo de la formacion
profesional en el sistema educativo en el ambito de la Comunidad Foral de Navarra.

Articulo 4. Curriculo.

1. Los objetivos generales del ciclo formativo de Imagen para el Diagndstico y Medicina
Nuclear y los moédulos profesionales que lo componen quedan recogidos en el Anexo 2 del
presente decreto foral.

2. Los centros educativos de formacién profesional en los que se imparta este ciclo
formativo elaboraran una programacion didactica para cada uno de los distintos médulos
profesionales que constituyen las ensefianzas del mismo. Dicha programacioén sera objeto de
concrecion a través de las correspondientes unidades de trabajo que la desarrollen.

Articulo 5. Modulos profesionales y unidades formativas.

1. Los modulos profesionales que componen este ciclo formativo quedan desarrollados
en el Anexo 2 B) del presente decreto foral, de conformidad con lo previsto en el articulo 10
del Real Decreto 770/2014, de 12 de septiembre, por el que se establece el titulo de Téc-
nico Superior en Imagen para el Diagndstico y Medicina Nuclear y se fijan sus ensefianzas
minimas.

2. Dichos mddulos profesionales se organizaran en dos cursos académicos, segun
la temporalizacién establecida en el Anexo 2 B) del presente decreto foral. De acuerdo con
la regulacion contenida en el articulo 16.2 del Decreto Foral 54/2008, de 26 de mayo, dicha
temporalizacion tendra un valor de referencia para todos los centros que impartan este ciclo
formativo y cualquier modificacion de la misma debera ser autorizada por el Departamento
de Educacion.

3. Con el fin de promover la formacion a lo largo de la vida, la imparticion de los médulos
profesionales se podra organizar en las unidades formativas establecidas en el Anexo 3 de
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este decreto foral. Los contenidos de las unidades formativas en que se divide cada médulo
profesional deberan incluir todos los contenidos de dicho médulo.

4. Lacertificacion de cada unidad formativa tendra validez inicamente en el ambito de la
Comunidad Foral de Navarra. La superacion de todas las unidades formativas pertenecientes
a un mismo médulo dara derecho a la certificacion del moédulo profesional correspondiente,
con validez en todo el territorio nacional, en tanto se cumplan los requisitos académicos de
acceso al ciclo formativo.

Articulo 6. Accesos al ciclo formativo.

1. Elacceso al ciclo formativo objeto de regulacién en el presente decreto foral requerira
el cumplimiento de las condiciones establecidas en el articulo 18 del Real Decreto 1147/2011,
de 29 de julio, por el que se establece la ordenacion general de la formacion profesional del
sistema educativo.

2. Tendran preferencia para acceder a este ciclo formativo aquellos alumnos que hayan
cursado la modalidad de Bachillerato de Ciencias y Tecnologia, tal y como se establece en el
articulo 13 del Real Decreto 770/2014, de 12 de septiembre.

Articulo 7. Accesos desde el ciclo a otros estudios.

1. Eltitulo de Técnico Superior en Imagen para el Diagnéstico y Medicina Nuclear per-
mite el acceso directo a cualquier otro ciclo formativo de grado superior, en las condiciones
de admision que se establezcan.

2. Eltitulo de Técnico Superior en Imagen para el Diagndstico y Medicina Nuclear per-
mite el acceso directo a las ensefianzas conducentes a los titulos universitarios de grado en
las condiciones de admision que se establezcan.

3. De acuerdo con el articulo 14.3 del Real Decreto 770/2014, de 12 de septiembre,
y a efectos de facilitar el régimen de convalidaciones, en el marco de la norma que regule el
reconocimiento de créditos entre los titulos de técnico superior de la formacion profesional y
las ensefianzas universitarias de grado, se han asignado 120 créditos ECTS a las ensefianzas
establecidas en este decreto foral, distribuidos entre los moédulos profesionales de este ciclo
formativo.

Articulo 8. Convalidaciones y exenciones.

1. Las convalidaciones entre modulos profesionales de titulos de formacion profesional
establecidos al amparo de la Ley Organica 1/1990, de 3 de octubre, de Ordenacién General
del Sistema Educativo, y los moédulos profesionales del titulo cuya estructura y desarrollo del
curriculo se establece en este decreto foral son las que se indican en el Anexo 4.

2. Respecto alas convalidaciones y exenciones de los médulos profesionales con otros
modulos profesionales, asi como con unidades de competencia, y con las ensefianzas de la
educacion superior se estara a lo establecido en el articulo 15 del Real Decreto 770/2014,
de 12 de septiembre, y a lo preceptuado en el articulo 38 del Real Decreto 1147/2011, de 29
de julio.

Articulo 9. Correspondencia de moédulos profesionales con las unidades de compe-
tencia.

1. La correspondencia de las unidades de competencia acreditadas de acuerdo a lo
establecido en el articulo 8 de la Ley Organica 5/2002, de 19 de junio, de las Cualificaciones
y de la Formacién Profesional, con los moédulos profesionales que forman las ensefianzas del
titulo de Técnico Superior en Imagen para el Diagnéstico y Medicina Nuclear para su conva-
lidacion o exencién queda determinada en el Anexo 5 A) de este decreto foral.

2. Asi mismo, la correspondencia entre los médulos profesionales que forman las
ensenanzas del mismo titulo con las unidades de competencia para su acreditacion queda
determinada en el Anexo 5 B) de este decreto foral.

Articulo 10. Profesorado.

1. La atribucion docente de los médulos profesionales que constituyen las ensefianzas
de este ciclo formativo corresponde al profesorado de los cuerpos de Catedraticos de Ense-
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fAanza Secundaria, de Profesores de Ensefianza Secundaria y de Profesores Técnicos de
Formacion Profesional, segun proceda, de las especialidades establecidas en el Anexo 6 A)
de este decreto foral.

2. Las titulaciones requeridas al profesorado de los cuerpos docentes, con caracter ge-
neral, son las establecidas en el articulo 13 del Real Decreto 276/2007, de 23 de febrero, por
el que se aprueba el Reglamento de ingreso, accesos y adquisicion de nuevas especialidades
en los cuerpos docentes a que se refiere la Ley Organica 2/2006, de 3 de mayo, de Educacion,
y se regula el régimen transitorio de ingreso a que se refiere la disposicion transitoria decimo-
séptima de la citada ley organica. Las titulaciones equivalentes, a efectos de docencia, a las
anteriores, para las distintas especialidades del profesorado, son las recogidas en el Anexo 6
B) del presente decreto foral.

3. Las titulaciones requeridas al profesorado de los centros de titularidad privada o de
titularidad publica de otras Administraciones distintas de las educativas para la imparticion de
los modulos profesionales que formen el titulo, se concretan en el Anexo 6 C) del presente
decreto foral.

4. Titulaciones equivalentes a efectos de docencia para impartir médulos profesiona-
les que conforman el titulo para los centros de titularidad privada, de otras Administraciones
distintas a la educativa y orientaciones para la Administracidon educativa, se concretan en el
Anexo 6 D) del presente decreto foral.

5. El profesorado especialista tendra atribuida excepcionalmente y de forma transito-
ria la competencia docente de los modulos profesionales especificados en el anexo 6 A) del
presente decreto foral.

6. El profesorado especialista debera cumplir los requisitos generales exigidos para el
ingreso en la funcion publica docente establecidos en el articulo 12 del Reglamento de ingreso,
accesos y adquisicion de nuevas especialidades en los cuerpos docentes a que se refiere la
Ley Organica 2/2006, de 3 de mayo.

7. Ademas, con el fin de garantizar que se da respuesta a las necesidades de los procesos
involucrados en el moédulo profesional, es necesario que el profesorado especialista acredite
al inicio de cada nombramiento una experiencia profesional reconocida en el campo laboral
correspondiente, debidamente actualizada, de al menos dos afios de ejercicio profesional en
los cuatro afos inmediatamente anteriores al nombramiento.

Articulo 11. Espacios y equipamientos.

1. Los espacios necesarios para el desarrollo de las ensefianzas de este ciclo formativo
son los establecidos en el Anexo 7 de este decreto foral.

2. Los espacios dispondran de la superficie necesaria y suficiente para desarrollar las
actividades de ensefianza que se deriven de los resultados de aprendizaje de los modulos
profesionales que se imparten en cada uno de los espacios. Ademas, deberan cumplir las
siguientes condiciones:

a) La superficie se establecera en funcion del numero de personas que ocupen el es-
pacio formativo y debera permitir el desarrollo de las actividades de ensefianza-aprendizaje
con la ergonomia y la movilidad requeridas dentro del mismo.

b) Deberan cubrir la necesidad espacial de mobiliario, equipamiento e instrumentos
auxiliares de trabajo.

c) Deberan respetar los espacios o superficies de seguridad que exijan las maquinas
y equipos en funcionamiento.

d) Respetaran la normativa sobre prevencion de riesgos laborales, la normativa sobre
seguridad y salud en el puesto de trabajo y cuantas otras normas sean de aplicacién.

3. Los espacios formativos establecidos podran ser ocupados por diferentes grupos de
alumnos que cursen el mismo u otros ciclos formativos, o etapas educativas.

4. Los diversos espacios formativos identificados no deben diferenciarse necesariamente
mediante cerramientos.
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5. Los equipamientos que se incluyen en cada espacio han de ser los necesarios y
suficientes para garantizar la adquisicion de los resultados de aprendizaje y la calidad de la
ensefianza a los alumnos. Ademas deberan cumplir las siguientes condiciones:

a) Elequipamiento (equipos, maquinas, etc.) dispondra de la instalacion necesaria para
su correcto funcionamiento, cumplira con las normas de seguridad y prevencioén de riesgos y
con cuantas otras sean de aplicacion.

b) La cantidad y caracteristicas del equipamiento debera estar en funcién del nimero
de alumnos y permitir la adquisicion de los resultados de aprendizaje, teniendo en cuenta los
criterios de evaluacion y los contenidos que se incluyen en cada uno de los moédulos profesio-
nales que se impartan en los referidos espacios.

6. El Departamento de Educacion velara para que los espacios y el equipamiento sean
los adecuados en cantidad y caracteristicas para el desarrollo de los procesos de ensefianza 'y
aprendizaje que se derivan de los resultados de aprendizaje de los médulos correspondientes,
y para que se ajusten a las demandas que plantee la evolucién de las ensefanzas, garanti-
zando asi la calidad de las mismas.

DISPOSICIONES ADICIONALES

Primera.—Equivalencias del titulo.

1. De conformidad con la disposicion adicional tercera del Real Decreto 770/2014, de
12 de septiembre, el titulo Técnico Especialista en Radiodiagndstico tendra los mismos efectos
académicos y profesionales que el titulo de Técnico Superior en Imagen para el Diagndstico
y Medicina Nuclear cuyo curriculo se regula en este decreto foral.

2. Asi mismo, el titulo de Técnico Superior en Imagen para el Diagnéstico regulado en
el Decreto Foral 344/1998 de 1 de diciembre, tendra los mismos efectos académicos y pro-
fesionales que el titulo Técnico Superior en Imagen para el Diagnéstico y Medicina Nuclear
cuyo curriculo se regula en este decreto foral.

Segunda.—Otras capacitaciones profesionales.

1. El'mddulo profesional de Formacién y orientacion laboral capacita para llevar a cabo
responsabilidades profesionales equivalentes a las que precisan las actividades de nivel basico
en prevencion de riesgos laborales, establecidas en el Real Decreto 39/1997, de 17 de enero,
por el que se aprueba el Reglamento de los Servicios de Prevencion, siempre que tenga al
menos 45 horas lectivas, conforme a lo previsto en el apartado 3 de la disposicion adicional
tercera del Real Decreto 881/2011, de 24 de junio.

2. La formacion establecida en el presente decreto foral, en sus diferentes médulos
profesionales, incluye los contenidos para obtener la acreditacion necesaria para operar con
instalaciones de rayos X con fines de diagndéstico médico, al amparo de la Instruccién 1S-17,
de 30 de enero de 2008.

3. Por ofra parte, esta formacion también incluye los contenidos especificados por el
Consejo de Seguridad Nuclear, en su Guia de Seguridad numero 5.6 (Apéndices I, Il y IV),
para la obtencion de la licencia de operador con campo de aplicacion en Medicina Nuclear, al
amparo del Real Decreto 1836/1999, de 3 de diciembre, por el que se aprueba el reglamento
de instalaciones nucleares y radiactivas y el Real Decreto 35/2008, de 18, de enero, por el
que se modifica el reglamento anterior.

DISPOSICION DEROGATORIA UNICA
Derogacién de otra normativa

1. Queda derogado el Decreto Foral 344/1998 de 1 de diciembre, por el que se establece
el curriculo del ciclo formativo de grado superior correspondiente al titulo de Técnico Superior
en Imagen para el Diagndstico en el ambito de la Comunidad Foral de Navarra.
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2. Quedan derogadas todas y cuantas disposiciones de igual o inferior rango se opongan
a lo dispuesto en este decreto foral.

DISPOSICIONES FINALES

Primera.—Implantacion.

El Departamento de Educacién de la Comunidad Foral de Navarra podra implantar el curri-
culo objeto de regulacion en el presente decreto foral a partir del curso escolar 2015/2016.

Segunda.-Entrada en vigor.

El presente decreto foral entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacién en el Boletin
Oficial de Navarra.

Pamplona, 16 de diciembre de 2015.—La Presidenta del Gobierno de Navarra, Uxue
Barkos Berruezo.—El Consejero de Educacion, José Luis Mendoza Pefa.

“ Técnico Superior en Imagen para el Diagndstico y Medicina Nuclear
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ANEXO 1
Referente profesional
A) Perfil profesional

a) Perfil profesional.

El perfil profesional del titulo de Técnico Superior en Imagen para el Diagnéstico y Medicina
Nuclear queda determinado por su competencia general, sus competencias profesionales, per-
sonales y sociales, y por la relacion de cualificaciones y, en su caso, unidades de competencia
del Catalogo Nacional de Cualificaciones Profesionales incluidas en el titulo.

b) Competencia general.

La competencia general de este titulo consiste en obtener registros graficos, morfold-
gicos o funcionales del cuerpo humano, con fines diagnésticos o terapéuticos, a partir de la
prescripcion facultativa utilizando equipos de diagnostico por imagen y de medicina nuclear, y
asistiendo al paciente durante su estancia en la unidad, aplicando protocolos de radioproteccion
y de garantia de calidad, asi como los establecidos en la unidad asistencial.

c) Cualificaciones y unidades de competencia.

Las cualificaciones y unidades de competencia incluidas en el titulo de Técnico Superior
en Imagen para el Diagnostico y Medicina Nuclear son las siguientes:

1. Cualificacién profesional completa:

SAN627-3: Imagen para el Diagnéstico, que comprende las siguientes unidades de
competencia:

—UC2078-3: Gestionar el area técnica de trabajo en una unidad de radiodiagnostico y/o
de medicina nuclear.

—UC2079-3: Preparar al paciente de acuerdo a las caracteristicas anatomofisioldgicos y
patolégicas, en funcion de la prescripcion, para la obtencion de imagenes.

—UC2080-3: Obtener imagenes médicas utilizando equipos de radiografia simple, radio-
grafia con contraste y radiologia intervencionista.

—UC2081-3: Obtener imagenes médicas utilizando equipos de tomografia computarizada
(TAC) y colaborar en exploraciones ecograficas (ECO).

—-UC2082-3: Obtener imagenes médicas utilizando equipos de resonancia magnética
(RM).

—-UC2083-3: Obtener imagenes médicas y estudios funcionales utilizando equipos de
medicina nuclear: gammagrafia simple, tomografia de emisién de fotén unico (SPECT y
SPECT-TAC)

—UC2084-3: Obtener registros de imagen metabdlica/molecular del cuerpo humano
con fines diagnosticos, utilizando equipos detectores de emision de positrones (PET y
PET-TAC).

—UC2085-3: Colaborar en la aplicacion de tratamientos radiometabdlicos y en la obtencién
de resultados por radioinmunoanalisis (RIA) en medicina nuclear.

—-UC2086-3: Aplicar normas de radioproteccion en unidades de radiodiagndstico y me-
dicina nuclear.

2. Cualificacién profesional incompleta:
SAN127-3: Radioterapia, que comprende las siguientes unidades de competencia:
—UC0388-3: Gestionar una unidad de radioterapia.

—UCO0390-3: Utilizar las radiaciones ionizantes de acuerdo a las caracteristicas anatdmicas
y fisiopatolégicas de las enfermedades.

—UC0391-3: Asistir al paciente durante su estancia en la unidad de radioterapia.
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—UC0394-3: Realizar los procedimientos de proteccién radiolégica hospitalaria, bajo la
supervision del facultativo.

d) Competencias profesionales, personales y sociales.

1) Organizar y gestionar el area de trabajo del técnico, segun procedimientos normali-
zados y aplicando técnicas de almacenamiento y de control de existencias.

2) Diferenciar imagenes normales y patolégicas a niveles basicos, aplicando criterios
anatomicos.

3) Verificar el funcionamiento de los equipos, aplicando procedimientos de calidad y
seguridad.

4) \Verificar la calidad de las imagenes médicas obtenidas, siguiendo criterios de ido-
neidad y de control de calidad del procesado.

5) Obtener imagenes médicas, utilizando equipos de rayos X, de resonancia magné-
tica y de medicina nuclear, y colaborar en la realizaciéon de ecografias, y/o en aquellas otras
técnicas de uso en las unidades o que se incorporen en el futuro.

6) Asegurar la confortabilidad y la seguridad del paciente de acuerdo a los protocolos
de la unidad.

7) Obtener radiofarmacos en condiciones de seguridad para realizar pruebas de diag-
nostico por imagen o tratamiento.

8) Realizar técnicas analiticas diagnosticas empleando los métodos de radioinmunoa-
nalisis.

9) Aplicar procedimientos de proteccion radiolégica segun los protocolos establecidos
para prevenir los efectos bioldgicos de las radiaciones ionizantes.

10) Adaptarse a las nuevas situaciones laborales, manteniendo actualizados los cono-
cimientos cientificos, técnicos y tecnoldgicos relativos a su entorno profesional, gestionando
su formacién y los recursos existentes en el aprendizaje a lo largo de la vida y utilizando las
tecnologias de la informacion y la comunicacion.

11) Resolver situaciones, problemas o contingencias con iniciativa y autonomia en
el ambito de su competencia, con creatividad, innovacion y espiritu de mejora en el trabajo
personal y en el de los miembros del equipo.

12) Organizary coordinar equipos de trabajo y asegurar el uso eficiente de los recursos,
con responsabilidad, supervisando el desarrollo del mismo, manteniendo relaciones fluidas
y asumiendo el liderazgo, asi como aportando soluciones a los conflictos grupales que se
presenten.

13) Comunicarse con sus iguales, superiores, clientes y personas bajo su responsabi-
lidad, utilizando vias eficaces de comunicacion, transmitiendo la informacion o conocimientos
adecuados, y respetando la autonomia y competencia de las personas que intervienen en el
ambito de su trabajo.

14) Generar entornos seguros en el desarrollo de su trabajo y el de su equipo, super-
visando y aplicando los procedimientos de prevencion de riesgos laborales y ambientales, de
acuerdo con lo establecido por la normativa y los objetivos de la empresa.

15) Supervisar y aplicar procedimientos de gestion de calidad, de accesibilidad univer-
sal y de «disefio para todas las personas», en las actividades profesionales incluidas en los
procesos de produccion o prestacion de servicios.

16) Realizar la gestién basica para la creacion y funcionamiento de una pequefia empresa
y tener iniciativa en su actividad profesional con sentido de la responsabilidad social.

17) Ejercer sus derechos y cumplir con las obligaciones derivadas de su actividad pro-
fesional, incluyendo las relacionadas con el soporte vital basico, con responsabilidad social
aplicando principios éticos en los procesos de salud y los protocolos de género de acuerdo
con lo establecido en la legislacion vigente, participando activamente en la vida econdémica,
social y cultural.
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B) Sistema productivo

a) Entorno profesional y laboral.

Las personas que obtienen este titulo ejercen su actividad profesional en el sector sa-
nitario publico y privado, en unidades de radiodiagndstico y de medicina nuclear, en centros
de investigacion y en institutos anatomico-forenses o de medicina legal, asi como en centros
veterinarios y de experimentacion animal, y delegaciones comerciales de productos hospita-
larios, farmacéuticos y técnicos de aplicaciones en electromedicina.

Realiza su trabajo bajo la supervision del médico especialista correspondiente y el su-
pervisor de la instalacion, con la correspondiente acreditacién como operador de instalaciones
radiactivas otorgado por el Consejo de Seguridad Nuclear (CSN).

Su actividad profesional esta sometida a regulacion por la Administracion sanitaria es-
tatal.

Las ocupaciones y puestos de trabajo mas relevantes son los siguientes:
—Técnico superior en imagen para el diagndstico.

—Técnico especialista en radiodiagnéstico.

—Técnico especialista en medicina nuclear.

—Personal técnico en equipos de radioelectrologia médica.

—Personal técnico en proteccion radioldgica.

—Personal técnico en radiologia de investigacion y experimentacion.
—Delegado comercial de productos hospitalarios y farmacéuticos.

b) Contexto territorial de Navarra.

El importante desarrollo en Navarra del sector sanitario, contempla la vertiente asistencial
en imagen para el diagnoéstico y medicina nuclear y aglutina a centros de atencion sanitaria
publicos y privados, universidades, centros de investigacién médica y empresas del sector
farmacéutico. La inversion en medicina es considerada por el plan de desarrollo para Navarra
como uno de los elementos clave en el futuro econémico de la region.

En la actualidad, los avances tecnolégicos y cientificos posibilitan el diagndstico y trata-
miento personalizado de los pacientes utilizando la tecnologia mas avanzada. La incorporacion
a la medicina de equipos médicos en imagen para el diagndstico y medicina nuclear, hacen
necesaria la disponibilidad en los centros de atencion sanitaria de personal técnico cualificado,
capaz de manejar instrumentos y equipos sofisticados y de analizar y registrar la informacién
obtenida con los mismos.

El curriculo del nuevo ciclo de Técnico Superior en Imagen para el diagnostico y medicina
nuclear trata de formar profesionales capaces de trabajar en los ambitos anteriormente sefia-
lados que rednan, ademas de la formacion técnica, una buena formacion cientifica en temas
sanitarios y que estén familiarizados con los protocolos de prevencion de riesgos y proteccién
medioambiental de forma que puedan realizar su trabajo en condiciones seguras.

c) Prospectiva.

Los avances en las tecnologias de la informacion y la comunicacion y el desarrollo tec-
nolégico de los equipos de captura de imagen repercuten en los procedimientos de captura,
procesado, almacenamiento y recuperaciéon de la imagen diagndstica, en la transmision
de informacion local y remota, y en la calidad de dicha imagen. Esta tendencia, que se ha
acelerado en los ultimos anos, supone cambios que afectan a la formacion y a la actividad
profesional del técnico superior en Imagen para el Diagndstico y Medicina Nuclear, tanto
en lo que se refiere a las propias técnicas diagndsticas y a su calidad, como en el tele-
diagndstico y el uso de la web como instrumento de comunicacion. Ejemplo de ello son la
generalizacion de los PACS y su estandarizacion, la progresiva digitalizacion de todas las
imagenes en cualquier modalidad y, en general, el desarrollo e integracion de los sistemas
de informacion radiolégicos y diagndsticos hospitalarios y, en ultima instancia, de todo el
sistema de salud.
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La imagen médica esta dejando de ser un conjunto de compartimentos estancos y evo-
luciona hacia la fusidon de imagenes a través de técnicas multimodalidad, que estan integran-
do y proporcionando una vision morfo-funcional de gran importancia para el incremento de
la calidad del diagndstico, la prevencioén y la planificacion de la terapia. Ademas, la imagen
clasica, bidimensional y estatica, esta evolucionando a una imagen 3D y 4D en virtud del
enorme incremento en la potencia de calculo y de proceso de las maquinas, lo que supone
la base para la obtencion de resultados de mayor calidad diagnéstica a partir de imagenes
tridimensionales e incluso virtuales.

Estos avances técnicos, junto con la progresiva incorporacion de métodos intervencionis-
tas en nuevas especialidades médicas o el incremento de la importancia de la imagen en la
asistencia en quiréfano o en la toma de biopsias, suponen cambios importantes en el entorno
productivo y en las responsabilidades del técnico superior en Imagen para el Diagndstico y
Medicina Nuclear. Ademas, estos avances técnicos predisponen a una ampliacion del uso de la
imagen para el diagndstico y la medicina nuclear como técnicas de cribaje para el diagnéstico
precoz de patologias con elevada morbi-mortalidad: tumores, patologias cardiovasculares,
Alzheimer y otras enfermedades neuro-degenerativas, reto de extrema importancia para el
incremento de la calidad de vida de la poblacién y para la formacion de estos profesionales.

No solo es importante la mejora de la calidad en la imagen obtenida, también la asistencia
al paciente durante su estancia en la unidad de radiodiagndstico, medicina nuclear y radiote-
rapia debe ser integral, sin olvidar la proteccion radioldgica; en este sentido, cada vez es mas
evidente la tendencia a la disminucién de dosis en las técnicas que hacen uso de radiaciones
ionizantes. Este aspecto, junto con la reduccion de los tiempos de exploracion, la digitalizacion
de la radiologia convencional y el desarrollo de técnicas como el TC espiral y multicorte, per-
mitira ampliar cuantitativa y cualitativamente los procedimientos de diagndstico, al tiempo que
se disminuye la exposicion de la poblacién a las radiaciones ionizantes de origen médico.

El desarrollo de la radiofarmacia, con la obtencion de moléculas dirigidas a dianas mas
especificas, la produccién local de radionuclidos de vida corta y, en general, los avances en
nuevos sistemas de marcaje, medios de contraste y administracion de los mismos, supone
un incremento y ampliacion del uso de modalidades diagndsticas, como la ultrasonografia, la
resonancia magnética, la tomografia computarizada, el SPECT, el PET o la miniaturizacion
de equipos y su portabilidad, ampliando su utilizacién en nuevos campos diagnésticos y te-
rapéuticos.

ANEXO 2
Curriculo
A) Objetivos generales del ciclo formativo

a) Interpretar y cumplimentar documentacion sanitaria, utilizando aplicaciones informa-
ticas para organizar y gestionar el area de trabajo.

b) Aplicar técnicas de almacenamiento en la gestion de existencias orientadas a orga-
nizar y gestionar el area de trabajo.

c) Reconocer las caracteristicas anatomofisioldgicas y patoldgicas basicas, para esta-
blecer diferencias entre imagenes normales y patolégicas.

d) ldentificar los fundamentos fisicos de las fuentes y equipos generadores de radia-
ciones ionizantes y no ionizantes para verificar el funcionamiento.

e) Aplicar procedimientos de puesta en marcha y mantenimiento, para verificar el fun-
cionamiento del equipo.

f) Seleccionar protocolos de calidad de seguridad de aplicacién en la preparacion de
los equipos para verificar el funcionamiento de los mismos.

g) Reconocer los criterios de idoneidad, para verificar la calidad de las imagenes me-
dicas.

h) Aplicar procedimientos de procesado para obtener la calidad de imagen requerida.
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i) Realizar técnicas de administracion de contrastes para obtener imagenes de acuerdo
al protocolo establecido en la unidad.

j) Seleccionar el protocolo de exploracion en funcion de la prueba solicitada en la ob-
tencion de imagenes médicas.

k) Determinary adaptar los procedimientos de exploracion en los equipos para obtener
imagenes médicas.

I) Reconocer las necesidades de los usuarios y aplicar técnicas de asistencia sanitaria
inicial segun protocolo de la unidad, para asegurar la confortabilidad y la seguridad.

m) Preparar reactivos, trazadores y equipos para obtener el radiofarmaco.
n) Seleccionar equipos y reactivos para realizar técnicas de radioinmunoanalisis.

i) Relacionar la accién de las radiaciones ionizantes con los efectos biolégicos para
aplicar procedimientos de proteccién radiolégica.

0) Interpretar las normas en los procedimientos de trabajo y la gestion del material
radiactivo para aplicar la proteccién radioldgica.

p) Identificar y actuar ante las emergencias de instalaciones radiactivas, para aplicar
procedimientos de proteccion radiolégica y técnicas de soporte vital basico.

q) Analizar y utilizar los recursos y oportunidades de aprendizaje relacionados con la
evolucion cientifica, tecnoldgica y organizativa del sector y las tecnologias de la informacion y
la comunicacion, para mantener el espiritu de actualizacion y adaptarse a nuevas situaciones
laborales y personales.

r) Desarrollar la creatividad y el espiritu de innovacion para responder a los retos que
se presentan en los procesos y en la organizacion del trabajo y de la vida personal.

s) Tomar decisiones de forma fundamentada, analizando las variables implicadas, inte-
grando saberes de distinto ambito y aceptando los riesgos y la posibilidad de equivocacion en
las mismas, para afrontar y resolver distintas situaciones, problemas o contingencias.

t) Desarrollar técnicas de liderazgo, motivacion, supervisién y comunicacion en contex-
tos de trabajo en grupo, para facilitar la organizacion y coordinacion de equipos de trabajo y
asegurar el uso eficiente de los recursos.

u) Aplicar estrategias y técnicas de comunicacién, adaptandose a los contenidos que
se van a transmitir, a la finalidad y a las caracteristicas de los receptores, para asegurar la
eficacia en los procesos de comunicacion.

v) Evaluar situaciones de prevencion de riesgos laborales y de proteccion ambiental,
proponiendo y aplicando medidas de prevencion personales y colectivas, de acuerdo con la
normativa aplicable en los procesos de trabajo, para garantizar entornos seguros.

w) ldentificar y proponer las acciones profesionales necesarias, para dar respuesta a
la accesibilidad universal y al «disefio para todas las personas».

x) ldentificar y aplicar parametros de calidad en los trabajos y actividades realizados
en el proceso de aprendizaje, para valorar la cultura de la evaluacién y de la calidad y ser
capaces de supervisar y mejorar procedimientos de gestion de calidad.

y) Utilizar procedimientos relacionados con la cultura emprendedora, empresarial y de
iniciativa profesional, para realizar la gestién basica de una pequefia empresa o emprender
un trabajo.

z) Reconocer sus derechos y deberes como agente activo en la sociedad, teniendo en
cuenta el marco legal que regula las condiciones sociales y laborales, para participar como
ciudadano democratico.

B) Médulos profesionales
a) Denominacion, duracién y secuenciacion

Se relacionan los mddulos profesionales del Técnico Superior en Imagen para el Diagnés-
tico y Medicina Nuclear con detalle de su denominacion, duracioén y distribucion temporal.
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CcODIGO DENOMINACION HORAS TOTALES CLASES SEMANALES CURSO
1345 Atencion al paciente 100 3 1.0
1346 Fundamentos fisicos y equipos 160 5 1.°
1347 Anatomia por la imagen 260 8 1.°
1348 Proteccion radioldgica 160 5 1.0
1349 Técnicas de radiologia simple 160 5 1.°
1350 Técnicas de radiologia especial 60 2 1.°

NAO01(1) Inglés | 60 2 1.°
1351 Técnicas de tomografia computarizada y ecografia 130 6 2°
1352 Técnicas de imagen por resonancia magnética 130 6 2°
1353 Técnicas de imagen en medicina nuclear 130 6 2°
1354 Técnicas de radiofarmacia 90 4 2°
1355 Proyecto de imagen para el diagnéstico y medicina nuclear 50 2 2°
1356 Formacion y orientacion laboral 70 3 2°
1357 Empresa e iniciativa emprendedora 70 3 2.°
1358 Formacion en centros de trabajo 370 En horario de empresa 2°

(1) Modulo obligatorio en la Comunidad Foral Navarra.

b) Desarrollo de médulos profesionales

Modulo Profesional: Atencién al paciente
Cadigo: 1345

Equivalencia en créditos ECTS: 9
Duracién: 100 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Identifica el ambito de trabajo, relacionandolo con la estructura del sector sanitario.
Criterios de evaluacion:

a) Se ha organizado el trabajo teniendo en cuenta la asistencia prevista, los medios,
los recursos y las necesidades del equipo de trabajo.

b) Se han definido los rasgos fundamentales del sistema sanitario en Espafa, sefialando
las particularidades del sistema publico y privado de asistencia.

c) Se han descrito las caracteristicas de las unidades de radiodiagnéstico y medicina
nuclear en el sistema sanitario, sus funciones y dependencias.

d) Se han descrito las caracteristicas de la unidad de radioterapia en el sistema sanitario,
sus funciones y dependencias.

e) Se han identificado las técnicas de gestidon de existencias en un servicio de radio-
diagndstico, medicina nuclear y radioterapia.

f) Se han detallado las analogias y diferencias entre unidades de radiodiagndstico,
medicina nuclear y radioterapia de la red publica y privada.

g) Se han enumerado las funciones y las competencias de este profesional sanitario en
las diferentes secciones de unidades de radiodiagndstico y medicina nuclear.

h) Se han detallado las funciones y competencias de este profesional sanitario en la
unidad de radioterapia.

2. Aplica los protocolos de acogida del paciente en la unidad de diagnéstico o tratamiento
segun el plan de actuacion que hay que desarrollar.

Criterios de evaluacion:

a) Se han interpretado los documentos de citacion y el procedimiento adecuado para
realizarla, en funcién de los diferentes tipos de servicios o unidades de diagndstico.
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b) Se han descrito los datos que identifican al paciente.
c) Se haidentificado el tipo de exploracion o tratamiento que se va a realizar.

d) Se ha descrito el significado y la estructura de una historia clinica tipo y la secuencia
l6gica para guardar los documentos y las pruebas diagndsticas.

e) Se han registrado los datos del paciente en la documentacion clinica.

f) Se ha definido la informacién que hay que entregar al paciente segun la técnica que
hay que realizar.

g) Se ha verificado la cumplimentacion del consentimiento informado.
h) Se ha comprobado el cumplimiento de la preparacion previa del paciente.

i) Se ha valorado la importancia de la actitud de confidencialidad y discrecion segun la
legislacion vigente en materia de proteccion de datos.

j) Se ha valorado la importancia de atender las necesidades de los usuarios.

k) Se ha valorado la importancia de la responsabilidad social y de los principios éticos
en los procesos de salud.

3. Aplica técnicas de comunicacion y apoyo psicologico, identificando las caracteristicas
de las personas.

Criterios de evaluacion:
a) Se han identificado los elementos de la comunicacion.

b) Se han analizado los diferentes tipos de lenguaje, técnicas y estrategias para una
buena comunicacion.

c) Se han identifican las habilidades personales y sociales que hay que desarrollar para
lograr una perfecta comunicacion.

d) Se ha caracterizado el comportamiento de diferentes tipos de usuarios.

e) Se han identificado posibles circunstancias psicolégicas generadoras de disfuncién
del comportamiento.

f) Se ha valorado la importancia del apoyo psicolégico en las diferentes interven-
ciones.

g) Se hadeterminado larelacién de ayuda, sus componentes y las habilidades que hay
que desarrollar para poder realizarla.

h) Se ha valorado la importancia de la cortesia, la amabilidad, el respeto, la discrecion,
la cordialidad y el interés en la interrelacién con la persona.

i) Se han identificado aspectos relativos al género en cuanto a la salud y enfermedad.

4. Observa parametros fisico-clinicos, relacionandolos con el estado general del pa-
ciente.

Criterios de evaluacion:
a) Se han identificado los parametros fisico-clinicos que hay que observar.

b) Se han discriminado las actuaciones propias del técnico en el protocolo o plan de
emergencias de la unidad.

c) Se han descrito los procedimientos para evaluar el nivel de consciencia del pa-
ciente.

d) Se han descrito los signos de posibles alteraciones del estado general.

e) Se han aplicado las técnicas basicas de cuidados en caso de necesidad, siguiendo
los protocolos de la unidad.

f) Se han registrado los signos y sintomas que han resultado de la observacion.

g) Se ha valorado la importancia del orden y la rigurosidad en la observacién de los
parametros.
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5. Realiza los procedimientos de preparacién del paciente para aplicar la técnica de ex-
ploracion o el tratamiento prescrito, actuando de acuerdo al protocolo descrito por la unidad.

Criterios de evaluacion:

a) Se han identificado las caracteristicas y las condiciones del estado general del pa-
ciente.

b) Se ha valorado el grado de autonomia del paciente.

c) Se han seleccionado las actividades que aseguran el confort y el bienestar del pa-
ciente, segun el protocolo de actuacion.

d) Se ha definido el posicionamiento del paciente segun el protocolo que se va a rea-
lizar.

e) Se han realizado técnicas de movilizacion o transferencia.

f) Se han aplicado los principios de ergonomia.

g) Se han descrito las repercusiones de una movilizacion y un traslado inadecuados.
h) Se ha demostrado cortesia, respeto, discrecion y comunicacion eficaz.

6. Resuelve contingencias en equipos y dispositivos que porta el paciente, en funcion
de la técnica de exploracion y del protocolo de la unidad.

Criterios de evaluacion:
a) Se han identificado los equipos y dispositivos terapéuticos.

b) Se han definido las caracteristicas y las técnicas de utilizacion de los equipos e
instrumentos terapéuticos.

c) Se handiscriminado las actuaciones propias del técnico sobre equipos y dispositivos,
segun criterios de manipulacion.

d) Se ha comprobado la operatividad de los diferentes equipos y dispositivos utilizados
segun el protocolo de trabajo establecido.

e) Se han identificado las posibles contingencias en equipos y dispositivos.

f) Se han identificado procedimientos de resolucién de contingencias segun protocolos
de la unidad.

g) Se han aplicado las técnicas generales de limpieza y asepsia en la manipulacion de
equipos y dispositivos.

7. Aplica técnicas de administracion de contrastes y radiofarmacos, relacionandolas
con la via de administracion segun protocolo de la unidad.

Criterios de evaluacion:
a) Se han identificado los diferentes tipos de contrastes y radiofarmacos.

b) Se han descrito las propiedades, las interacciones y los principales riesgos asociados
a los compuestos de contraste.

c) Se han definido las complicaciones y contraindicaciones de su uso.

d) Se hainformado al paciente y se han comprobado los antecedentes alérgicos.
e) Se han enumerado las diferentes vias de administracion de contrastes.

f) Se ha preparado el material y la zona de intervencion.

g) Se ha seleccionado la dosis adecuada en cada caso.

h) Se ha realizado la técnica de administracién de contraste.

i) Se han realizado operaciones de administracion de la medicacion sobre maniquies
de entrenamiento.

j) Se han descrito las actuaciones que hay que realizar en caso de reacciones ad-
versas.

k) Se han seleccionado técnicas de soporte vital basico.
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8. Aplica normas de prevencion y proteccion de enfermedades infecciosas identificando
los riesgos y las medidas de prevencion.

Criterios de evaluacion:

a) Se han identificado las situaciones de riesgo de contaminacion.

b) Se han determinado las medidas preventivas que hay que tomar.

c) Se harealizado el lavado de manos sistematico.

d) Se ha realizado la limpieza y desinfeccion del material y los equipos.

e) Se ha eliminado el material desechable y los residuos, aplicando la normativa co-
rrespondiente.

f) Se han empleado las medidas de proteccion, higiene y seguridad establecidas, tanto
para el personal como para el paciente.

Contenidos.

Identificacion del ambito de trabajo:

—Estructura del sistema sanitario publico y privado en Espafia. Salud publica y comuni-
taria.

—Indicadores de salud.

—Unidades de radiodiagndstico, medicina nuclear y radioterapia en el sistema sanitario.
—Gestién del almacén sanitario. Inventarios.

—Funciones del profesional en la unidad. Economia sanitaria.

—Conservacion de materiales. Productos sanitarios.

—Calidad en la prestacién de los servicios de radiodiagnéstico, medicina nuclear y ra-
dioterapia.

—Legislacion vigente aplicada al ambito de la actividad.
Aplicacién de protocolos de acogida del paciente:

—Protocolos de citacién, registro e identificacién de pacientes. Criterios de prioridad de
atencion.

—Documentos clinicos: tipos de documentos, utilidades, aplicaciones y criterios de cum-
plimentacion.

—Documentos no clinicos. Libros y documentos administrativos.

—Documentacién informativa sobre exploraciones y tratamientos. Protocolos de prepa-
racion.

—Normas deontolégicas.

—Ley de proteccién de datos.

—Responsabilidad social y principios éticos.

Aplicacion de técnicas de comunicacion y apoyo psicoldgico:

—Elementos de la comunicacion. Tipos de comunicacion. Comunicacion verbal y escrita.
Dificultades de la comunicacion. Barreras, interferencias y distorsiones. Habilidades personales
y sociales que mejoran la comunicacion interpersonal.

—Técnicas de comunicacion. Caracteristicas de la informacion.
—Fases de asistencia a la persona usuaria.

—Mediacion cultural en el entorno sanitario.

—Desarrollo de la personalidad. Etapas evolutivas en psicologia.
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—Cambios psicoldgicos y adaptacién a la enfermedad. Psicologia del enfermo crénico.
Psicologia del enfermo oncoldgico. Psicologia del enfermo geriatrico. Psicologia del enfermo
terminal. Psicologia del nifio y adolescente con enfermedad.

—Mecanismos de defensa ante la enfermedad. Estrés y ansiedad.
—Relacion de ayuda. Mecanismos y técnicas de apoyo psicoldgico.
—Genero. Salud y enfermedad.

Observacion, segun protocolo de la unidad, de parametros fisico-clinicos:
—Plan de emergencia.

—Actuaciones especificas.

—Valoracion del nivel de consciencia.

—Toma de constantes vitales. Pulso, temperatura, tension arterial y respiracion. Valores
normales y alteraciones.

—Protocolos de exploracion. Higiene y confort. Dolor.

—Asistencia a pacientes con necesidades especiales. Pediatricos, geriatricos, inconsis-
tentes e inestables.

Procedimientos de preparacion del paciente:

—El ser humano y sus necesidades: necesidades biofisicas, psiquicas y sociales, el
proceso salud-enfermedad.

—Factores determinantes de la salud. Dependencia y discapacidad.

—Higiene y confort en la unidad de diagnéstico o tratamiento. Confort del paciente en-
camado.

—Técnicas de movilizacion y traslado: criterios de seguridad y mecénica corporal, ergo-
nomia.

Resolucién, segun protocolo de la unidad, de contingencias de los equipos y disposi-
tivos:

—Actuaciones del técnico.

—Caracteristicas técnicas de equipamientos sanitarios: funcionalidad de equipos, equipos
electromédicos, reconocimiento y uso.

—Material desechable y material reutilizable: criterios de manipulacion y control, criterios
de verificaciéon y acondicionamiento.

—Equipos de oxigenoterapia: criterios de manipulacion y control, criterios de verificacion
y acondicionamiento.

—Aspiradores: criterios de manipulacion y control, criterios de verificacion y acondicio-
namiento.

—Equipos de monitorizacion y perfusion: criterios de manipulacion y control, criterios de
verificacion y acondicionamiento.

—Sondas, drenajes y ostomias: criterios de manipulacién y control, criterios de verificacién
y acondicionamiento.

Protocolo de aplicacion para la administracion de contrastes y radiofarmacos: Bases de
farmacologia:

—Principios de farmacocinética. Absorcion, distribucion, metabolismo y eliminacion. Gru-
pos de farmacos.

—Productos de contraste: tipos, indicadores, contraindicaciones y efectos secundarios.
—Técnicas de administracién y material: sondajes, enemas, cateterismos, otros.

—Actuaciones en caso de reacciones anafilacticas: parada cardiorrespiratoria, resucitaciéon
cardiopulmonar, técnicas de soporte vital basico.
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Prevencion y proteccion de enfermedades infecciosas: infeccion y cadena epidemio-
l6gica:

—Enfermedades transmisibles: infecciones nosocomiales, concepto, vias de transmision,
situaciones de riesgo, medidas preventivas.

—Aislamiento personal y del paciente.
—Lavado de manos.

—Limpieza y desinfeccion del material.
—Eliminacion de residuos.

Orientaciones didacticas.

El médulo de Atencion al paciente tiene por objeto capacitar y dotar al alumnado de
conocimientos tedricos y practicos sobre los cuidados generales y atencion al paciente que,
de forma integral, han de prestar los Técnicos Superiores en Imagen para el Diagndstico y
Medicina Nuclear, asi como los de Radioterapia, en el ejercicio de su actividad profesional.

Este médulo permite el conocimiento de los materiales, instrumentos, medicamentos y
medios de contraste, asi como su administracion, la valoracion del estado general y cuidados
del paciente en la unidad funcional en la que se realizan los procedimientos técnicos y trata-
mientos, aplicando los cuidados generales que, como consecuencia de dichos tratamientos,
requiere la asistencia integral del paciente. Asimismo, permite comprender la interrelacion
que se da entre los distintos servicios e instituciones de asistencia sanitaria que conforman
el sistema de salud.

El moédulo tiene un caracter tedrico-practico y para su 6ptimo desarrollo, ademas de los
contenidos tedricos, se proponen las siguientes actividades de caracter practico que se incor-
poraran a sus respectivas unidades formativas:

—Valoracion del estado general de los pacientes. Nivel de consciencia.

—Toma de constantes vitales: pulso, temperatura, tension arterial, respiracion. Valores
normales y alteraciones. Soporte Vital Basico. RCP, manejo del ambu, del aspirador y del
desfibrilador semiautomatico.

—Higiene y confort del paciente.

—Atencion a pacientes pediatricos, geriatricos, inconscientes, manejo de las fracturas,
politraumatizados, movilizaciones e inmovilizaciones del paciente y de la parte anatéomica.
Precauciones.

—Procedimientos de preparacion de los pacientes para la ejecucién de los distintos pro-
cedimientos y técnicas de obtencion de imagen y de tratamientos radioterapicos.

—Técnica de movilizacion e inmovilizacion de los pacientes en funcion de su estado,
patologias y necesidades. El traslado de los pacientes.

—Oxigenoterapia, sondajes, puncién venosa, perfusiones, administracion de contrastes,
inyectores, manejo de inyectores, cateterismos, manipulacién y preparaciones medicamento-
sas, enemas. Reacciones adversas y tratamiento de urgencia.

—Higiene, asepsia, el lavado de las manos.
—Manejo de materiales y productos estériles, el uso de guantes y su colocacién.
—El trabajo en los quiréfanos y cuidados intensivos. Precauciones.

Es un médulo transversal y se interrelaciona con el resto de los médulos que conforman
el curriculo formativo del Técnico Superior en Imagen para el Diagnéstico y Medicina Nuclear
y del Técnico Superior en Radioterapia, en la medida que han de asistir al paciente durante
su estancia en la unidad correspondiente y durante la obtencion de los diferentes registro
graficos, morfoldgicos y funcionales con fines de diagndstico y de tratamiento de acuerdo con
los protocolos establecidos. Por ello,requiere una importante coordinacién con el resto del
profesorado que imparte en el ciclo.
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Méodulo Profesional: Fundamentos fisicos y equipos
Codigo: 1346

Equivalencia en créditos ECTS: 13

Duracién: 160 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Caracteriza las radiaciones ionizantes, no ionizantes y ondas materiales, describiendo
su uso diagnéstico y terapéutico.

Criterios de evaluacion:

a) Se han reconocido los diferentes tipos de energias utilizadas en imagen para el
diagndstico y radioterapia.

b) Se han clasificado los distintos tipos de materiales de acuerdo con su comportamiento
ante un campo magnético.

c) Se hanidentificado las caracteristicas de las radiaciones ionizantes de origen nuclear
y no nuclear.

d) Se han establecido diferencias entre radiacién ionizante electromagnética y radiacion
de particulas.

e) Se ha justificado el uso imageneoldgico y terapéutico de las radiaciones ionizan-
tes.

f) Se han relacionado las caracteristicas de las radiaciones no ionizantes con la obten-
cion de imagenes diagndsticas.

g) Se ha relacionado el uso de ondas materiales con la obtencion de imagenes diag-
nosticas.

h) Se han definido las unidades y magnitudes utilizadas en radioterapia e imagen para
el diagnéstico.

2. Caracteriza los equipos de radiologia convencional, identificando sus componentes
y sus aplicaciones.

Criterios de evaluacion:

a) Se han interpretado los datos de curvas de emisién de rayos X y relacionado estos
con las propiedades fisicas de la radiacion generada.

b) Se han descrito las diferentes interacciones con la materia y la atenuacion que sufre
la radiacion X.

c) Se han identificado las densidades radiograficas en imagenes diagnosticas.
d) Se ha definido la estructura y el funcionamiento del tubo de rayos X.

e) Se han relacionado las propiedades de la radiacién producida con las caracteristicas
del tubo de rayos X.

f) Se han relacionado los parametros técnicos con las caracteristicas de la radiacion
X producida.

g) Se han identificado los componentes de los equipos de radiologia convencional.

h) Se ha determinado el tipo de equipo y los dispositivos accesorios que se deben utilizar
en funcién del tipo de exploracion.

i) Se ha identificado la influencia de los parametros técnicos de los equipos utilizados
en la calidad de la imagen obtenida.

3. Procesa y trata imagenes radiograficas, describiendo las caracteristicas de los re-
ceptores y sus aplicaciones.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha descrito la estructura de las emulsiones fotosensibles y el proceso de captura
de imagen en la pelicula radiografica.
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b) Se ha seleccionado el tipo de pelicula en funcién del tipo de imagen requerida.
c) Se han identificado los elementos accesorios de la pelicula radiografica.
d) Se han revelado peliculas radiograficas.

e) Se ha descrito el procedimiento de captura de imagen en formato digital directo o
indirecto.

f) Se ha procesado la imagen primaria digital para obtener una imagen final de cali-
dad.

g) Se ha definido el procedimiento que hay que utilizar para llevar a cabo el registro de
imagen en radioscopia.

h) Se ha marcado e identificado la imagen mediante los instrumentos y el equipo ade-
cuado a cada modalidad de captura.

i) Se han identificado los factores técnicos que diferencian las imagenes radiogra-
ficas.

j) Se han identificado artefactos en las imagenes radiograficas.

4. Caracteriza los equipos de tomografia computarizada (TC), identificando sus com-
ponentes y sus aplicaciones.

Criterios de evaluacion:
a) Se ha descrito la evolucion de la imagen tomografica y de los equipos de TC.

b) Se ha identificado la estructura de las salas de exploracién y los componentes de
los equipos de TC.

c) Se han diferenciado las caracteristicas técnicas de una TC convencional y una TC
espiral.

d) Se han definido las caracteristicas de los equipos de TC multicorte y de tomografia
de haz electroénico.

e) Se han reconocido los usos diagnosticos y terapéuticos de las exploraciones me-
diante TC.

f) Se han definido las normas de seguridad en el uso de equipos de TC.

g) Se han identificado los parametros de la imagen de TC mediante el uso del software
especifico.

h) Se han aplicado normas de postprocesado para obtener imagenes de calidad.
i) Se han realizado reconstrucciones de imagenes en 2D y 3D.
j) Se han reconocido artefactos en imagenes de TC.

5. Caracteriza los equipos de resonancia magnética (RM), identificando sus compo-
nentes y sus aplicaciones.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha descrito el origen de las sefales utilizadas en la captura de imagenes mediante
resonancia magnética.

b) Se han reconocido los parametros de captura de la sefial en funcion de las secuen-
cias utilizadas.

c) Se hanidentificado imagenes de resonancia magnética obtenidas mediante diferentes
secuencias.

d) Se ha descrito la estructura de las salas de exploracién y los componentes de los
diferentes equipos de resonancia magnética.

e) Se han seleccionado los materiales y accesorios necesarios para las exploraciones
mediante RM.

f) Se han reconocido los usos diagndsticos y terapéuticos de las exploraciones mediante
resonancia magnética.
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g) Se han definido las normas de seguridad en el uso de equipos de resonancia mag-
nética.

h) Se ha simulado una exploracion mediante RM, utilizando secuencias especificas.

i) Se han aplicado las normas de postprocesado para obtener imagenes de calidad.

j) Se han identificado usos de la resonancia magnética en nuevas técnicas diagnosticas
y terapéuticas.

6. Caracteriza los equipos de ultrasonografia, identificando sus componentes y apli-
caciones.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha descrito el origen de las sefiales utilizadas en la formacion de imagenes me-
diante el uso de ultrasonidos.

b) Se han definido las propiedades de la propagacion de ondas sonoras en diferentes
medios.

c) Se han identificado los componentes de los diferentes equipos de ultrasonografia.

d) Se ha seleccionado el equipo y los accesorios, de acuerdo con el tipo de exploracion
requerida.

e) Se han identificado las normas de seguridad en el uso de equipos de ultrasono-
grafia.

f) Se han diferenciado las imagenes de las diferentes modalidades de ultrasonografia.

g) Se han manipulado imagenes de ultrasonografia aplicando técnicas de postprocesado
obteniendo un producto de calidad.

h) Se han identificado artefactos en imagenes de US.

7. Realiza tareas de gestion de datos sanitarios, de imagenes diagndsticas y de trata-
mientos terapéuticos, interpretando la estandarizacién de la informacion clinica.

Criterios de evaluacion:

a) Se hanidentificado los condicionantes tecnolégicos de los sistemas de comunicacion
locales y remotos.

b) Se ha definido el concepto de estandar de manejo e intercambio electrénico de
informacion en sistemas de salud y se han relacionado los principales estandares de gestion
de la salud con los criterios internacionales.

c) Se hadescrito la informacién aportada por los servicios del estandar DICOM (Digital
Imaging and Communication in Medicine).

d) Se ha enumerado la informacion proporcionada por los sistemas HIS (Sistema de
Informacién Hospitalaria) y RIS (Sistema de Informacion Radioldgica) y sus diferencias.

e) Se han enumerado las especificaciones basicas de los PACS, relacionandolos con
las diferentes modalidades de adquisicion.

f) Se han relacionado los estandares HL7 (Health Level Seven) y DICOM con los sis-
temas HIS, RIS y PACS (Picture Archiving and Communication System).

g) Se han identificado los datos de los estudios o tratamientos a través del sistema de
gestidn, con seguridad y siguiendo los protocolos establecidos.

h) Se han almacenado, recuperado y procesado estudios e informes.

i) Se han reconocido, en los procedimientos de gestion de estudios y tratamientos, las
normas de confidencialidad requerida.

Contenidos.

Caracterizacion de las radiaciones y las ondas:

—Radiacion ionizante y no ionizante. Conceptos basicos de fisica radiologica. Estructura
atomica. Radiactividad: is6topos radiactivos. Fuentes y tipos de Radiacion ionizante.
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—Radiacion electromagnética y de particulas. Energia electromagnética. Propiedades de
los fotones. Espectro electromagnético.

—Ondas materiales y ultrasonidos. El sonido. Rangos sonoros. Comportamiento de las
ondas.

—Magnetismo y aplicaciones en la obtencion de imagenes diagndsticas. Caracteristicas.
Induccion magnética. Electromagnetismo. Induccion electromagnética. Clasificacion de los
materiales magnéticos. RMf. MEG.

—Unidades y magnitudes de uso en radioterapia e imagen para el diagndstico. Introduc-
cion. LET. Exposicion. Dosis abosrbida. Relacion entre exposicion y dosis absorbida en un
material. Dosis equivalente. Otros.

—Aplicaciones de las radiaciones ionizantes en radioterapia e imagen para el diagnostico.
Radiologia diagnéstica y terapeutica. Teleterapia. Braquiterapia. Medicina Nuclear. Equipos
de terapia superficial y profunda, con protones pesados. Aceleradores Lineales. Equipos de
Cobaltoterapia. Gammacamara. PET.

—Aplicacion de las radiaciones no ionizantes y las ondas materiales en radioterapia e
imagen para el diagnostico. Asistencia al contorneo de volumenes blanco. Imagen de trata-
mientos en tiempo real. RM. US.

Caracterizacion de los equipos de radiologia convencional:

—Radiacion X. Descubrimiento de los Rx. Produccion de Radiacion X. Radiacion carac-
teristica y radiacion de frenado. Espectro de emision de Rx, Caracteristicos y de frenado.
Factores que influyen en el espectro de emision de Rx.

—Interacciones de los rayos X con la materia. Colisiones, tipos. Dispersion clasica, efecto
Compton y Fotoléctrico. Atenuacién de los rayos X por la materia.

—Componentes y funcionamiento del tubo de rayos X. Evolucion de los equipos de radio-
logia. Generadores, tipos. Componentes externos e internos. Tubo de Rx. Caracteristicas de
anodo. Caracteristicas de catodo. Formacion y propiedades de los Rx. Espectro de emisién.
Factores que afectan al espectro de emision.

—Caracteristicas técnicas del haz de radiacion. Cantidad de los Rx: factores que afectan
a la cantidad de Rx. Calidad de los Rx: factores que afectan a la calidad de los Rx.

—Radiacion dispersa. Rejillas antidifusoras. Factores que influyen en su origen. Control
de la radiacién dispersa. Funcionamiento. Tipos. Seleccién de rejilla.

—Dispositivos restrictores del haz de radiacion. Limitadores del haz. Difragmas y Colima-
dores. Tipos. Caracteristicas y aplicaciones. Otros dispositivos restrictores.

—Mesas y dispositivos murales. Disefios, componentes y aplicaciones. Tipos de mesas
radiograficas y caracteristicas. Dispositivos de inmovilizacién y sujeciéon. Telemandos. Dispo-
sitivos murales. Dispositivos de techo.

—Receptores de imagen. Caracteristicas de los disefios convencionales y digitales. For-
matos.

—Consola de mandos. Disefios y caracteristicas de los elementos que lo componen.
—Uso eficiente de los recursos.
Procesado y tratamiento de la imagen en radiologia convencional:

—Estructura y tipos de peliculas. Composicién y propiedades. Tipos y tamanos. Forma-
cion de la imagen latente. Tipos de procesado. Luz dia. Digital. Quimica del procesado de la
pelicula. Manipulacién y almacenamiento.

—Pantallas de refuerzo. Estructura y caracteristicas. Combinacion pelicula-pantalla. Tipos
de pantallas. Cuidados de las pantallas.

—Chasis radiograficos. Caracteristicas y tipos.

—Identificacion y marcado de la imagen. Tipos y sistemas. Informatica en el diagnéstico
por imagen: historia, disefio y aplicacion.
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—Registro de la imagen en radiografia digital. Receptor de la imagen. Radiografia digital.
Técnica radiografica digital. Visualizacion. Artefactos y control de calidad.

—Registro de la imagen en radioscopia. Requisitos. Imagen analdgica e imagen digital.
Proceso de transformacién. Ventajas de la digitalizacién de imagenes. Radiografia digital
indirecta. Receptor de imagenes para radiografia computarizada y lector de radiografia com-
putarizada. Radiografia digital directa. Intensificacion de la imagen. Caracteristicas de las
imagenes radioscopicas. Protocolos de seguridad: ventajas e inconvenientes. Visualizacion
de la imagen digital.

—Factores que condicionan la calidad de la imagen radiografica. Definiciones. Factores
de la pelicula. Factores geométricos. Factores del sujeto. Factores que afectan al contraste
radiografico. Factores que afectan a la nitidez radiogréafica. Herramientas para mejorar la
calidad de la imagen radiografica. Control de Calidad radiografica y artefactos del sistema
pantalla-pelicula.

Caracterizacion de equipos de tomografia computarizada (TC):

—Evolucion de las técnicas tomograficas. Principios de funcionamiento. Generaciones de
tomografia computarizada.

—TC convencional y espiral. TC secuencial. Algoritmos de interpolacion. Factor de despla-
zamiento. Perfil de sensibilidad. Rotacién continua. Ventajas e inconvenientes. Parametros.

—TC multicorte. Configuracion. Modos de adquisicion.

—Componentes de un equipo de TC. Consola de control. Gantry. Tubo de Rx. Colimadores.
Detectores. Anillo deslizante.

—Usos diagnosticos y terapéuticos de la TC. Tipos de estudios en radiodiagndstico y
radioterapia.

—Seguridad en las exploraciones de TC. Criterios basicos de proteccion radiolégica.
Control de calidad. Medidas de seguridad frente al uso de contrastes.

—Representacion de laimagen en TC. Concepto de matriz, voxel y pixel. Unidad hounsfield.
Métodos de reconstruccién de la imagen. SFOV. DFOV. Reconstruccién multiplanar y 3D.

—Calidad de la imagen: resolucién espacial, temporal, de contraste, ruido, linealidad y
uniformidad espacial. Factores que afectan la resolucion espacial. Factores que afectan la
resolucion temporal, de contraste. Ruido. Linealidad. Uniformidad. Control de calidad.

—Artefactos en TC: fisicos, técnicos y por movimiento.
—Uso eficiente de los recursos. Guias y criterios.
Caracterizacion de equipos de resonancia magnética (RM):

—Comportamiento del spin nuclear en un campo magnético. Vector de magnetizacion.
Magnetizacion. El protén y el campo magnético externo. Componentes longitudinal y trans-
versal. Precesion. Ecuacion de Larmor. Pulso de radiofrecuencia.

—Generacion de la sefal de resonancia. Excitacion: pulsos de RF. Densidad proténica.
Relajacion longitudinal: T1. Relajacion transversal: T2. Relajacion T2. Secuencias Espin-Eco.
Secuencia eco-gradiente. Propiedades del plano y el espacio de Fourier.

—La sala de exploracion de RM. La jaula de Faraday. Sistema de cridgenos.
—Equipos de resonancia abiertos y cerrados.
—Imanes. Tipos y clasificacién. Permanentes. Electroimanes. Hibridos. CM.

—Emisores-receptores de RM. Bobinas de recepcidn, emision y mixtas. Bobinas de gradien-
te: seleccion del plano y grosor de corte tomografico. Bobinas corporales y de superficie.

—Consola de mandos y planificacion de la exploracion.
—Usos diagnosticos y terapéuticos de la RM.

—Seguridad en las exploraciones de RM. Medidas generales de seguridad. Riesgos re-
lacionados con el campo magnético y actuacion. Riesgos relacionados con la radiofrecuencia
y actuacién. Riesgos con sistemas refrigerantes-criogenos. Quench.
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—Captura de la sefal Transformada de Fourier. Espacio k. Matriz de datos.

—Tiempos de repeticion, de eco, de adquisicion y de inversién. Saturacion-recuperacion.
Inversidn-recuperacion. Secuencias de pulsos Spin-Eco. Secuencias de pulsos Gradiente-Eco.
Otras secuencias.

—Reconstruccion en 2D y 3D. Codificaciéon de frecuencia. Codificacion de fase. Codifi-
cacion de corte. Adquisicion 2D vs 3D. Relacion sefial-ruido. Intensidad de la sefal. ruido.
Resolucion espacial. Pixel. FOV o campo de visién. Matriz de imagen. Grosor de corte. GAP.
Contraste de la imagen.

—Artefactos en RM.

—Técnicas emergentes: resonancia magnética funcional, resonancia magnética interven-
cionista, resonancia magnética en simulacion radioterapica.

—Espectroscopia por RM.
—Uso eficiente de los recursos.
Caracterizacién de los equipos de ultrasonidos:

—Ondas mecanicas. Caracteristicas. Rangos sonoros. Introduccién. Sonido. Propiedades
de la onda.

—Produccion y recepcion de ultrasonidos: efecto piezoeléctrico.

—Interacciones de los ultrasonidos con el medio. Propagacion de US en medios homo-
géneos y no homogéneos. Reflexidn y reflectancia. Refraccion y difraccion. Interferencia.
Impedancia acustica.

—Transductores. Componentes y tipos. Introduccion. Transductores sectoriales. Trans-
ductores lineales. Transductores convex.

—Consola o mesa de control. Componentes.
—Dispositivos de salida: monitores e impresoras.

—Usos diagnésticos y terapéuticos de las imagenes de US. Ecografia cardiaca. Ecografia
abdominal. Ecografia uroldgica. Ecografia ginecoldgica. Ecografia obstétrica. Ecografia tiroidea,
testicular y mamaria. Ecografia vascular. Ecografia muscular. Ecografia endocavitaria. Ecografia
intraoperatoria, laparoscopica. Ecografia pediatrica. Ecografia intervencionista. Litotricia.

—Imagen digitalizada estatica y en movimiento. US 2D, 3D y 4D. Modo A. Modo M. Modo
B. Ecogenicidad. Anisotropia. Visualizacion en campo extendido. Imagen arménica. Resolucién
espacial. Elastografia. Contraste en ecografia. Ecografia 3D y 4D. Ecografia Doppler. Tipos.

—Artefactos en ultrasonogafia. Reverberaciones. Refuerzo ecogénico posterior. Sombra
acustica. Cola de cometa. Artefacto de refraccion. Imagen en espejo. Cuerpos extranos. Ar-
tefactos en imagenes Doppler.

—Uso eficiente de los recursos.
Gestion de la imagen diagnéstica:

—Redes de comunicacion y bases de datos. LAN y WAN en los usos médicos. Estandares
de comunicacion y bases de datos sanitarias.

—Telemedicina. Telediagnosis. Teleconsulta. Aplicaciones emergentes en telemedicina.
Teleradiologia.

—Estandarizacion de la gestién y planificacion de los servicios. Estructura del standard
DICOM (Digital Imaging and Comunication in Medicine).

—Estandarizacion de la imagen médica. DICOM y principales caracteristicas del estandar.
Formatos y servicios.

—HIS, gestion y planificacion de la actividad hospitalaria. Registro, almacenamiento y
transmision de informacion.

—RIS, gestidn del sistema de la imagen médica. Listas de trabajo, datos del paciente,
historial radiolégico y registro de peticiones.
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—PACS y modalidades de adquisicion. Sistemas de captura y gestion de imagen. Sistemas
de almacenamiento. Estaciones de visualizacién. Futuro de los Pacs.

—Integracion HIS-RIS-PACS. Estructura del standard HL7 (Health Level 7) para el intercam-
bio electronico de informacién clinica. Estructura del standard IHE (Integrating the Healthcare
Enterprise) orientado a los flujos de trabajo que ayuda a la integracion de los sistemas HIS,
RIS y PACS.

—Software de gestion HIS y RIS. Requisitos.
—Software de manejo de la imagen médica. Utilidades.

—Requerimientos de la proteccion de datos. Ley de Proteccion de Datos. Medidas de
seguridad.

Orientaciones didacticas.

El médulo Fundamentos fisicos y equipos tiene como objetivo que el alumnado adquiera
la formacion necesaria en relacion a los fundamentos fisicos de las fuentes de radiaciones
ionizantes, no ionizantes y ondas materiales ademas de distinguir sus propiedades, variables
técnicas y componentes. También debera conocer el funcionamiento de equipos generadores
de rayos X, resonancia magnética y ultrasonidos, los elementos que los componen y dispo-
sitivos accesorios. Del mismo modo, debera reconocer los tipos de receptores de imagen,
sus diferentes caracteristicas técnicas y parametros de control de los mismos e identificar los
equipos y sistemas de almacenamiento y transmision de la imagen médica.

Al finalizar este médulo el alumnado debe ser capaz de seleccionar los equipos y ele-
mentos requeridos para el diagndstico por la imagen en funcién de las caracteristicas de sus
prestaciones. Asi como todas las aplicaciones técnicas y su funcionamiento, conocer programas
informaticos de caracter general adaptandolos a la organizacion, gestion y tratamiento de la
informacion clinica y administrativa asi como aplicar técnicas de procesamiento y tratamiento
de la imagen radiolégica digital en funcién del tipo de soporte, equipos y tipo de exploracion.

Se sugiere que, para una correcta organizacion y desarrollo del proceso de ensefianza-
aprendizaje de este moédulo, la secuenciacidn de los contenidos basicos se distribuya en los
siguientes apartados organizados en tres grandes bloques:

—Caracterizacion de las radiaciones y las ondas.
—Caracterizacion de los equipos de radiologia convencional.
—Gestidn de la imagen diagndstica.

—Caracterizacion de equipos de tomografia computarizada (TC).
—Caracterizacion de equipos de resonancia magnética (RM).
—Caracterizacion de los equipos de ultrasonidos.

El primer bloque agruparia los aspectos basicos sobre conceptos de radiacion que inician
al alumnado en el conocimiento del conjunto de aparatos, tanto de sus componentes como
del funcionamiento de los mismos, asi como el disefio y aplicaciones de los dispositivos rela-
cionados con la obtencién de la imagen.

En el segundo bloque se sugiere profundizar en los contenidos sobre los receptores de
imagen, sus diferentes disefios y aplicaciones, incluyendo todos los parametros técnicos que
intervienen en la calidad de la imagen radiografica, su almacenamiento y transmision de las
imagenes.

Por ultimo, el tercer bloque estructura los contenidos referidos al fundamento fisico de los
equipos mas especificos iniciando al alumno en conceptos que le prepararan para una mejor
comprension de otros modulos en el curso siguiente.

Al ser un médulo tedrico-practico se sugiere que los contenidos conceptuales se desarrollen
en un aula polivalente dotada de recursos multimedia y con acceso a internet con el objetivo
de consultar paginas web que faciliten tanto la comprension de la materia impartida como la
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busqueda y analisis de informacién referente a los temas propuestos. Asimismo se propone
realizar simulaciones y manejar sistemas de gestion de imagen (PACS/ RIS).

Para la consecucioén de resultados de ensefianza-aprendizaje se proponen, entre otras,
las siguientes actividades:

—Explicar los componentes que intervienen en el disefio del tubo de RX asi como su
funcionamiento.

—Relacionar los elementos que conforman el tubo de Rx con la generacién de radia-
Ccion x.
—Describir los dispositivos adicionales y sus caracteristicas en funcion de su utilidad.

—Describir los equipos de radiodiagnéstico relacionando sus elementos en funcion de la
aplicacion diagnostica.

—Analizar los parametros de control de los equipos de diagnéstico en funcién de la técnica
solicitada.

—Explicar los criterios técnicos que influyen en la calidad de un registro radiografico.
—Describir los diferentes tipos de ordenadores.
—Relacionar los componentes funcionales de un ordenador.

—Describir las diferentes fases de los procesos de tratamiento de la imagen tanto con-
vencional como digitalizada.

—Comparar el concepto de radiologia digital con el convencional.
—Explicar los principios fisicos de ultrasonidos.

—Conocer los componentes del escaner, resonancia magnética y ultrasonidos y explicar
sus diferencias.

—Conocer los componentes de un ecografo y explicar sus diferencias.
—Reflexionar sobre el futuro de TC, RM y US.
—Obtener y tratar la imagen ecografica.

—Identificar los defectos de la imagen digitalizada proponiendo medidas correctoras en
funcion de los parametros establecidos.

—Analizar las aplicaciones mas usuales de los distintos tipos de software identificando el
mas adecuado en funcion del equipo a utilizar y exploracion a realizar.

—Realizar el proceso de digitalizacion de la imagen siguiendo los pasos establecidos
hasta la obtencién de una imagen diagnéstica de calidad.

—Realizar simulaciones basicas sobre los procedimientos de RM, TC, y Teleterapia.

—Definir la terminologia radioldgica referida a los diferentes temas explicados en el
aula.

—Investigar sobre el contenido de revistas relacionadas con los temas expuestos incluyendo
revistas internacionales asi como otros recursos en Internet, fundamentalmente documentos
de libre acceso.

Como actividad de refuerzo, teniendo en cuenta la constante evolucion de los aparatos
de radiologia, seria conveniente la utilizacion de diferentes estrategias como visitas-practicas
a centros hospitalarios, charlas de expertos.

Asimismo se propone la realizacién de una serie practicas grupales en el aula-taller con
el objetivo de manipular los sistemas de digitalizacion de la imagen y simuladores de imagen
de RM,TC,US. Por un lado, proporcionan al alumnado una relacion entre su aprendizaje y el
mundo laboral y, por otro, estimulan su capacidad de investigacién en nuevas tecnologias.

El médulo profesional Fundamentos fisicos y equipos guarda una estrecha relacion con el
mddulo de Proteccion radioldgica y Técnicas de radiologia simple, ambos impartidos en primer
curso, ya que en Fundamentos fisicos y equipos se desarrollan todos los contenidos de base
relativos a conceptos iniciales de radiacion y ondas, los equipos de radiologia convencional,
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tomografia computarizada, resonancia magnética y ultrasonidos asi como el procesado y tra-
tamiento de las imagenes obtenidas, conceptos todos ellos imprescindibles para la seleccién
y ejecucion de las técnicas radiograficas desarrolladas mas adecuadas en cada estudio.

También existe una importante relaciéon con el médulo Técnicas de radiologia especial
en cuanto al equipo, calidad de las imagenes y procedimiento de digitalizacion de las mismas.
Por tanto seria recomendable que el profesorado que imparte estos médulos pudiera tempo-
ralizar los contenidos y disefar actividades conjuntas para obtener el maximo rendimiento de
esta interrelacion.

—Describir las diferentes fases de los procesos de tratamiento de la imagen tanto con-
vencional como digitalizada.

—Comparar el concepto de radiologia digital con el convencional.
—Explicar los principios fisicos de ultrasonidos.

—Conocer los componentes del escaner, resonancia magnética y ultrasonidos y explicar
sus diferencias.

—Conocer los componentes de un ecografo y explicar sus diferencias.
—Reflexionar sobre el futuro de TC, RM y US.
—Obtencion y tratamiento de la imagen ecografica.

—Identificar los defectos de la imagen digitalizada proponiendo medidas correctoras en
funcion de los parametros establecidos.

—Analizar las aplicaciones mas usuales de los distintos tipos de software identificando el
mas adecuado en funcion del equipo a utilizar y exploracion a realizar.

—Realizar el proceso de digitalizacion de la imagen siguiendo los pasos establecidos
hasta la obtencién de una imagen diagndstica de calidad.

—Realizar simulaciones basicas sobre los procedimientos de RM, TC, y Teleterapia.

—Definir la terminologia radioldgica referida a los diferentes temas explicados en el
aula.

—Investigar sobre el contenido de revistas relacionadas con los temas expuestos incluyendo
revistas internacionales asi como otros recursos en Internet, fundamentalmente documentos
de libre acceso.

Mddulo profesional: Anatomia por la imagen
Cadigo: 1347

Equivalencia en créditos ECTS: 13
Duracién: 260 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Localiza las estructuras anatomicas, aplicando sistemas convencionales de topo-
grafia corporal.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha definido la posicion anatémica y sus planos de referencia.

b) Se ha aplicado la terminologia de posicidn, direcciéon y movimiento.

c) Se han localizado las regiones corporales.

d) Se han ubicado las cavidades corporales y definido su contenido.

e) Se ha establecido la relacién entre érganos vecinos.

f) Se han identificado marcas anatémicas externas como referencia para el posiciona-
miento del paciente y los equipos.

g) Se han proyectado los 6rganos internos sobre la superficie de la piel.
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2. Analiza imagenes clinicas, relacionando los protocolos de lectura con la técnica
empleada.

Criterios de evaluacion:

a) Se han identificado las caracteristicas de la imagen visualizada segun el tipo de
exploracion.

b) Se han definido las limitaciones y las aportaciones de cada técnica.

c) Se ha establecido la lateralidad, la posicion y la proyeccién al visualizar la imagen
clinica.

d) Se ha definido la orientacion y la localizacion del corte en imagenes tomograficas.

e) Se han identificado las estructuras fundamentales visibles en diferentes técnicas de
imagen.

f) Se han establecido las diferencias graficas de la representacion de los érganos en
funcién de la técnica de exploracion.

g) Se han comparado imagenes normales y patolégicas y sefialado sus diferencias.

h) Se han aplicado técnicas para optimizar la visién de la exploracién en escalas de
grises.

3. Reconoce estructuras anatémicas del aparato locomotor, interpretando las imagenes
diagndsticas.

Criterios de evaluacion:
a) Se ha definido la estructura y la funcion de los huesos.
b) Se han clasificado y ubicado los huesos.

c) Se han localizado los accidentes anatémicos del esqueleto 6seo en modelos anato-
micos y en imagenes radioldgicas.

d) Se han descrito los tipos y las caracteristicas de las articulaciones.

e) Se han reconocido estructuras articulares en imagenes médicas.

f) Se ha definido la estructura, los tipos y la ubicacién de los musculos.

g) Se han clasificado las principales patologias de huesos, articulaciones y musculos.
h) Se han establecido diferencias entre imagenes normales y patoldgicas.

4. l|dentifica la estructura, el funcionamiento y las enfermedades del sistema nervioso y
de los 6rganos de los sentidos, relacionandolos con imagenes diagndsticas.

Criterios de evaluacion:

a) Se han detallado las bases anatomofisiologicas del sistema nervioso.

b) Se han identificado los componentes del sistema nervioso central y periférico.

c) Se ha descrito el sistema ventricular encefalico, la produccién y la distribucion del

d) Se han identificado las estructuras nerviosas en imagenes tomograficas.

e) Se han clasificado las enfermedades del sistema nervioso.

f) Se han establecido diferencias entre imagenes normales y patoldgicas del SNC.
g) Se han detallado las bases anatomofisiologicas de los érganos de los sentidos.

h) Se han identificado los componentes de los 6rganos de los sentidos en imagenes
médicas.

5. Reconoce la estructura, el funcionamiento y las enfermedades de los aparatos car-
diocirculatorio y respiratorio, relacionandolos con imagenes diagndsticas.

Criterios de evaluacion:
a) Se ha descrito la estructura y el contenido de la caja toracica.
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b) Se han establecido las bases anatomofisiol6gicas del aparato cardiocirculatorio.
c) Se han identificado las estructuras mediastinicas en imagenes médicas.

d) Se han identificado y ubicado los principales vasos sanguineos en imagenes angio-
graficas.

e) Se han clasificado las principales patologias cardiacas y vasculares.
f) Se han establecido las bases anatomofisioldgicas del aparato respiratorio.
g) Se han clasificado las enfermedades respiratorias mas frecuentes.

h) Se han establecido las diferencias entre imagenes toracicas normales y patolo-
gicas.

6. Identifica la estructura, el funcionamiento y las enfermedades del aparato digestivo
y del sistema urinario, relacionandolos con imagenes diagnosticas.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha definido la estructura y el contenido de la cavidad abdémino-pélvica.

b) Se han establecido las bases anatomofisiolégicas del aparato digestivo.

c) Se han identificado los componentes del aparato digestivo en imagenes radiolo-

d) Se han clasificado las enfermedades del aparato digestivo.

e) Se han establecido las bases anatomofisiolégicas de los rifiones y las vias uri-
narias.

f) Se han identificado los componentes del sistema urinario en imagenes radiold-
gicas.

g) Se han descrito las principales enfermedades del sistema urinario.

h) Se han identificado los componentes del aparato digestivo y del sistema urinario en
imagenes médicas.

7. Reconoce la estructura, el funcionamiento y las enfermedades del sistema endocrino-
metabdlico y del aparato genital, relacionandolos con imagenes diagnésticas.

Criterios de evaluacion:
a) Se han definido las bases del sistema endocrino-metabdlico y la funcién hormonal.
b) Se han clasificado las alteraciones endocrinas-metabdlicas.

c) Se han establecido las bases anatdmicas vy fisiopatoldgicas del aparato genital fe-
menino.

d) Se han identificado los componentes del aparato genital femenino en imagenes
diagndsticas.

e) Se ha descrito la anatomia y la fisiologia de la mama.
f) Se han clasificado los principales procesos patolégicos de la mama.

g) Se han establecido diferencias entre imagenes normales y patolégicas de la
mama.

h) Se han establecido las bases anatomicas y fisiopatologicas del aparato genital mas-
culino.

i) Se han identificado los componentes del aparato genital masculino en imagenes
diagndsticas.

Contenidos.

Localizaciéon de estructuras anatdmicas:
—Posicion anatémica, ejes y planos de referencia.
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—Términos de posicion, direccion y movimiento.

—Regiones corporales.

—Cavidades corporales.

—Contenido de las cavidades corporales y relaciones anatémicas.
—Referencias anatomicas superficiales y marcas externas.

—Proyeccion en superficie de los érganos internos.

Andlisis de imagenes diagndsticas y reconocimiento de la técnica empleada:

—Técnicas de imagen para el diagnostico y caracteristicas generales de la imagen ge-
nerada.

—Aportaciones y limitaciones de las técnicas.

—Posiciones del paciente en el estudio por técnicas de imagen: proyecciones.
—Normas de lectura de imagenes diagndsticas.

—Reconocimiento de érganos a partir de imagenes médicas.

—Diferencias graficas entre imagenes de los érganos segun la técnica empleada.
—Diferencias graficas entre imagenes normales y patoldgicas.

—Métodos de ajuste de la imagen para optimizacion de la visualizacién: contraste y re-
solucién, saturacién vy brillo.

Reconocimiento de las estructuras anatdmicas del aparato locomotor:
—Estructura y funciones de los huesos.

—Clasificacion de los huesos.

—Marcas 6seas: relieves y depresiones.

—Huesos del craneo y de la cara.

—Columna vertebral: curvaturas vertebrales normales y patolégicas.
—Huesos de la extremidad superior y cintura escapular.

—Huesos de la extremidad inferior y cintura pélvica.

—Las articulaciones. Clasificacion.

—Elementos articulares.

—Identificacion de elementos articulares en imagenes médicas.
—Musculos. Estructura y funcion.

—Enfermedades del aparato locomotor. Clasificacion.

—Diferencias graficas entre imagenes normales y patologicas del aparato locomotor.
—Anatomia radioldgica del sistema musculo-esquelético.

—Anatomia radioldgica del raquis y estructuras contenidas.

Identificacion de la anatomia, la fisiologia y la patologia del sistema nervioso y de los
organos de los sentidos:

—Anatomia topografica del sistema nervioso.
—Meninges. Ventriculos. Cisternas subaracnoideas.
—Anatomia radioldgica y tomografica de la cabeza.
—Procesos patoldgicos del SNC. Clasificacion.
—Imagenes normales y patolégicas del SNC.
—Organo de la vision.

—Identificacion del contenido orbitario en imagenes médicas.
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—Organo de la audicién y el equilibrio.
—Analisis de las estructuras del oido medio e interno en imagenes tomograficas.

Reconocimiento de la anatomia, la fisiologia y la patologia de los aparatos cardiocircu-
latorio y respiratorio:

—Estructura y contenido de la caja toracica.

—Anatomia y fisiologia del aparato cardiocirculatorio.
—Cavidades y valvulas cardiacas.

—Estudio del corazéon en imagen para el diagndstico.
—Mediastino: limites, contenido y relaciones.

—Distribucién anatémica de los principales vasos sanguineos y linfaticos.
—Vasos sanguineos e imagenes angiograficas.

—Anatomia y fisiologia del aparato respiratorio.

—Clasificacién de las enfermedades respiratorias.

—Anatomia radioldgica del aparato respiratorio.

—Andlisis comparativo entre imagenes normales y patoldgicas.
—Anatomia radioldgica del torax.

Identificacion de la anatomia, la fisiologia y la patologia del aparato digestivo y del sis-
tema urinario:

—Cavidad abdominal y pelviana: estructura y contenido. Peritoneo.
—Cavidad oral y glandulas salivales.

—Tubo digestivo. Patologia del tubo digestivo.

—Higado y vias biliares. Fisiologia y patologia hepatica.
—Pancreas. Fisiologia pancreatica. Patologia pancreatica.
—Imagenes médicas del abdomen y de la pelvis.
—Anatomofisiologia renal y de las vias urinarias.

—Patologias de rifiones y vias urinarias.

—Anatomia radioldgica del rifién y de las vias urinarias.
—Anatomia radiologica del abdomen.

Reconocimiento de la anatomia, la fisiologia y la patologia del sistema endocrino-meta-
bdlico y del aparato genital:

—Sistema endocrino-metabdlico.

—Alteraciones endocrino-metabdlicas mas frecuentes.
—Aparatos genitales masculino y femenino.
—Enfermedades del aparato genital femenino.
—Estudios radiolégicos y ecograficos.

—Bases anatomofisioldgicas de la mama.
—Enfermedades mamarias.

—Imagenes mamograficas normales y patoldgicas.
—Enfermedades del aparato genital masculino.

Orientaciones didacticas.

La finalidad de este mddulo es el abordaje de la anatomia tradicional como base para
explicar la anatomia radiologica de los 6rganos y sistemas de todo el cuerpo, tanto en su
dimension normal como patolégica, utilizando los sistemas de obtencion de imagenes mas
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relevantes en cada caso. Con este fin, es importante que el alumnado desarrolle la habilidad
de reconocer una estructura y su situacion en relacion a las demas, independientemente de
la vista o plano espacial en que se encuentre. Asimismo, el conocimiento anatémico de las
estructuras normales debe permitirle reconocer cuando una imagen muestra algun hallazgo
inusual.

La propia naturaleza del moédulo ya evidencia la necesidad de afrontar el aprendizaje de
una manera teorico-practica, y a su vez, integradora, de manera que el estudiante perciba
cada elemento en el conjunto al que pertenece, anatémica y funcionalmente, asi como las
influencias de todos los sistemas anatémicos entre si, para llegar a comprender las posibles
repercusiones, tanto locales como generales, de una determinada disfuncién organica.

Para una adecuada comprension de los contenidos de este modulo, se propone una
secuenciacion en base a regiones anatémicas corporales, las cuales, en muchos de los
casos, se corresponden con areas asistenciales especificas en los servicios de radiologia
hospitalarios.

—Anatomia radioldgica de la columna vertebral y de la médula espinal.

—Anatomia radiologica del sistema musculo-esquelético I: cintura escapular y extremidad
superior.

—Anatomia radioldgica del sistema musculo-esquelético IlI: cintura pélvica y extremidad
inferior.

—Anatomia radioldgica del macizo craneo-facial y estructuras contenidas.
—Anatomia radioldgica del cuello.

—Anatomia radiologica del térax.

—Anatomia radioldgica de la cavidad abdomino-pélvica |: aparato digestivo.
—Anatomia radioldgica de la cavidad abddémino-pélvica Il: sistema urogenital.
—Anatomia radioldgica de la mama.

Por otra parte, se consideran como habilidades transversales a trabajar de forma indi-
recta a lo largo de todo el curso: la precision, el orden y el rigor en la descripcidn, asi como la
observacion, el analisis y el razonamiento logico.

Para una adecuada adquisicion de los conocimientos y habilidades que se pretenden
conseguir en este médulo profesional, se hace imprescindible la utilizacion de distintos tipos
de recursos:

—Maquetas anatémicas, para comprender la morfologia y situacion de las estructuras
anatomicas en tres dimensiones.

—Atlas de anatomia radiolégica, para poder comparar los dibujos anatémicos con image-
nes radioldgicas obtenidas por diferentes métodos.

—Sistemas de gestion imagen médica (PACS/RIS), para poder disponer de archivos de
imagen sobre los que trabajar los distintos contenidos desde estdndares de imagen médica
digital.

—Casos clinicos con documentacion referente a las pruebas de diagndstico radiolégico
realizadas o problemas y supuestos practicos que el estudiante debe resolver.

La radiologia actual, basada en la tecnologia digital y en los sistemas de informacién, en
evolucién constante, requiere, para poder desarrollar el proceso de ensefianza-aprendizaje
de los contenidos propuestos, de un aula tradicional dotada de un sistema de proyeccién de
imagenes y conexion a Internet, y de un aula informatizada en la que cada estudiante tenga
asignada su propia estacién de trabajo.

Dentro de las actividades de aula que se pueden sugerir para trabajar los contenidos
propuestos en el médulo estarian las siguientes:

—Observacion e identificacion de elementos anatémicos sugeridos en dibujos e ima-
genes.
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—Comparacion de imagenes obtenidas por distintos métodos, de la misma estructura
anatomica.

—Observacion e identificacion de hallazgos patolégicos en imagenes radiolégicas.

—Analisis y comentario de casos clinicos, desde el punto de vista de la imagen radio-
l6gica.

—Realizacion de trabajos guiados, individualmente o en grupo, de ampliacién o profun-
dizacion sobre contenidos vistos.

—Trabajo sobre estrategias de consulta de paginas web especializadas.

Este modulo esta directa y estrechamente relacionado con los médulos de Técnicas de
radiologia simple, Técnicas de radiologia especial, Técnicas de radiografia computarizada y
ecografia, Técnicas de imagen por resonancia magnética y Técnicas de imagen en medicina
nuclear. Constituye por tanto, una materia troncal y fundamental para el abordaje de los res-
tantes modulos vy, por ello, exige una adecuada coordinacion.

Por otra parte, también esta relacionado con el médulo de Atencidn al paciente, debido a
la necesidad de que el estudiante posea las bases fundamentales para relacionar determinados
conceptos anatomo-fisioldgicos con la situacion clinica y el estado general del paciente que
acude al servicio de radiologia.

Mddulo Profesional: Proteccion radiolégica
Cédigo: 1348

Equivalencia de créditos ECTS: 9
Duracién: 160 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Aplica procedimientos de deteccion de la radiacion, asociandolos a la vigilancia y
control de la radiacién externa e interna.

Criterios de evaluacion:

a) Se han seleccionado las magnitudes y las unidades empleadas en dosimetria y
radioproteccion.

b) Se ha descrito la deteccion de la radiacién, basandose en los procesos de interaccion
de la radiacién con la materia.

c) Se ha diferenciado entre la dosimetria de area o ambiental y la personal.

d) Se han seleccionado los monitores y los dosimetros mas adecuados para efectuar
la dosimetria.

e) Se han realizando las comprobaciones previas al uso de los monitores de ra-
diacion.

f) Se han sistematizado los procedimientos de deteccion y medida de la contami-
nacion.

g) Se han efectuado medidas de radiacion.

h) Se han interpretando las lecturas dosimétricas.

2. Detalla la interaccion de las radiaciones ionizantes con el medio bioldgico, descri-
biendo los efectos que producen.

Criterios de evaluacion:

a) Se han definido los aspectos generales de la interaccion de la radiacion con el medio
biolégico.

b) Se ha diferenciado entre la accion directa de la radiacion y la indirecta.

c) Se ha definido la interaccion de la radiacion con la célula y sus componentes.
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d)
cion.
e)
f)
g9)
3.

Se han descrito los factores que influyen en la respuesta celular frente a la radia-

Se han clasificado los efectos bioldgicos producidos por la radiacion.

Se ha descrito la respuesta sistémica y organica a la radiacion.

Se han relacionado los limites de la dosis con los efectos bioldgicos producidos.
Aplica los protocolos de proteccion radiolégica operacional, basandose en los criterios

generales de proteccion y tipos de exposiciones.

Criterios de evaluacion:

a)
b)
c)
d)
e)

f)

Se ha definido el objetivo de la proteccioén radioldgica.

Se ha diferenciado entre practica e intervencion.

Se han definido los distintos tipos de exposiciones.

Se han descrito los principios sobre los que se apoya la proteccion radiolégica.

Se han establecido las medidas basicas de proteccion radioldgica.

Se ha establecido la clasificacion y los limites de la dosis en funcion del riesgo de

exposicion a la radiacion.

)]
h)

Se han clasificado los lugares de trabajo y se ha procedido a su sefializacion.
Se ha explicado la vigilancia y el control de la radiacion a nivel individual y del am-

biente de trabajo.

i)
4.

Se ha establecido la vigilancia sanitaria del personal profesionalmente expuesto.

Caracteriza las instalaciones radiactivas sanitarias de medicina nuclear, radioterapia

y radiodiagnéstico, identificando los riesgos radioldgicos.

Criterios de evaluacion:

a)

Se han identificado las fuentes radiactivas empleadas en instalaciones radioactivas

y los riesgos radiolégicos asociados.

b)

Se han asociado los riesgos radioldgicos al uso de fuentes radiactivas encapsuladas

y no encapsuladas.

c)

Se han descrito las caracteristicas de los recintos de trabajo en las instalaciones de

medicina nuclear, radiofarmacia y radioterapia.

d)

Se han identificado las zonas de riesgo de una instalacion de medicina nuclear,

radiofarmacia y radioterapia.

e)

Se ha valorado la importancia del calculo de blindajes en el disefio estructural de la

instalacion de radioterapia externa y braquiterapia.

f)

Se han reconocido los dispositivos de seguridad y los dispositivos auxiliares en la

instalacion de radioterapia externa y braquiterapia.

g)

Se han detallado los requisitos administrativos para cada una de las instalaciones

radioactivas.

5.

Aplica procedimientos de gestion del material radiactivo, asociando los protocolos

operativos al tipo de instalacion.

Criterios de evaluacion:

a)
b)

)]

Se han definido las caracteristicas de los residuos radiactivos.

Se han clasificado los residuos radiactivos.

Se han justificado las diferentes opciones de gestion del material radiactivo.
Se han identificado los riesgos del transporte de material radiactivo.

Se han clasificado los bultos radiactivos y su senalizacion.

Se ha definido la documentacién requerida para la eliminacion de residuos.
Se han descrito las normas de gestidon del material radiactivo.
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6. Define acciones para la aplicacion del plan de garantia de calidad, relacionandolo
con cada area y tipo de instalacion radiactiva.

Criterios de evaluacion:

a) Se han interpretado los aspectos incluidos en el programa de garantia de calidad en
funcién del tipo de instalacion.

b) Se ha interpretado la normativa espafiola sobre calidad, especifica para cada ins-
talacion.

c) Se han descrito los procedimientos del control de calidad en medicina nuclear, ra-
dioterapia y radiodiagnéstico.

d) Se han identificado los protocolos de calidad en radiodiagndstico y en instalaciones
radioactivas.

e) Se ha justificado la optimizacion de los procedimientos diagndsticos y terapéuticos.

f) Se han definido las medidas adoptadas en los pacientes para evitar los riesgos de
irradiacion y de contaminacion.

7. Aplica planes de emergencia en las instalaciones radiactivas, identificando los acci-
dentes radiologicos.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha distinguido entre accidente e incidente.

b) Se han identificado los accidentes por exposicion.

c) Se han definido los accidentes por contaminacion.

d) Se han descrito los planes de emergencia de cada instalacion.

e) Se han identificado las emergencias en medicina nuclear.

f) Se han aplicado los protocolos en accidentes y emergencias.

g) Se ha efectuado el simulacro.

h) Se han descrito los puntos criticos de evaluacion del plan de emergencia.

Contenidos.

Aplicacion de procedimientos de deteccién de la radiacion:

—Magnitudes y unidades radiolégicas. Dosimetria. Exposicion (X). Kerma. Dosis absor-
bida (D). Relacion entre exposicion y dosis absorbida en un material. Transferencia lineal de
energia (LET). Relacion entre actividad y kerma en aire o exposicién. Radioproteccion. Dosis
equivalente (H). Magnitudes limitadoras. Magnitudes operacionales.

—Deteccién y medida de la radiacion. Fundamentos fisicos de la deteccion. Detectores de
ionizacion gaseosa. Camara de ionizacion. Contador proporcional. Contador geiger. Detecto-
res de semiconductores. Detectores de centelleo. Cristales luminiscentes. Fotomultiplicador.
Centelleo en fase liquida.

—Dosimetria de la radiacion. Dosimetria ambiental y personal. Monitores y dosimetros de
radiacion. Dosimetros personales. Dosimetros operacionales. Monitores de tasa de exposicion
o de dosis. Monitores de contaminacion. Detectores de neutrones. Interpretaciéon de lecturas
dosimétricas.

Interaccion de las radiaciones ionizantes con el medio bioldgico:
—Mecanismo de accidn de las radiaciones ionizantes. Accion directa. Accion indirecta.

—Interaccidn de la radiacion a nivel molecular y celular: sobre los acidos nucleicos y sobre
otros elementos celulares.

—Lesiones a nivel celular. Radiosensibilidad. Factores que influyen en la respuesta ce-
lular.

—Efectos biolégicos radioinducidos. Efectos deterministas. Efectos estocasticos: soma-
ticos y hereditarios.
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—Respuesta celular, sistémica y organica. Respuesta del organismo a la radiacion: etapas
(prodrémica, latente y manifiesta).

Aplicacion de los protocolos de proteccion radioldgica operacional:

—Proteccion radioldgica general. Concepto de proteccion radioldgica. Sistema de protec-
cion radiolégica. Practicas e intervenciones.

—Tipos de exposicidn: ocupacional, médica y publico.

—Principios generales de proteccion radioldgica: justificacion, optimizacion y limitacion.
—Medidas de proteccion radioldgica: distancia, tiempo y blindaje.

—Organismos nacionales e internacionales relacionados con la proteccion radiolégica.

—Descripcion de la proteccion radioldgica operacional. Objetivo de la proteccion radio-
I6gica. Clasificacion de las personas en funcion de los riesgos a las radiaciones ionizantes.
Limites establecidos para cada grupo. Medidas que hay que tomar en la proteccion operacio-
nal. Prevencion de la exposicion. Fuentes de radiacion y riesgos. Contaminacion e irradiacion.
Clasificacion y sefalizacion de zonas. Clasificacion de los trabajadores expuestos. Evaluacién
de la exposicién. Vigilancia del ambiente de trabajo. Vigilancia individual.

—Vigilancia sanitaria de los trabajadores expuestos.
Caracterizacion de las instalaciones radiactivas:

—Reglamentacion sobre instalaciones radiactivas. Fuentes radiactivas encapsuladas y no
encapsuladas. Clasificacion de las instalaciones radiactivas y autorizaciones. Inspeccion de
las instalaciones. Personal de las instalaciones y obligaciones. Diario de operacion.

—Analisis de los riesgos radioldgicos asociados al uso de fuentes no encapsuladas. Princi-
pales fuentes de riesgo de irradiaciéon o contaminacion. Vias de incorporacion de radionucleidos
al organismo. Principales fuentes de riesgos radioldgicos en un servicio de medicina nuclear.
La dispersion del material radiactivo.

—Disefio de la instalacion en medicina nuclear y radiofarmacia. Consideraciones gene-
rales de disefio de las instalaciones de medicina nuclear. Distribucion de zonas y accesos.
Materiales y superficies. Instalaciones de ventilacion y climatizacion. Instalacion eléctrica.
Sistema de proteccion contra incendios. Recintos de trabajo y almacenamiento de fuentes,
equipos y sistemas de proteccion radiologica. AlImacén de residuos radiactivos y sistema de
evacuacion de efluentes liquidos.

—Riesgos radiolégicos en las instalaciones de teleterapia y braquiterapia. Riesgos radio-
I6gicos por el uso de fuentes encapsuladas.

—Diseno de las instalaciones de teleterapia y braquiterapia. Aspectos generales del dise-
fo de instalaciones con aceleradores lineales de electrones y unidades de cobalto. Aspectos
generales del disefio de las instalaciones de braquiterapia. Tipos de radiaciéon presentes y
elementos de la instalacion. Calculo de blindajes. Sistemas de seguridad para proteccién
contra la radiacion. Sistemas auxiliares.

—Caracteristicas técnicas de las instalaciones de radiodiagnéstico. Requisitos particula-
res de proteccion radiolégica en instalaciones de radiologia intervencionista, traumatologia,
radiologia pediatrica, equipos méviles y mamografia, entre otros.

—Normativa y legislacion aplicable a las instalaciones radiactivas sanitarias.
Gestion del material radiactivo:

—Gestion de residuos radiactivos. Definicion de residuo radiactivo. Clasificacion de los
residuos. Opciones en la gestidn de los residuos. Fases de la gestion de residuos. Gestion y
almacenamiento de los residuos de baja y media actividad en Espana.

—Transporte de material radiactivo. Reglamento para el transporte seguro de material
radiactivo. Terminologia. Clasificacion de los materiales radiactivos. Tipos de embalajes y
bultos. Categorias de los bultos y etiquetado. Documentacion de transporte.

—Gestion de los residuos generados en un servicio de medicina nuclear y radiofarmacia.
—Gestion de los residuos generados en un servicio de radioterapia.
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Aplicacion del plan de garantia de calidad en medicina nuclear, radioterapia y radiodiag-
néstico:

—Garantia de calidad en medicina nuclear. Descripcion de la garantia y control de calidad
en medicina nuclear. Programa de garantia de calidad. Valores de referencia para radiodiag-
néstico (NRD), CE-PR-109. Mantenimiento y calibracién de los distintos tipos de detectores.
Atencion e informacion a los pacientes, familiares y personal asistencial.

—Garantia de calidad en radioterapia. Descripcién de la garantia y control de calidad en
radioterapia. Comision de garantia de calidad y control en radioterapia. Programa de garantia
de calidad en instalaciones de cobaltoterapia, aceleradores lineales y equipos de braquiterapia.
Mantenimiento y calibracion de los distintos tipos de detectores. Atencién e informacion a los
pacientes, familiares y personal asistencial.

—Garantia de calidad en radiodiagnéstico. Descripcion de la garantia y control de calidad
en radiodiagnéstico. Programa de garantia de calidad en instalaciones de radiodiagndstico.
Control de calidad de la imagen radiografica y relacion con la dosis. Mantenimiento y calibra-
cion de los distintos tipos de detectores. Atencién e informacién a los pacientes, familiares y
personal asistencial.

—Normativa vigente sobre calidad. Medicina nuclear. Radioterapia. Radiodiagndstico.
Aplicacién de planes de emergencia en instalaciones radiactivas:

—Accidentes y planes de emergencias en medicina nuclear. Prevencion de incidentes
y accidentes. Actuacion en incidentes. Normas de descontaminacion. Plan de emergencia.
Simulacros de emergencia. Evaluacion del plan de emergencia.

—Accidentes y planes de emergencia en radioterapia. Incidentes y accidentes en la
unidad de cobalto y aceleradores lineales. Incidentes y accidentes en braquiterapia. Plan de
emergencia en teleterapia. Plan de emergencia en braquiterapia. Simulacro de emergencia.
Evaluacion del plan de emergencia.

Orientaciones didacticas.

Este mddulo tiene por objeto capacitar y dotar al alumnado de los conocimientos teéri-
cos y practicos que, de forma integral, han de tener los Técnicos Superiores en Imagen para
el Diagnéstico y Medicina Nuclear para desempefar las funciones de proteccion frente a las
radiaciones ionizantes y la de gestién del material radiactivo.

Por otra parte, se consideran como habilidades transversales a trabajar de forma indi-
recta a lo largo de todo el curso: la precision, el orden y el rigor en la descripcién, asi como la
observacion, el analisis y el razonamiento logico.

Para una adecuada adquisicion de los conocimientos y habilidades que se pretenden
conseguir en este modulo profesional, se plantean las lineas de actuacion siguientes:

—Las simulaciones de deteccién y medida.

—La ejecucién de trabajos en equipo relacionados con la proteccion radiolégica.

—Las simulaciones de planes de emergencias y su puesta en marcha.

—El manejo de equipos informaticos para los controles de calidad internos y externos.
—El conocimiento de las prestaciones de los equipos.

Al ser un modulo tedrico-practico se sugiere que los contenidos conceptuales se desa-
rrollen en un aula polivalente dotada de recursos multimedia y con acceso a internet, con el
objetivo de consultar paginas web que faciliten tanto la comprension de la materia impartida
como la busqueda y analisis de informacion referente a los temas propuestos. Como actividad
de refuerzo, teniendo en cuenta la constante evolucion de los aparatos de radiologia, seria
conveniente la utilizacion de diferentes estrategias como visitas-practicas a centros hospita-
larios, charlas de expertos.

Asimismo, se propone la realizacion de una serie practicas grupales en el aula-taller y/o
hospitales con el objetivo de manipular los sistemas de digitalizacion de la imagen y simula-
dores de imagen. Estas practicas, por un lado, proporcionan al alumnado una relacion entre
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su aprendizaje y el mundo laboral y, por otro, estimulan su capacidad de investigacién en
nuevas tecnologias.

Las actividades de ensefianza-aprendizaje estaran encaminadas a conseguir los cono-
cimientos tedrico- practicos necesarios para desempefar las funciones que estos técnicos
superiores van ha realizar:

—Manejar equipos de medida y deteccion de la radiacidon empleados para la dosimetria
ambiental y personal.

—Colaborar en los procesos de vigilancia y control de la radiacion.
—Aplicar medidas de radioproteccion.

—Identificar accidentes radiolégicos y aplicar planes de emergencia.
—Aplicar planes de garantia de calidad.

—La gestion de material radioactivo.

Se sugiere que, para una correcta organizacion y desarrollo del proceso de ensefianza-
aprendizaje de este modulo, la secuenciacion de los contenidos basicos se distribuya en los
siguientes bloques de contenidos:

—Aplicacion de procedimientos de deteccién de la radiacion.
—Interaccion de las radiaciones ionizantes con el medio bioldgico.
—Aplicacion de los protocolos de proteccién radiolégica operacional.
—Caracterizacion de las instalaciones radiactivas.

—Gestion del material radiactivo.

—Aplicacion del plan de garantia de calidad en medicina nuclear, radioterapia y radio-
diagndstico.

—Aplicacion de planes de emergencia en instalaciones radiactivas.

Modulo Profesional: Técnicas de radiologia simple
Codigo: 1349

Equivalencia en créditos ECTS: 8

Duracién: 160 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Realizala preparacion de un estudio de radiografia simple, seleccionando los equipos
y los materiales necesarios.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha seleccionado el equipo y los materiales segun la peticion del estudio radio-
grafico.

b) Se han elegido los receptores de imagen, de acuerdo con los procedimientos esta-
blecidos.

c) Se han aplicado los protocolos de recepcion del paciente, de acuerdo con la peticién
del estudio.

d) Se han identificado las caracteristicas psicofisicas del paciente determinantes en la
exploracion requerida.

e) Se ha preparado al paciente para la realizacion de una exploracion determinada.

f) Se ha definido la informacién que hay que transmitir al paciente en una exploracion
determinada.

2. Realiza técnicas de exploracion radiolégica de la extremidad superior y la cintura
escapular, aplicando los protocolos requeridos.

Criterios de evaluacion:
a) Se ha detallado la posicion del paciente para la exploracion requerida.
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b) Se han protegido de la radiacién los érganos sensibles, de acuerdo con las carac-
teristicas de la exploracion.

c) Se ha situado el tubo a la distancia adecuada, se ha centrado, angulado y colimado
el haz de rayos X y se ha situado el receptor de imagen para la obtenciéon de una imagen de
calidad.

d) Se han seleccionado los valores técnicos adecuados para la exploracion.

e) Se han comprobado la posicion, los accesorios y los valores técnicos antes de rea-
lizar la exposicion.

f) Se ha simulado la exploracion.
g) Se ha capturado o revelado la imagen y se ha comprobado su calidad.

h) Se ha valorado la necesidad de repetir la exploracion, de acuerdo con la calidad de
la imagen obtenida.

i) Se ha acondicionado la sala de exploracion, el equipo y los materiales accesorios
para la realizacion de una nueva exploracion.

3. Realiza técnicas de exploracién radiologica de la extremidad inferior y la cintura
pélvica, aplicando los protocolos requeridos.

Criterios de evaluacion:
a) Se ha detallado la posicion del paciente para la exploracion requerida.

b) Se han protegido de la radiacién los érganos sensibles, de acuerdo con las carac-
teristicas de la exploracion.

c) Se ha situado el tubo a la distancia adecuada, se ha centrado, angulado y colimado
el haz de rayos X y se ha situado el receptor de imagen para la obtenciéon de una imagen de
calidad.

d) Se han seleccionado los valores técnicos adecuados para la exploracion.

e) Se han comprobado la posicién, los accesorios y los valores técnicos antes de rea-
lizar la exposicion.

f) Se ha simulado la exploracion.
g) Se ha capturado o revelado la imagen y se ha comprobado su calidad.

h) Se ha valorado la necesidad de repetir la exploracion, de acuerdo con la calidad de
la imagen obtenida.

i) Se ha acondicionado la sala de exploracion, el equipo y los materiales accesorios
para la realizacion de una nueva exploracion.

4. Realiza técnicas de exploracion radiolégica de la columna vertebral, el sacro y el
coxis, aplicando los protocolos requeridos.

Criterios de evaluacion:
a) Se ha detallado la posicion del paciente para la exploracion requerida.

b) Se han protegido de la radiacion los érganos sensibles, de acuerdo con las carac-
teristicas de la exploracion.

c) Se ha situado el tubo a la distancia adecuada, se ha centrado, angulado y colimado
el haz de rayos X y se ha situado el receptor de imagen para la obtenciéon de una imagen de
calidad.

d) Se han seleccionado los valores técnicos adecuados para la exploracion.

e) Se han comprobado la posicién, los accesorios y los valores técnicos antes de rea-
lizar la exposicion.

f) Se ha simulado la exploracion.
g) Se ha capturado o revelado la imagen y se ha comprobado su calidad.

h) Se ha valorado la necesidad de repetir la exploracion, de acuerdo con la calidad de
la imagen obtenida.
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i) Se ha acondicionado la sala de exploracion, el equipo y los materiales accesorios
para la realizacién de una nueva exploracion.

5. Realiza técnicas de exploracion radiolégica de térax dseo, visceral y abdomen, apli-
cando los protocolos requeridos.

Criterios de evaluacion:
a) Se ha detallado la posicidon del paciente para la exploracion requerida.

b) Se han protegido de la radiacién los érganos sensibles, de acuerdo con las carac-
teristicas de la exploracion.

c) Se ha situado el tubo a la distancia adecuada, se ha centrado, angulado y colimado
el haz de rayos X'y se ha situado el receptor de imagen para la obtenciéon de una imagen de
calidad.

d) Se han seleccionado los valores técnicos adecuados para la exploracion.

e) Se han comprobado la posicién, los accesorios y los valores técnicos antes de rea-
lizar la exposicion.

f) Se ha simulado la exploracion.
g) Se ha capturado o revelado la imagen y se ha comprobado su calidad.

h) Se ha valorado la necesidad de repetir la exploracion, de acuerdo con la calidad de
la imagen obtenida.

i) Se ha acondicionado la sala de exploracién, el equipo y los materiales accesorios
para la realizacion de una nueva exploracion.

6. Realiza técnicas de exploracion radioldgica de cabeza y cuello, aplicando los proto-
colos requeridos.

Criterios de evaluacion:
a) Se ha detallado la posicion del paciente para la exploracion requerida.

b) Se han protegido de la radiacién los érganos sensibles, de acuerdo con las carac-
teristicas de la exploracion.

c) Se ha situado el tubo a la distancia adecuada, se ha centrado, angulado y colimado
el haz de rayos X y se ha situado el receptor de imagen para la obtencion de una imagen de
calidad.

d) Se han seleccionado los valores técnicos adecuados para la exploracion.

e) Se han comprobado la posicién, los accesorios y los valores técnicos antes de rea-
lizar la exposicion.

f) Se ha simulado la exploracion.
g) Se ha capturado o revelado la imagen y se ha comprobado su calidad.

h) Se ha valorado la necesidad de repetir la exploracion, de acuerdo con la calidad de
la imagen obtenida.

i) Se ha acondicionado la sala de exploracién, el equipo y los materiales accesorios
para la realizacion de una nueva exploracion.

Contenidos.

Preparacion de un estudio de radiologia simple:

—Recepcion del paciente para la exploracién. Psicologia del paciente. Habilidades perso-
nales y sociales en apoyo a la comunicacion técnico-paciente. Protocolos de citacion, registro e
identificacion. Interpretacion de peticiones de exploracion. Terminologia anatémica. Terminologia
de las posiciones. Terminologia de las proyecciones. Protocolos de preparacion del paciente
para las exploraciones. Indicaciones previas a la realizacion de la exploracion radiografica.

—Preparacién del paciente, la sala y los materiales para la exploracion. Seleccion de
equipos y materiales para la exploracion. Normas procedimentales y de proteccién radioldgica.
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Seleccion del receptor de imagen. Seleccidn de la técnica radiografica. Informacion al paciente
antes, durante y tras la exploracion.

Exploraciones radiolégicas de la extremidad superior y la cintura escapular:

—Posicionamiento del paciente para la exploracién y preparacion de los equipos radio-
graficos:

» Posiciones radiograficas basicas. Proyecciones de dedos: PA, lateral, pulgar AP, PA.

Mano: PA, oblicua, lateral (abanico, extension y flexién), comparativas, comparativas
oblicuas. Mufieca: PA, PA oblicua, AP oblicua, lateral, PA con desviacion cubital, PA
con desviacion radial, Stecher, Axial tunel. Método de Gaynor-hart. Antebrazo: AP,
lateral. Codo: AP, lateral. Himero: AP, lateral, transtoracica, directa, con rayo horizon-
tal. Hombro (humero proximal): AP rotacidn externa, AP rotacién interna, AP rotacién
neutra, AP rotacion externa (con angulacion), AP rotacién interna (con angulacion),
AP rotacion neutra (con angulacion), Proyeccion transtoracica lateral: humero trauma-
tismo (porcioén proximal). Método de Lawrence. Lateral con la escapula en Y. Oblicua
anterior de hombro, “hombro en y”. Clavicula: clavicula AP, clavicula PA, clavicula axial
AP infero -superior, clavicula axial AP superio-inferior. Articulacion acromio clavicular.
Articulacion acromio- clavicular comparativa con carga. Articulacion acromio- clavicular
comparativa sin carga. Articulacion acromio- clavicular unilateral. Método de Alexander.
Escapula: escapula AP, escapula lateral, método de Lorenz y Lilinfield.

Posiciones radiograficas complementarias de la extremidad superior y la cintura es-
capular. Muneca. Articulacion radiocarpiana. Tunel carpiano. Proyeccion tangencial.
Codo: AP oblicua y en rotacion lateral (externa) de codo, AP oblicua y en rotacion medial
(externa) de codo, flexion aguda de codo, flexién parcial de codo. Proyecciones latero-
mediales axiales en traumatismos de codo. Método de Coyle. Proyecciones laterales
de la cabeza del radio (supinacion y pronacion). Himero. Hamero axial PA. Olécranon
axial PA. Proyeccion transtoracica lateral: humero, traumatismo (porcion proximal).
Método de Lawrence. Hombro y cintura escapular. Axial infero-superior (Lawrence).
Axial infero-superior (West point). Axial infero-superior (Clements). Posicion axial AP.
Articulacion del hombro. Posicion axial AP. Escotadura humeral. Proyeccién tangen-
cial. Método de Blackett-Healy ap. Método de Blackett-Healy. Surco intertubercular
(cavidad glenoidea) (Fisk). Oblicua posterior cavidad glenoidea (grashey). Axial AP.
Método de Neer. Axial AP oblicua apical de hombro (Garth). Modificacion de Hobbs.
Apdfisis Coracoides. Metodo de Laquerriere-Perquin. Método de Stryker. Clavicula.
Proyeccién tangencial de clavicula. Axial AP.

—Técnica radiografica en las exploraciones de la extremidad superior y la cintura esca-

» Técnica radiografica (kVp y mAs) en las diferentes proyecciones. Eleccion del KV.

Eleccion del mA. Eleccion del tiempo. Seleccion de rejilla. Seleccion del receptor
de imagen. DFP. Seleccién de CEA. Factores que afectan a la densidad y contraste
radiografico. mAs. Tipo de registro de la imagen. Tratamiento de la imagen digital.
Contraste de la pelicula. Espesor del paciente, patologia. Medios de contraste. Kv.
Filtracion. Radiacion dispersa.

Calidad de las imagenes obtenidas en las diferentes proyecciones. Analisis y eva-
luacion de las radiografias teniendo en cuenta los factores de exposicién, posicion
del paciente, posicion de la region anatémica, proteccion del paciente, rayo central y
centraje exacto, asi como una correcta colimacion y respiracion.

Técnicas de exploracion radioldgica de la extremidad inferior y la cintura pélvica:

—Posicionamiento del paciente para la exploracién y preparacion de los equipos radio-
graficos:

» Posiciones radiograficas basicas. Proyecciones. Dedos del pie. Dedos AP. Dedos

Oblicua. Dedos del pie Lateral. AP Pie. AP axial de pie. Oblicua medial del pie. Oblicua
lateral del pie. Lateral del pie medio-lateral -latero-medial. Calcaneo: axial de calcaneo,
lateral de calcaneo. Tobillo: AP de tobillo, lateral de tobillo, AP de la mortaja con rotacion
15-20° de tobillo. Oblicua (rotacién medial) 45.° Oblicua (rotacion lateral) 45.°, lateral
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(medio-lateral 6 latero-medial). Pierna (tibia y peroné). AP de pierna. Oblicua AP de
pierna, lateral de pierna. Rodilla: AP de rodilla, PA de rodilla, lateral de rodilla, oblicua
AP rotacion lateral, oblicua AP rotacion medial, lateral de rodilla con rayo horizontal.
Axial AP (escotadura intercondilea) Homblad. Camp-Coventry. Metodo de Becleré.
Rétula: rotula PA, rotula Lateral, tangenciales de rétula(infero-superior, Hugston, Oblicua
Ap). Oblicua Pa. Método de Settegast. Método de Hobbs. AP de fémur. Lateral-medio
lateral de fémur parte distal. Lateral-medio lateral de fémur parte distal. Lateral-latero
medial de fémur con rayo horizontal. Pelvis: AP de pelvis, axial de pelvis, lateral de
pelvis. Método de Cleaves. Metodo de Cleaves modificado. Cadera ap. Metodo de
Lawestein. AP Axial del estrecho superior de la pelvis. Método de Danelius-Miller.
Oblicua de pelvis(alar). Oblicua acetabulo (obturatriz). AP unilateral de cadera. Axial
de cadera unilateral Cleaves modificado.

« Posiciones radiogréaficas complementarias de la extremidad inferior y la cintura pélvica.
Dedos pie. Tangencial dedos de los pies (sesamoideos). Método de Lewis y Holly.
Método de Causton. Pie: método de Candel, Oblicua Pa pie, especificas del pie zam-
bo, AP y lateral en carga de pie, bifocal en carga de pie. Calcaneo: axial dorsoplantar
de calcaneo, calcaneo en carga, calcaneo oblicua lateromedial en carga, articulo
subastragalina (rotacion medial y lateral), articulo subastragalina axial ap. Método
de Broden. Método de Isherwood. Tobillo: AP con estrés de tobillo, forzadas en varo
y valgo de tobillo, AP de tobillo en carga, lateral de tobillo en carga. Rodilla: rodilla
forzada valgo, rodilla L cajon anterior, rodilla L en cajon posterior, rodilla Lat. Larman,
tunel intercondileo, bilateral de rodilla en carga L, bilateral de rodilla en carga AP,
Bilateral de rodilla en carga PA, Método de Kluchendorf. Fémur: AP de fémur, AP de
fémur directo, lateral de fémur, lateral de fémur con rayo horizontal, medio-lateral de
fémur, triple disparo. Pelvis. Método de Chassard-lapine. Método de Teufel. Método de
Taylor. Modificacion de Clements-Nakayama. Método de leonard-George. Método de
Fredman. Método de Hisieh. Método de Lilienfeld. Axial de Hickey. Sneider |. Sneider
[I. Dumlap. Lateral pura / Axial rayo horizontal. AP en ABD. AP en ADD. Coxometrias
AP comp. Falso perfil. AP de sinfisis del pubis. Von Rossen. Axial de la sinfisis del
pubis. AP de sinfisis del pubis semisentada.

» Técnica radiografica en las exploraciones de la extremidad inferior y la cintura pél-
vica. Técnica radiografica (kVp y mAs) en las diferentes proyecciones. Eleccion del
KV. Eleccion del mA. Eleccion del tiempo. Seleccion de rejilla. Seleccion del receptor
de imagen. DFP. Seleccion de CEA. Factores que afectan a la densidad y contraste
radiografico. mAs. Tipo de registro de la imagen. Tratamiento de la imagen digital.
Contraste de la pelicula. Espesor del paciente, patologia. Medios de contraste. Kv.
Filtracion. Radiacion dispersa.

« Calidad de las imagenes obtenidas en las diferentes proyecciones. Analisis y eva-
luacion de las radiografias teniendo en cuenta los factores de exposicién, posicion
del paciente, posicion de la region anatémica, proteccion del paciente, rayo central y
centraje exacto, asi como una correcta colimacion y respiracion.

Técnicas de exploracion radiolodgica de la columna vertebral, el sacro y el coxis:

—Posicionamiento del paciente para la exploracién y preparacion de los equipos radio-
graficos:

» Posiciones radiograficas basicas. Columna Cervical. Ap axial de columna cervical.
Lateral de columna cervical. Oblicua axial Ap y Pa agujeros de conjuncién. Ap transoral
de Odontoides. Oblicua anterior y posterior de Columna Cervical. Lateral de Columna
Cervical con haz horizontal. Traumatismo. Lateral Cervicotoracica C4-C3. Método
de Twining. Columna Toracica. AP Columna Toracica. Lateral de Columna Toracica.
Columna Lumbar. Ap Columna Lumbar. Lateral Columna Lumbar. Oblicua Ap o Pa de
Columna Lumbar. AP Columna Completa. Lateral Columna Completa. L5-S1. Articulo
Sacroiliacas. AP Axial y PAL5-S1 y Articulaciones Sacroiliacas. Lateral L5-S1. Oblicua
Ap y Pa articulo Sacroiliacas.

» Posiciones radiograficas complementarias de la columna vertebral, el sacro y el coxis.
Atlas y Axis. Atlas y Axis Ap. Atlas y Axis Lateral con rayo horizontal. Método de Fuchs.
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Método de Jud. Columna cervical. Lateral de columna cervical en hiperextension e
hiperflexion. Ap o Pa para C1-C2. Columna cervical. Ap con movimiento mandibular
continuo. Método de Otonello. Ap axial arco vertebral. Columna toracica. Oblicua an-
terior y posterior de columna toracica. Método de Kovacs. Columna lumbar. Método de
Ferguson. Flexion lateral derecha o izda de columna lumbar. Proyecciones laterales
hiperextensién e hiperflexion. Articulacion sacroiliaca. Método de Chamberlain para
articulacién sacroiliaca. Sacro: Ap axial de sacro, lateral de sacro. Coxix: axial AP de
coxis, lateral de coxis.

» Técnica radiografica en las exploraciones de la columna vertebral, el sacro y el coxis.
Técnica radiografica (kVp y mAs) en las diferentes proyecciones. Eleccion del KV.
Eleccion del mA. Eleccion del tiempo. Seleccidn de rejilla. Seleccion del receptor de
imagen. DFP. Seleccion de CEA. Factores que afectan a la densidad y al contraste
radiografico. mAs. Tipo de registro de la imagen. Tratamiento de la imagen digital.
Contraste de la pelicula. Espesor del paciente, patologia. Medios de contraste. Kv.
Filtracion. Radiacion dispersa.

« Calidad de las imagenes obtenidas en las diferentes proyecciones. Analisis y eva-
luacién de las radiografias teniendo en cuenta los factores de exposicion, posicion
del paciente, posicion de la region anatémica, proteccion del paciente, rayo central y
centraje exacto, asi como una correcta colimacion y respiracion.

Técnicas de exploracion radiolodgica de térax y abdomen:

—Posicionamiento del paciente para la exploracién y preparacion de los equipos radio-
graficos:

» Posiciones radiograficas basicas. Térax: PA de Toérax. AP de Torax. Lateral de térax.
AP Via respiratoria superior. PA Via respiratoria superior. Costillas: Parrolla Costal AP.
Parrilla Costal Oblicua. AP de Parrilla costal flotante. Proyeccion AP de segmentos
anteriores. Proyeccion AP de segmentos posteriores. Posiciones oblicuas posterior y
anterior de costillas. Esternon: esterndn OAD. Esternon lateral. Esterndén lateral con rayo
horizontal. Articulaciones esterno claviculares: PA de articulaciones esterno claviculares.
OAD de articulaciones esterno claviculares. OAIl de articulaciones esterno claviculares.
Abdomen: Abdomen AP. Abdomen AP decubito lateral con rayo horizontal.

 Posiciones radiograficas complementarias de térax 6seo, visceral y abdomen. Torax:
Axial AP de Torax. Axial PA de Térax. Méto de Fleischner. OAD de Torax. OAl de To-
rax. Decubito lateral D I. Vértices pulmonares. Térax lordético. Método de Kurzbauer.
Abdomen: Abdomen PA. Abdomen en bipedestacion. Abdomen decubito dorsal lateral
derecho o izquierdo. Abdomen lateral. Abdomen oblicua Ap.

» Técnica radiografica en las exploraciones de térax 6seo, visceral y abdomen. Técnica
radiografica (kVp y mAs) en las diferentes proyecciones. Eleccion del KV. Eleccion
del mA. Eleccién del tiempo. Seleccion de rejilla. Seleccién del receptor de imagen.
DFP. Seleccion de CEA. Factores que afectan a la densidad y al contraste radiogra-
fico. mAs. Tipo de registro de la imagen. Tratamiento de la imagen digital. Contraste
de la pelicula. Espesor del paciente, patologia. Medios de contraste. Kv. Filtracién.
Radiacion dispersa.

» Calidad de las imagenes obtenidas en las diferentes proyecciones. Analisis y eva-
luacion de las radiografias teniendo en cuenta los factores de exposicidn, posicion
del paciente, posicion de la region anatdmica, proteccidn del paciente, rayo central y
centraje exacto, asi como una correcta colimacion y respiracion.

Técnicas de exploracion radiologica de la cabeza y el cuello:
—Posicionamiento del paciente para la exploraciéon y preparaciéon de los equipos radio-
graficos:

 Posiciones radiograficas basicas. Craneo: Ap Axial de Craneo.Towne. Pa de Craneo.
Shuller 1l. Pa Axial. Método de Caldwell. Mahoney y variantes. Lateral derecha o izda
de Craneo. Senos: Senos paranasales. Waters. Senos paranasales. Waters variante
boca abierta. PA de senos. Caldwell. Lateral derecha o izda de senos. Silla turca: Ap
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Axial de silla turca. Lateral derecha o izda de silla turca. Huesos faciales: Lateral de
huesos faciales. Huesos faciales parietoacantial. Ap Axial huesos faciales. Huesos
nasales lateral. Arcos Cigomaticos: Arcos cigomaticos. Submentovértice. Arcos ci-
gomaticos. Oblicua tangencial. Arcos cigomaticos. AP Axial. Mandibula: Mandibula
Axiolateral Oblicua. Mandibula Pa Axial. Mandibula Ap Axial.

» Posiciones radiograficas complementarias de la cabeza y el cuello. Craneo: Base de
Craneo. Submentoverical. Hirtz. Método de Haas. Base de craneo. Verticosubmen-
toniana. Método de Lysholm. Agujero Optico: Método de Rhese.Conducto Optico.
Hendidura Esfenoidal: Hendidura Esfenoidal. Orbita. Fisuras Orbitarias. Lateral érbita.
Huesos faciales: Huesos faciales parietoacantial modificada. Huesos nasales tangencial
superoinferor. ATM. Articulo Temporomandibular Ap Axial. Articulo Temporomandibular
Oblicua Axiolateral.Método de Law modificado. Articulo Temporomandibular Axiolateral.
Método de Shuller.

» Técnica radiografica en las exploraciones de la cabeza y el cuello. Técnica radiografica
(kVp y mAs) en las diferentes proyecciones. Eleccién del KV. Eleccion del mA. Eleccion
del tiempo. Seleccion de rejilla. Seleccion del receptor de imagen. DFP. Seleccion de
CEA. Factores que afectan a la densidad y al contraste radiografico. mAs. Tipo de re-
gistro de la imagen. Tratamiento de la imagen digital.Contraste de la pelicula. Espesor
del paciente, patologia. Medios de contraste. Kv. Filtracion. Radiacion dispersa.

» Calidad de las imagenes obtenidas en las diferentes proyecciones. Analisis y eva-
luacion de las radiografias teniendo en cuenta los factores de exposicién, posicion
del paciente, posicién de la region anatémica, proteccion del paciente, rayo central y
centraje exacto, asi como una correcta colimacion y respiracion.

Orientaciones didacticas.

El médulo de Técnicas en radiologia simple tiene como objetivo capacitar al alumnado
en la realizacion de exploraciones radiograficas simples teniendo en cuenta las caracteristicas
anatomofuncionales del paciente, con el fin de obtener registros graficos adecuados para su
estudio clinico, aplicando los procedimientos técnicos necesarios y manejando con destreza
los materiales y equipos.

Al finalizar este modulo, el alumnado debe ser capaz de adquirir las competencias ne-
cesarias para seleccionar los protocolos de recepcion y preparacion de los pacientes para
las exploraciones, interpretar y gestionar las peticiones de exploracion solicitadas asi como
ejecutar las proyecciones necesarias en funcion del tipo de estudio y aplicar la técnica radio-
grafica optima en funcién de la zona anatémica, tanto desde el punto de vista de la calidad
de imagen como de la proteccion del paciente. Asimismo, debera seleccionar el sistema y
material de registro, y almacenamiento y transmision de la imagen médica dependiendo del
protocolo establecido.

Por ultimo, deberd ser capaz de realizar el proceso de digitalizacion de la imagen siguiendo
los protocolos normalizados hasta la obtencidon de una imagen diagnéstica de calidad.

El proceso de ensefianza- aprendizaje de este modulo se realizara de forma teérico-prac-
tica, dada la propia naturaleza del médulo, de manera que el alumno comprenda y asimile el
proceso para, posteriormente, realizar la ejecucidon de cada exploracion con mayor habilidad
Por tanto, la secuenciacion de los contenidos basicos se distribuye en las siguientes unidades
formativas:

—Preparacion de un estudio de radiologia simple.

—Exploraciones radiolégicas de la extremidad superior y la cintura escapular.
—Exploraciones radiolégicas de la extremidad inferior y la cintura pélvica.
—Exploraciones radioldgicas de la columna vertebral, el sacro y el coxis.
—Exploraciones radioldgicas de térax y abdomen.

—Exploraciones radioldgicas de la cabeza y cuello.
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La primera unidad formativa agruparia los aspectos basicos y generales que inician al
alumno en el conocimiento sobre conceptos de atencién al paciente, con el fin de que sea
capaz de desarrollar la habilidad de recibir y tratar al paciente que acude al servicio de ra-
diologia de forma profesional, relacionando la patologia que presente con el estado clinico y
psicoldgico del mismo.

En las siguientes unidades formativas se sugiere profundizar en los contenidos especificos
de cada una de ellas, proponiendo para una mejor asimilacion de dichos contenidos realizar
unas sesiones tedricas que expliquen previamente el procedimiento de cada proyeccion desde
el punto de vista anatémico y radioldgico.

Para una adecuada adquisicion de los conocimientos y habilidades que se pretenden con-
seguir en este modulo profesional, es imprescindible la utilizacion de diferentes recursos:

—Manuales de técnicas radioldgicas y atlas de anatomia que ayuden a la comprensién
tanto del procedimiento radiol6gico como de la anatomia, con el fin de que relacionen aspectos
anatomo-fisiologicos para obtener un registro radiografico éptimo.

—Sistemas de gestion de imagen (PACS/ RIS) con el objetivo de que, por una parte el
alumno desarrolle la habilidad de discriminar imagenes patolégicas de las que no lo son y, por
otra, que puedan trabajar los variados contenidos y conceptos médicos a partir de estandares
de imagen digital.

—Supuestos practicos que fomenten el analisis y razonamiento logico.

Al ser un médulo tedrico-practico se sugiere que los contenidos conceptuales se desarrollen
en un aula polivalente dotada de recursos multimedia y con acceso a internet, que promueva
tanto la comprension de la materia impartida como la busqueda y analisis de informacién
referente a los temas propuestos.

Para la consecucion de resultados de ensefianza-aprendizaje se proponen, entre otras,
las siguientes actividades:

—Identificar los procedimientos de puesta en marcha de los diferentes tipos de equipos
que estructuran la sala de exploraciones radioldgicas.

—Explicar y relacionar los elementos que conforman el tubo de Rx con la generacion y
control de radiacion x.

—Identificar los dispositivos adicionales y sus caracteristicas en funcion de su utilidad.
—Describir el procedimiento de digitalizacion de la imagen.

—ldentificar los dispositivos de la consola del ordenador del aparato de Rx en relacién a
su funcionamiento y caracteristicas especiales de uso.

—Establecer segun el tipo de prescripcion médica la técnica radioldgica mas adecuada y
clasificarla en funcién de equipo que precisa.

—Seleccionar y adaptar los parametros de control de los equipos de diagndstico en funcién
de la zona anatdmica y tipo de prueba solicitada.

—Seleccionar el sistema y material de registro en funcién de los equipos y exploracién
radioldgica.

—Explicar el proceso de generacion de la imagen radioldgica.
—Explicar los criterios técnicos que influyen en la calidad de un registro radiografico.

—Describir las caracteristicas técnicas de los equipos de radioscopia, describiendo sus
componentes y enunciando la funcién que cumplen en el proceso de obtencién de imagenes
en movimiento.

—Describir las diferentes fases de los procesos de tratamiento de la imagen tanto con-
vencional como digitalizada.

—Realizar el proceso de digitalizacién de la imagen siguiendo los pasos establecidos
hasta la obtencién de una imagen diagnéstica de calidad.

—Relacionar los componentes funcionales de un sistema digital.
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—Definir la terminologia radioldgica referida a los diferentes temas explicados en el
aula.

—Analizar las aplicaciones mas usuales de los distintos tipos de software identificando el
mas adecuado en funcion del equipo a utilizar y exploracion a realizar.

—lIdentificar, a partir de la prescripcion, el tipo de técnica y clasificarlas en funcién del tipo
de equipo que precisa.

—Seleccionar los equipos en funcion de la prueba.

—Seleccionar los materiales accesorios que se precisan en funcién del tipo de técnica y
proyeccion solicitada.

—Realizar una ficha o informe sobre los requisitos de preparacion inicial del paciente en
funcion de la exploracion radiolégica que se ha propuesto, asi como determinar el procedi-
miento de obtencion del registro de imagen de dicha exploracion.

—Seleccionar el tipo de receptor de imagen en funcién de la zona anatémica y tipo de
proyeccion.

—Marcar e identificar univocamente las radiografias.

Como actividad de refuerzo, teniendo en cuenta la constante evolucion de los aparatos
de radiologia, seria conveniente la utilizacion de diferentes estrategias, como realizar unas
practicas en centros hospitalarios de forma tutorizada. Por un lado, estas practicas proporcio-
nan al alumnado una relacién entre su aprendizaje y el mundo laboral y, por otro, estimulan
su capacidad de investigacion en nuevas tecnologias. Asimismo, se pueden proponer charlas
de expertos y demostraciones en el aula-taller.

El médulo profesional Técnicas en radiologia simple guarda una estrecha relaciéon con
el médulo de Fundamentos fisicos y equipos, Anatomia radioldgica, Atencion al paciente y
Proteccion radiolodgica, todos impartidos en primer curso. En Fundamentos fisicos y equipos se
desarrollan todos los contenidos de base relativos a conceptos iniciales de radiacion y ondas,
los equipos de radiologia convencional, tomografia computarizada, resonancia magnética y
ultrasonidos, asi como el procesado y tratamiento de las imagenes obtenidas, conceptos todos
ellos imprescindibles para la seleccién y ejecucion de las técnicas radiograficas desarrolladas
mas adecuadas en cada estudio.

En Anatomia radioldgica se desarrollan conceptos integradores entre 6rganos y sistemas
de todo el cuerpo, mientras que Atencion al paciente aporta conceptos sobre la asistencia
integral del paciente.

También existe una importante relacién con el médulo Técnicas de radiologia especial en
cuanto al equipo, calidad de las imagenes y procedimiento de digitalizacion de las mismas asi
como con el médulo Proteccion radiolégica, donde se imparten contenidos sobre magnitudes
y unidades radioldgicas y la interaccion de las radiaciones ionizantes con medios bioldgicos.
Por tanto, seria recomendable que el profesorado que imparte estos médulos pudiera tem-
poralizar los contenidos y disefar actividades conjuntas para obtener el maximo rendimiento
de esta interrelacion.

Mddulo Profesional: Técnicas de radiologia especial
Codigo: 1350

Equivalencia en créditos ECTS: 6

Duracién: 60 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Describe la realizacion de exploraciones radioldgicas del aparato digestivo, utilizando
los protocolos establecidos.

Criterios de evaluacion:
a) Se ha preparado el equipo y el material necesario para la exploracion requerida.
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b) Se ha definido la informacién y el procedimiento de preparacion del paciente.
c) Se ha preparado el material de contraste requerido por la exploracion.

d) Se han identificado las medidas de proteccién en las exploraciones digestivas.
e) Se han simulado las exploraciones del tracto digestivo alto.

f) Se han simulado las exploraciones del tracto gastrointestinal medio y bajo.

g) Se han simulado las exploraciones de las glandulas digestivas.

h) Se ha valorado la calidad de las imagenes obtenidas y se han aplicado las técnicas
de postprocesado en las imagenes digitalizadas.

2. Describe la realizacion de exploraciones radiolégicas del sistema genito-urinario,
utilizando los protocolos establecidos.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha preparado el equipo y el material necesario para la exploracion requerida.
b) Se ha definido la informacién y el procedimiento de preparacion del paciente.

c) Se ha preparado el material de contraste requerido por la exploracion.

d) Se han identificado las medidas de proteccion en las exploraciones del aparato
excretor.

e) Se han simulado las exploraciones urograficas intravenosas.
f) Se han simulado las exploraciones retrogradas del aparato excretor.
g) Se han simulado las exploraciones histerosalpingograficas.

h) Se ha valorado la calidad de las imagenes obtenidas y se han aplicado las técnicas
de postprocesado en las imagenes digitalizadas.

3. Obtiene imagenes radioldgicas del sistema vascular, de procedimientos intervencio-
nistas y de toma de muestras, utilizando protocolos de exploracion.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha preparado el equipo y el material necesario para la exploracion requerida.
b) Se ha definido la informacién y el procedimiento de preparacion del paciente.

c) Se ha preparado el equipo y el material de contraste requerido por la exploracion.

d) Se han identificado las medidas de proteccién en las exploraciones vasculares e
intervencionistas.

e) Se han reconocido y seleccionado los materiales necesarios para la realizacion de
técnicas intervencionistas vasculares y no vasculares.

f) Se han simulado exploraciones en estudios angiograficos y linfografias.

g) Se han simulado exploraciones en procedimientos intervencionistas vasculares y
no vasculares.

h) Se ha definido e identificado el uso de técnicas de imagen para la obtencion de
biopsias en diferentes érganos.

i) Se ha valorado la calidad de las imagenes obtenidas y se han aplicado las técnicas
de postprocesado en las imagenes digitalizadas.

4. Realiza mamografias utilizando los protocolos establecidos.
Criterios de evaluacion:

a) Se ha justificado el uso de radiaciones ionizantes en la exploracién del tejido ma-
mario.

b) Se ha definido la informacién y el procedimiento de preparacion del paciente.
c) Se ha descrito la estructura del mamografo y las salas de exploracion.
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d) Se han establecido las caracteristicas técnicas de las exploraciones y de los mate-
riales accesorios.

e) Se ha preparado el equipo y el material necesario para la exploracion requerida.
f) Se ha definido la informacién y el procedimiento de preparacion del paciente.
g) Se han simulado las proyecciones mamograficas.

h) Se han identificado los procedimientos de marcaje prequirirgico y de toma de mues-
tras para una biopsia.

i) Se ha valorado la calidad de las imagenes obtenidas y se han aplicado las técnicas
de postprocesado en las imagenes digitalizadas.

5. Realiza exploraciones radiolégicas intraorales y ortopantomograficas, utilizando
protocolos establecidos.

Criterios de evaluacion:

a) Se han identificado los componentes de los equipos radiologicos para exploraciones
intraorales.

b) Se han seleccionado los materiales necesarios para exploraciones intraorales.
c) Se han simulado proyecciones intraorales.

d) Se han revelado placas dentales, se ha realizado el procesado de imagenes digitales
intraorales y se ha valorado su calidad.

e) Se han identificado los componentes del ortopantomadgrafo.

f) Se han seleccionado y preparado los materiales necesarios para las exploraciones
mediante ortopantomografia.

g) Se ha valorado la calidad de las imagenes de ortopantomografia y se han aplicado
técnicas de prostprocesado en las imagenes digitalizadas.

6. Realiza exploraciones radioldgicas mediante equipos portétiles y equipos moviles
quirurgicos, utilizando protocolos establecidos.

Criterios de evaluacion:

a) Se han identificado los componentes y los accesorios de los equipos radiolégicos
portatiles y de los equipos radioscopicos moéviles de uso quirdrgico.

b) Se ha comprobado la carga y la operatividad de los equipos radiologicos portatiles
y de los equipos radioscépicos moviles de uso quirurgico.

c) Se han identificado las medidas de proteccion en las exploraciones con equipos
portatiles y arcos quirurgicos.

d) Se han identificado los factores técnicos y materiales que afectan a la calidad de la
imagen en radiologia portatil y de quiréfano.

e) Se han simulado proyecciones de diferentes zonas anatémicas con equipos porta-
tiles.

f) Se haidentificado la estructura de un quiréfano, valorando la importancia de la este-
rilizacién e identificando las funciones de cada componente del equipo quirurgico.

g) Se han simulado proyecciones utilizando un arco en C.

h) Se ha valorado la calidad de las imagenes de radiologia portatil y quirurgica, y se
han aplicado técnicas de prostprocesado en las imagenes digitalizadas.

7. Realiza densitometrias 6seas utilizando protocolos establecidos.
Criterios de evaluacion:

a) Se hajustificado el uso de la densitometria en la valoracion de los riesgos derivados
de la pérdida de masa 6sea.

b) Se han identificado las localizaciones anatdomicas para la valoracién de la densidad
Osea.
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¢) Se han caracterizado los equipos densitométricos que utilizan radiacion X.

d) Se ha simulado el posicionamiento del paciente y la obtencion de imagenes para la
valoracion densitométrica en las diferentes localizaciones anatdmicas.

e) Se han calculado los parametros de masa 6sea y el contenido mineral éseo.

f) Se han calculado los valores T-score y Z-score en diferentes localizaciones anato-
micas.

g) Se han reconocido en las imagenes los artefactos que pueden afectar a las valora-
ciones densitométricas.

h) Se han aplicado los métodos de proteccion radiolégica y de control de calidad en las
exploraciones densitométricas.

Contenidos.

Exploraciones radiolégicas del aparato digestivo:

—Equipamiento radiografico-fluoroscopico para exploraciones digestivas.
—Informacién al paciente de los procedimientos de exploracién.
—Proteccion durante los estudios digestivos.

—Caracteristicas biotipicas del paciente en los estudios digestivos.

—Contrastes digestivos. Contrastes radioopacos. Contrastes baritados. Contraindicaciones.
Contrastes yodados hidrosolubles. Contrastes negativos. Doble contraste.

—Procedimientos radiograficos del tracto eséfagico y gastrointestinal alto. Esofagografia.
Indicaciones y preparacion del paciente. Proyecciones de eso6fago. Radioscopia y radiogra-
fia post-fluoroscopia. Eséfago distal, estbmago y duodeno. Indicaciones y preparacion del
paciente. Proyecciones tracto esofagico distal y gastroduodenal. Radioscopia y radiografia
post-fluoroscopia.

—Procedimientos radiograficos del tracto gastrointestinal bajo. Transito baritado del intestino
delgado. Indicaciones y contraindicaciones. Procedimientos de estudios del intestino delga-
do, materiales y preparacion del paciente. Transito intestino delgado. Proyecciones intestino
delgado. Radioscopia y radiografia post-fluoroscopia. Intestino grueso y recto. Indicaciones y
contraindicaciones. Enema baritado. Material y preparacién del paciente. Defecograma. Pro-
yecciones tracto gastrointestinal bajo. Radioscopia y radiografia post-fluoroscopia.

—Estudios del arbol biliar, vesicula y pancreas. Indicaciones de los estudios de glandulas
anexas. Preparacion del paciente y materiales. Procedimientos radiograficos. Proyecciones
de glandulas anexas. Radioscopia y radiografia post-fluoroscopia.

—Estudio de las glandulas salivales. Protocolo de contraste. Indicaciones, contraindica-
ciones y reacciones adversas. Proyecciones de glandulas salivales. Radioscopia y radiografia
post-fluoroscopia.

Exploraciones radioldgicas del sistema génito-urinario:

—Equipamiento radiografico-fluoroscopico para exploraciones génito-urinarias.
—Informacioén al paciente de los procedimientos de exploracion.

—Proteccion durante los estudios del sistema génito-urinario.

—Contrastes en estudios del aparato excretor. Vias de administracion.

—Aparato excretor y procedimientos radiograficos basicos. Urografia intravenosa. Prepa-
racion del paciente y protocolo de aplicacion de contraste. Proyecciones en UIV. Radioscopia
y radiografia post-fluoroscopia. Urografia y cistografia retrogradas. Preparacion del paciente
y protocolo de aplicacion de contraste. Proyecciones en urografia y cistografias retrogradas.
Cistouretrografia posmiccional. Radioscopia y radiografia post-fluoroscopia.

—Histerosalpingografia. Preparacion del paciente y protocolo de aplicacion de contraste.
Proyecciones en histerosalpingografia. Radioscopia y radiografia post-fluoroscopia.
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Obtencion de imagenes radiolégicas del sistema vascular:
—Procedimientos vasculares, intervencionistas y biopsias.

—Radiologia intervencionista del aparato cardiocirculatorio. Equipos radioscoépicos- radio-
graficos. Angiografia de sustraccion digital. Procedimientos radiograficos e intervencionistas
en el sistema circulatorio. Técnicas y materiales para el acceso vascular. Medios de contras-
te. Inyectores. Catéteres. Exploraciones angiograficas. Angiografia cerebral. Indicaciones y
tipos. Angiografia toracica y pulmonar Indicaciones y tipos. Angiocardiografia. Indicaciones y
tipos. Angiografia abdominal. Indicaciones y tipos. Angiografia periférica. Indicaciones y tipos.
Linfografia.

—Procedimientos intervencionistas vasculares. Embolizacion. Angioplastias y colocacion
de endoprotesis. Injertos-stents. Otros procedimientos vasculares.

—Procedimientos radiograficos intervencionistas no vasculares. Vertebroplastia. Endopro-
tesis en colon. Nefrostomia. Otros procedimientos intervencionistas no vasculares.

—Biopsia guiada por imagen.
Realizacion de mamografias:
—Desarrollo historico de la mamografia.
—Indicaciones y contraindicaciones.
—Screening de mama.

—Mamaografos. Tubos, colimadores, rejillas y exposimetros. Dispositivos de compresion.
Factores técnicos en mamografia. Dispositivos estereotaxicos. Receptores de imagen. Ma-
mografia digital.

—Informacioén a la paciente de los procedimientos de exploracion.

—Posiciones y proyecciones radiograficas de la mama. Proyecciones basicas. Proyec-
ciones complementarias.

—Procedimientos intervencionistas en mamografia. Puncion aspiracion con aguja fina
(PAAF). Biopsia con aguja gruesa (BAG). Marcaje prequirurgico.

—Control de calidad en mamografia.
—Galactografia. Materiales y técnica.
Exploracion radiolégica intraorales y ortopantomograficas:

—Técnicas radiograficas intraorales. Equipos diagndsticos intraorales. Revelado de pelicula
intraoral. Procesamiento digital de imagen dental intraoral. Proyecciones periapicales, de aleta
de mordida y oclusales. Calidad de la imagen en radiologia intraoral.

—Ortopantomografia. Equipamiento ortopantomografico. Estructura del equipo, tubo po-
sicionadores y controlo de exposicién. Receptores de imagen convencional y digital.

—Calidad de la imagen en ortopantomografia.
Exploraciones radioldgicas con equipos portatiles y méviles:

—Equipos portatiles. Estructura y manejo de equipos portatiles. Carga y mantenimiento.
Posicionamiento, centraje, angulacion y uso de accesorios. Proteccion radioldgica en radiologia
portatil. Proyecciones.

—Equipos de fluoroscopia con brazo en C. Estructura y manejo de arcos quirirgicos en
C. Posicionamiento, centraje y angulacion. Estructura de quiréfanos. El equipo quirdrgico.
Esterilidad y proteccion radioldgica en el quiréfano.

—Calidad y postprocesado de imagenes portatiles y quirdrgicas.
Densitometria 6sea:
—Fundamentos.

—Indicaciones.
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—Técnicas densitométricas. Absorciometria fotonica simple (SPA). Absorciometria fotoni-
ca dual (DPA). Absorciometria radiolégica simple (SXA). Absorciometria de doble energia de
rayos X (DXA). Tomografia cuantitativa computarizada (QCT). Densitometria por ultrasonidos
(BUA).

—Localizacion esquelética de las exploraciones densitométricas. Extremidad superior.
Extremidad inferior y cadera. Columna vertebral.

—Valoracién densitométrica cuantitativa. BMD (masa 6sea) y BMC (contenido mineral
0seo0). T-score. Z-score. Software de valoracion densitométrica.

—Artefactos en densitometria.
—Control de calidad y proteccion radiolégica en densitometria.

Orientaciones didacticas.

Este mddulo tiene por objeto capacitar y dotar al alumnado de conocimientos tedricos y
practicos en relacion a los equipos de radiologia especial: telemandos, mamaégrafos, equipos
radioscopicos y fluoroscopicos méviles y portatiles, equipos dentales, ortopantomaografos y
densitometros 6seos.

Por otra parte, se consideran como habilidades transversales a trabajar de forma indi-
recta a lo largo de todo el curso: la precision, el orden y el rigor en la descripcién, asi como la
observacion, el andlisis y el razonamiento Idgico.

Para una adecuada adquisicion de los conocimientos y habilidades que se pretenden
conseguir en este modulo profesional, se plantean las lineas de actuacion siguientes:

—La seleccion de equipos y materiales adecuados.
—El adecuado trato al paciente y su posicionamiento.
—El desarrollo de los protocolos de cada estudio radiolégico.

—La colaboracioén en equipos de trabajo en exploraciones intervencionistas y quirur-
gicas.

—El ajuste de la calidad de las imagenes obtenidas.

Al ser un modulo tedrico-practico se sugiere que los contenidos conceptuales se desa-
rrollen en un aula polivalente dotada de recursos multimedia y con acceso a internet, con el
objetivo de consultar paginas web que faciliten tanto la comprension de la materia impartida
como la busqueda y analisis de informacion referente a los temas propuestos. Como actividad
de refuerzo, teniendo en cuenta la constante evolucion de los aparatos de radiologia especial,
seria conveniente la utilizacion de diferentes estrategias como visitas-practicas a centros hos-
pitalarios, charlas de expertos, etc.

Asimismo, se propone la realizacion de una serie practicas grupales en el aula-taller y/o
hospitales con el objetivo de manipular los sistemas de digitalizacion de la imagen y simula-
dores de imagen. Estas practicas proporcionan al alumnado, por un lado, una relacion entre
su aprendizaje y el mundo laboral y, por otro, estimulan su capacidad de investigacion en
nuevas tecnologias.

Se sugiere que, para una correcta organizacién y desarrollo del proceso de ensefianza-
aprendizaje de este moédulo, la secuenciacién de los contenidos basicos se distribuya en los
siguientes bloques de contenidos:

—Exploraciones radioldgicas del aparato digestivo.
—Exploraciones radioldgicas del sistema génito-urinario.
—Obtencion de imagenes radioldgicas del sistema vascular.
—Realizacién de mamografias.

—Exploracién radiolégica intraorales y ortopantomograficas.
—Exploraciones radiolégicas con equipos portatiles y méviles.
—Densitometria 6sea.
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Las actividades de ensefianza-aprendizaje estaran encaminadas a conseguir los cono-
cimientos tedrico-practicos necesarios para desempenfar las funciones que estos técnicos
superiores van ha realizar:

—Seleccionar equipos y materiales.

—Asistir a pacientes, segun protocolos de la unidad, en salas de radiologia especial.
—Desarrollar protocolos de exploracion con equipos de radiologia especial.
—Obtener imagenes analdgicas de calidad diagnéstica.

—Postprocesar las imagenes digitales.

Médulo profesional: Inglés |
Codigo: NAO1
Duracién: 60 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Comprende textos sencillos en inglés redactados en un lenguaje habitual, sobre
asuntos cotidianos de su interés, con un aceptable grado de independencia que le permite
extraer informacion relevante de caracter general o especifico.

Criterios de evaluacion:

a) Se halocalizadoy comprendido la idea general o una informacion de interés concreta
en un texto relativo a asuntos ordinarios.

b) Se ha aplicado la técnica de lectura adecuada a los distintos textos de uso cotidiano
y a la finalidad de la lectura, para localizar informacién relevante.

c) Se han extraido datos e informaciones necesarias para realizar una tarea especifica a
partir de distintas partes de un texto o de textos diferentes de uso ordinario, o de otras fuentes
especificas si se emplea la ayuda del diccionario.

d) Se ha extrapolado el significado de palabras desconocidas por el contexto en temas
relacionados con sus intereses o con temas no habituales.

e) Se han interpretado con exactitud instrucciones sencillas referentes al manejo de
un aparato o equipo.

f) Se han aplicado criterios de contextualizacién y de coherencia en la seleccién de la
informacion procedente de las herramientas de traduccion.

2. Comprende las principales ideas de una informacion oral emitida en inglés sobre temas
de su interés o de las actividades de la vida cotidiana, en situaciones de comunicacion presen-
cial y no presencial, cuando sus interlocutores emiten un discurso claro y con lentitud.

Criterios de evaluacion:

a) Sehan comprendido en su integridad los mensajes cortos, como avisos, advertencias
0 anuncios, siempre que no exista gran distorsién provocada por sonidos ambientales.

b) Se han identificado con precisiéon datos y hechos concretos relacionados con ele-
mentos predecibles de su actividad, tales como ndmeros, cantidades y tiempos.

c) Se ha identificado el tema de conversacion entre hablantes nativos cuando esta se
produce con claridad y en lenguaje estandar.

d) Se hainterpretado sin dificultad el discurso que se le dirige con claridad, relacionado
con sus actividades cotidianas, si tiene ocasiéon de pedir, ocasionalmente, que le repitan o
reformulen lo que le dicen.

e) Se han identificado los elementos esenciales de las informaciones contenidas en
discursos grabados o comunicaciones no presenciales referidas a asuntos cotidianos previsi-
bles, si el discurso se ha formulado con claridad y lentitud.
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3. Cumplimenta en inglés documentos y redacta cartas, mensajes o instrucciones
relacionados con su ambito de interés, con la cohesion y coherencia requeridas para una
comunicacion eficaz.

Criterios de evaluacion:

a) Se han cumplimentado con correcciéon y empleando la terminologia especifica, for-
mularios, informes breves y otro tipo de documentos normalizados o rutinarios.

b) Se han redactado cartas, faxes, correos electrénicos, notas e informes sencillos y
detallados de acuerdo con las convenciones apropiadas para estos textos.

c) Se han resumido con fiabilidad informaciones procedentes de revistas, folletos, In-
ternet y otras fuentes, sobre asuntos rutinarios, pudiendo utilizar las palabras y la ordenacién
de los textos originales para generar textos breves o resumenes coherentes en un formato
convencional.

d) Se han redactado cartas, descripciones y otros escritos sobre temas generales o
de interés personal que incluyan datos, opiniones personales o sentimientos, con razonable
nivel de detalle y precision.

e) Se han elaborado todos los documentos propios de su actividad con una correccién
razonable en los elementos gramaticales basicos, en los signos de puntuacion y en la orto-
grafia de palabras habituales, con una estructura coherente y cohesionada, y empleando un
vocabulario suficiente para expresarse sobre la mayoria de los temas de su interés en la vida
ordinaria.

f) Se han tenido en cuenta las caracteristicas socioculturales del destinatario y el contexto
en el que se produce la comunicacion en la produccién de los documentos escritos.

g) Se han aplicado criterios de contextualizacion y de coherencia en la seleccién de la
informacion procedente de las herramientas de traduccion.

4. Se expresa oralmente con razonable fluidez y claridad sobre temas de la vida co-
tidiana, en situaciones de comunicacion interpersonal presencial o a distancia empleando
palabras y expresiones sencillas.

Criterios de evaluacion:

a) Se haexpresado el discurso con una entonaciéon adecuada y una pronunciacion clara
y comprensible aunque sea evidente el acento extranjero y los interlocutores puedan pedir,
ocasionalmente, repeticiones.

b) Se han realizado descripciones o narraciones de hechos o acontecimientos no pre-
vistos de antemano con un nivel de detalle suficiente para su correcta comprension.

c) Se han empleado circunloquios para salvar dificultades con el vocabulario.

d) Se haexpresado con precisién, empleando un vocabulario suficiente y frases sencillas
relativamente estandarizadas, cuando transmite informacion relativa a cantidades, nimeros,
caracteristicas y hechos relacionados con su campo profesional.

e) Se ha adecuado la expresion oral en inglés a la situacién comunicativa, incluyendo
los elementos requeridos de comunicacion no verbal.

5. Se comunica oralmente en inglés con otros interlocutores manteniendo un intercambio
sencillo y directo sobre asuntos cotidianos de su interés.

Criterios de evaluacion:

a) Se haniniciado, mantenido y terminado conversaciones presenciales sencillas sobre
temas de interés personal.

b) Se ha participado sin dificultad en intercambios verbales breves sobre situaciones
rutinarias en las que se abordan temas conocidos.

c) Se han requerido ocasionalmente aclaraciones o repeticiones de alguna parte del
discurso emitido por los interlocutores cuando se refiere a situaciones predecibles.
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d) Se han empleado las convenciones adecuadas para entablar o finalizar conversa-

ciones de manera adecuada al contexto comunicativo.

e) Se ha ajustado la interaccion oral, incluyendo el lenguaje no verbal, al medio de

comunicacion (presencial o no presencial), a la situacion comunicativa (formal o informal) y a
las caracteristicas socioculturales del interlocutor.

f) Se ha manifestado una riqueza de vocabulario suficiente para expresarse en torno a

las situaciones rutinarias de interaccion social en su ambito profesional.

Contenidos.

Contenidos léxicos:
—Vocabulario y terminologia referente a la vida cotidiana, con especial referencia a: via-

jes y turismo (medios de transporte, alojamiento, ...), ocio, sentimientos personales, rutinas y
habitos de vida, vestido, alimentacion, vivienda, compras, salud, el mundo del trabajo, medios
de comunicacion, instalaciones y servicios de acceso publico ...

etc.

—Vocabulario y terminologia basica del campo profesional.
Contenidos gramaticales:

—Los distintos tiempos verbales.

—Formacion de palabras.

—Preposiciones, conjunciones y adverbios.

—Verbos auxiliares y modales.

—Oraciones de relativo.

—Elementos de coherencia y cohesién: conectores.

—La voz pasiva. El lenguaje técnico-cientifico.
—Condicionales.

—Estilo indirecto.

Contenidos funcionales:

—Saludar y despedirse en situaciones sociales habituales.
—Formular y responder preguntas para obtener o dar informacién general, pedir datos,

—Escuchar e identificar informacion relevante en explicaciones y presentaciones sobre

temas de interés personal, tomando notas o resumenes.

—Comparar y contrastar; ventajas e inconvenientes.

—Mostrar acuerdo y desacuerdo.

—Expresar intenciones y planes.

—Expresar gustos y preferencias.

—Expresar sugerencias, recomendaciones, quejas y obligaciones.

—Manifestar opiniones sobre temas de interés personal y apoyarlas con argumentos.
—Describir personas y narrar hechos.

—Especular acerca del pasado y el futuro. Formular hipotesis.

—ldentificar con rapidez el tema general de un texto.

—Localizar con precision detalles especificos de un texto e inferir significado no ex-

plicito.

—Planificar y resumir por escrito informaciones de uno o varios documentos extensos de

tipo genérico.

—Elaborar textos coherentes que proporcionen informacién u opinién.
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—Cumplimentar formularios o documentos de uso habitual.

—Adecuar el formato y la estructura para organizar textos escritos (informes, instrucciones,
correo electronico ...) con objetivos diferentes.

—Utilizar con soltura diccionarios u otros materiales de referencia, incluyendo los medios
electrénicos, para encontrar el significado adecuado a cada contexto de palabras descono-
cidas.

—Presentar oralmente informaciones e ideas en una secuencia logica.
—Hacer y responder a llamadas telefénicas. Dejar y recoger mensajes.
—Transmitir palabras de otra persona: érdenes, instrucciones, preguntas, peticiones ...

—Expresar oralmente con correccidon hechos, explicaciones, instrucciones y descripciones
relacionadas con la vida diaria.

—Acomodar el estilo comunicativo al destinatario, el contexto y el objetivo de la comuni-
cacion.

—Utilizar estrategias de comunicacion no verbal para reforzar la interaccion oral.
Contenidos socioprofesionales:

—Identificar y analizar las normas, protocolos y habitos basicos que rigen las relaciones
humanas y socioprofesionales propias de los paises de donde proceden los clientes y/o los
profesionales con quienes se comunica.

—Identificar y aplicar las pautas de comportamiento para interactuar en inglés, teniendo
especialmente en cuenta las convenciones de cortesia en uso en el ambito de Internet.

—Curiosidad, respeto y actitud abierta hacia otras formas de cultura y hacia las personas
que la integran.

—Disposicion para el trabajo en pares y grupos, y en entornos multidisciplinares.

Orientaciones didacticas.

El médulo profesional obligatorio Inglés | tiene como objetivo fundamental reforzar la
competencia linguistica del alumnado, haciendo especial hincapié en las destrezas que le
permitan desenvolverse con comodidad en las situaciones comunicativas habituales de la
vida ordinaria y profesional.

Diversos estudios europeos referentes a las necesidades manifestadas por los trabajado-
res respecto al empleo del idioma en situaciones relacionadas con su actividad laboral ponen
de manifiesto que dichas necesidades deben atender, primeramente, a interacciones sociales
no estrictamente profesionales, por lo que el enfoque de este médulo, mas que dirigido a la
formacion del alumnado en inglés técnico, persigue la utilizacion del idioma en situaciones
de comunicacion ordinarias, sin renunciar, como es légico, a introducir el contexto profesional
propio de cada perfil en las actividades de ensefianza - aprendizaje que se propongan en el
aula. Esta dimension también se pone de manifiesto en las experiencias que los alumnos de
formacién profesional viven en otros paises a través de su participacion en los programas
europeos para el aprendizaje permanente.

Por todo ello, y en consonancia con lo que se propone en el Marco Europeo de referencia
para las lenguas, el mddulo se debe enfocar hacia la consecucion, por parte del alumnado, de
una comunicacion eficaz en situaciones ordinarias y profesionales reales.

Con esta finalidad, el proceso de ensefanza- aprendizaje de deberia enfocar desde un
punto de vista eminentemente préactico, en el que la ensefianza de la gramética sea observada
como revision de lo estudiado en cursos anteriores y se contextualice en situaciones comuni-
cativas de interés real para el alumnado, lo que favorecera que este adquiera conciencia de
la necesidad de desenvolverse de forma independiente en el idioma objeto de aprendizaje.
Asi mismo, convendria centrar el esfuerzo en que los alumnos sean capaces, en un primer
estadio, de comunicarse de manera auténoma y coherente, para incidir posteriormente en la
correccion, fluidez y exactitud de la expresion. La utilizacion, de manera exclusiva, del idioma
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inglés en el aula, tanto por parte del profesor o profesora como por parte del alumnado, su-
pondra una contribucién importante a los objetivos que se persiguen.

Las actividades que se realicen en el proceso de ensefianza-aprendizaje debieran dise-
narse de manera que expongan al alumnado a situaciones comunicativas lo mas auténticas
posible, que potencien de manera especial las destrezas de comprension y expresion oral vy,
por tanto, de interaccion.

El ejercicio de las destrezas de comprension lectora puede proporcionar una buena ocasion
para contextualizar el aprendizaje en el campo profesional, extrayendo datos, informaciones y
vocabulario especifico de documentos reales que, en buena medida, seran accesibles a través
de Internet. De manera similar puede contribuir la realizacion por parte de los alumnos y alum-
nas de presentaciones electronicas en las que se describan procesos de trabajo, instrucciones
de operacion, funcionamiento de maquinas, etc. relativos a su campo profesional.

Las tecnologias de la comunicacion suponen una herramienta muy valiosa para colocar al
alumnado en situaciones reales de comunicacion, algunas de las cuales ya han sido mencio-
nadas, y a las que cabria afiadir otras del tipo webquest, intercambio de correo electrénico con
e-pals, participacion en proyectos del tipo e-Twinning, participacién en blogs, etc., sin olvidar
Internet como fuente casi inagotable de recursos (diccionarios, podcasts, vodcasts, publica-
ciones técnicas, ...) a los que se accede facil y, en muchos casos, gratuitamente. Asi mismo,
conviene tener presente que los ciclos formativos son la plataforma que permite la participaciéon
del alumnado en programas europeos de aprendizaje permanente, lo que puede suponer un
estimulo afiadido para plantear situaciones comunicativas muy reales de su interés.

Otro aspecto al que conviene prestar atencion es al desarrollo de las competencias sociolin-
guisticas, que deben impregnar todo el proceso de ensefianza-aprendizaje. Es importante que,
en el marco de esta formacién con vocacion finalista, garanticemos que el alumnado conoce
las convenciones en el uso de la lengua, las normas de cortesia, la diferencias de registro y la
trascendencia de su uso adecuado y, en general, las caracteristicas culturales mas definitorias
de la idiosincrasia de los paises que tienen al inglés como lengua materna.

En lo que se refiere a la evaluacion, se sugiere que este proceso se centre en la valo-
racion de la competencia comunicativa del alumno, es decir, de la forma de poner en accion
sus conocimientos y destrezas linglisticos y su capacidad para utilizar diferentes estrategias
de comunicacién. Con este objetivo se han sefalado los criterios de evaluacion de este moé-
duloy, en la misma linea, el Marco Europeo de referencia para las lenguas puede resultar un
instrumento muy valioso para disefiar herramientas de evaluacion.

Méobdulo Profesional: Técnicas de tomografia computarizada y ecografia
Codigo: 1351

Equivalencia créditos ECTS: 7

Duracioén: 130 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Prepara la exploracion, interpretando procedimientos de control establecidos.
Criterios de evaluacion:

a) Se harealizado la puesta en marcha del equipo y se ha comprobado el funcionamiento
correcto de todos sus componentes.
b) Se ha preparado todo el material necesario.
c) Se han comprobado los datos preceptivos para la realizacion de la prueba.
d) Se ha verificado la preparaciéon necesaria para el estudio.
)

e) Se ha definido la informacion de las caracteristicas de la prueba y la importancia de
seguir las instrucciones.

f) Se ha verificado que se ha cumplimentado el consentimiento informado.
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g) Se han determinado las actuaciones que hay que realizar ante las manifestaciones
de ansiedad.

h) Se han tenido en cuenta las caracteristicas de los pacientes especiales.

i) Se ha valorado la importancia de la actitud profesional ante las necesidades del
usuario.

i) Se han aplicado las normas de proteccion y seguridad personal.

2. Aplica técnicas de administracion de los medios de contraste, segun protocolo espe-
cifico de la unidad, identificando los tipos y sus indicaciones de uso.

Criterios de evaluacion:

a) Se han clasificado los contrastes del uso especifico en TC.

b) Se han identificado las vias de administracion.

c) Se han establecido las indicaciones y las contraindicaciones.

d) Se han almacenado correctamente los contrastes antes de su aplicacion.

e) Se ha explicado la finalidad del uso de contrastes y los posibles efectos adversos
para la obtencién del consentimiento informado.

f) Se ha preparado la dosis exacta.

g) Se ha verificado el funcionamiento de las bombas de infusion, se ha realizado la
carga del contraste y se han programado los parametros de aplicacion.

h) Se ha comprobado la disponibilidad de los equipos y los farmacos necesarios para
atender las posibles reacciones adversas a los contrastes.

i) Se han definido las actuaciones que hay que seguir después de una prueba con
contraste.

3. Realiza la exploracion siguiendo los protocolos especificos de la unidad, interpretando
los procedimientos determinados en los mismos.

Criterios de evaluacion:
a) Se ha interpretado la peticion del examen radiolégico.
b) Se ha establecido la posicion requerida sobre la mesa de exploracion.

c) Se han utilizado los accesorios y los soportes adecuados y se ha garantizado la
comodidad y la seguridad.

d) Se ha posicionado el gantry, se ha realizado el centrado y se ha establecido la posi-
cion de la mesa para el inicio de la exploracion.

e) Se haadquirido el topograma de reconocimiento y se han programado los parametros
técnicos de la prueba.

f) Se ha validado el protocolo de exploracion predefinido segun la regién anatomica
que hay que explorar.

g) Se ha seleccionado la presentacion del estudio segun las preferencias indicadas.

h) Se ha cumplimentado la ficha de exploracion radioldgica, incluyendo las condiciones
de la misma, la dosis administrada y las posibles incidencias.

4. Obtiene imagenes de calidad, aplicando técnicas de postprocesado.
Criterios de evaluacion:

a) Se han explicado las caracteristicas de las imagenes TC.

b) Se han establecido las reglas de lectura de las imagenes TC.

c) Se ha establecido la correspondencia de nimeros de TC con los 6rganos que hay
que observar en el estudio solicitado.

d) Se ha determinado la importancia de presentar los estudios en las ventanas de
observacion que correspondan.
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e) Se han definido los procesos de reconstruccion y de procesado de la imagen.

f) Se han identificado los artefactos producidos y se han propuesto las medidas co-
rrectoras.

g) Se han valorado los parametros de calidad de la imagen.
h) Se han procesado y archivado, en formato digital, las imagenes obtenidas.
i) Se han obtenido copias impresas cuando han sido solicitadas.

5. ldentifica el uso clinico de los ultrasonidos, analizando las caracteristicas de la
imagen.

Criterios de evaluacion:
a) Se han identificado los pardametros que influyen en la formacion de la imagen.

b) Se ha relacionado la imagen generada con las caracteristicas de los tejidos estu-
diados.

c) Se han clasificado las imagenes en funcion de su ecogenicidad y se han diferenciado
las estructuras sélidas y liquidas.

d) Se ha establecido la relacion entre la frecuencia empleada y la profundidad de la
region explorada.

e) Se han identificado los posibles artefactos y se han propuesto medidas correc-
toras.

f) Se ha valorado el uso de ecopotenciadores para mejorar la calidad de las ima-
genes.

g) Se han identificado las aportaciones y las limitaciones de las técnicas ecograficas
en sus aplicaciones clinicas.

6. Aplica técnicas de exploracidon ecografica siguiendo los protocolos establecidos,
interpretando los procedimientos determinados en los mismos.

Criterios de evaluacion:
a) Se han comprobado los datos de identificacion, la fecha y la exploracion solicitada.

b) Se ha comprobado que el cumplimiento de las instrucciones de preparacion para el
estudio.

c) Se ha establecido la posicion requerida sobre la mesa de exploracion.

d) Se ha seleccionado el transductor adecuado y se ha aplicado gel sobre la piel de la
zona que hay que explorar.

e) Se han seguido los protocolos de exploracion en las diferentes regiones corpo-
rales.

f) Se han obtenido imagenes y se ha verificado la calidad de las mismas.
g) Se han archivado las imagenes durante el desarrollo de la prueba.
h) Se ha valorado la importancia de atender las necesidades de los usuarios.

Contenidos.

Preparacién de la exploracion:
—Operacion de puesta en marcha del equipo de TC.

—Componentes del equipo. Mesa. Gantry. Tubo de rayos. Ordenadores y consola del
operador.

—Material necesario para la prueba. Elementos de posicionamiento, confort e inmoviliza-
cion. Material basico. Material de botiquin. Bomba de inyeccién de contraste.

—Datos personales, exploracion solicitada y fecha.
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—Embarazo y pruebas con rayos X.

—Requisitos de preparacion para el estudio. Dieta baja en residuos. Ayuno. Laxantes y
enemas.

—Pautas especificas de preparacion. Tomografia computarizada abdémico-pélvico. To-
mografia computarizada toracica. Otras exploraciones con tomografia computarizada.

—Caracteristicas de la exploracion. Duracién. Actitud del paciente durante la prueba.
Efectos del movimiento sobre los resultados de la prueba: apnea. Consentimiento informado.
Consentimiento por representacion. Ayuda a pacientes con dificultades.

—Estados del paciente. Ansiedad y claustrofobia. Alergias.

—Pacientes especiales. Pacientes con oxigenoterapia. Pacientes sondados/as. Pacientes
inconscientes. Politraumatizados. Pacientes inmovilizados. Pacientes pediatricos. Pacientes
obesos.

—Prevencion de riesgos laborales. Movilizacion y traslado de pacientes.

Aplicacion de técnicas de administracion de los medios de contraste:

—Clasificacion de los contrastes de la TC. Contrastes yodados. Sulfato de bario. Otros.
—Vias de administracion de contrastes: I.v., oral, rectal y otras vias.

—Indicaciones y contraindicaciones del uso de contrastes. Alergias.

—Almacenamiento de contrastes. Control de temperatura.

—Efectos adversos de la administracion de contrastes. Efectos secundarios cardiovascu-
lares. Reacciones alérgicas menores. Reacciones graves.

—Consentimiento informado en la aplicacion de contrastes.
—Dosis, fecha de caducidad y dispositivos de aplicacion.

—Bombas de infusion de contraste. Volumen. Velocidad de administracion ml/seg. Duracién
de la administracion. Retardos.

—Equipos y farmacos de emergencia.
—Pautas que hay que seguir después de las pruebas con contrastes.
Protocolo de aplicacion para las técnicas de exploracion tomografica:
—Peticidn de la exploracion solicitada.

—Posicion del paciente en la mesa de exploracion. Prono y supino. Cabeza-pies primero.
Otras posiciones.

—Dispositivos de soporte, confort e inmovilizacion.

—Preparacion del equipo. Angulacién del gantry: zona anatdmica que hay que explorar.
Operaciones de centrado de la region que hay que explorar: posicionadores laser. Posicionado
de la camilla para el inicio de la exploracién. Configuracion de parametros de exploracion.
Topograma de reconocimiento, escanograma o scout-view.

—Parametros de exploracién. Delimitacion del inicio y del fin de la exploracion. Intervalo
y grosor de corte. Campo de vision (FOV). Factor picht.

—Protocolos de estudio y aplicaciones clinicas. Tomografia computarizada de cabeza y
cuello. Tomografia computarizada de raquis. Tomografia computarizada de térax. Tomografia
computarizada abdomen. Tomografia computarizada de pelvis. Tomografia computarizada
osteoarticular. Angio-tomografia computarizada. Coronariografia tomografia computarizada.
Neuroangiografia. Otras aplicaciones de la tomografia computarizada.

—Presentacioén del estudio. Impresién y archivado.

—Ficha de exploracion.

Obtencion de la imagen en las exploraciones tomogréficas:
—Normas de lectura de imagenes de TC.
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—Numeros de la TC y correspondencia con los 6rganos. Densidad radiolégica.
—Densidad raidioldgica.

—Documentacion de ventanas. Estudios de térax. Estudios craneales. Otros estudios.
—Reconstruccién de la imagen. Reconstruccion en 2D. Reconstruccion en 3D.

—Artefactos en la TC. Artefactos de origen fisico. Artefactos de origen técnico. Artefactos
de origen cinético.

—Parametros de calidad de la imagen. Resolucién espacial. Resolucion de contraste.
Ruido. Linealidad. Uniformidad espacial.

—Presentacion del estudio. Archivo de imagenes. PACS. Impresién de imagenes.
Identificacion del uso clinico de los ultrasonidos:

—Propagacién de ultrasonidos en los tejidos. Saltos de impedancia. Reflexion total y
sombra ecografica.

—Ecogenicidad. Imagenes anecoicas. Imagenes hipoecoicas. Imagenes hiperecoicas.
—Diferencias ecograficas entre las estructuras sélidas y liquidas.
—Frecuencia de ultrasonidos y profundidad de la exploracion: transductores.

—Artefactos ecograficos. Sombra acustica. Refuerzo acustico. Reverberaciones. Imagenes
en espejo. Otros.

—Ecopotenciadores: efectos sobre la formacion de imagen ecografica.
—Ventajas e inconvenientes de las técnicas ecograficas.

—Principales usos clinicos de los ultrasonidos. Nuevas perspectivas.
Protocolo de aplicacion para las técnicas de la exploracion ecografica:
—Peticion de la exploracién solicitada.

—Preparacion para la prueba. Ingestion abundante de liquidos y replecion vesical. Pre-
paraciones especiales. Posicionamiento para la exploracion. Accesorios de confort e inmovi-
lizacion.

—Transductores: lineales, sectoriales, convexos e intracavitarios.

—Gel para la exploracion ecografica.

—Protocolos de exploracion. Ecocardiografia y ecografia vascular. Ecografia de abdomen:
pancreas, higado, vesicula y vias biliares. Ecografia del tracto gastrointestinal. Ecografia de
rifones, glandulas suprarrenales, vejiga. Rifion trasplantado. Ecografia del bazo. Ecografia de
organos genitales. Ecografia de cabeza y cuello. Ecografia del aparato locomotor. Ecografia
en obstetricia. Ecografia de mama. Otros.

—Intervencionismo guiado por ecografia.
—Unidad de grabado e impresion de imagenes.
—Atencion al paciente e informacion final.

Orientaciones didacticas.

Este mddulo tiene por objeto capacitar y dotar al alumnado de conocimientos tedéricos
y practicos para la obtencion de imagenes mediante equipos de tomografia computarizada y
ecografia.

Por otra parte, se consideran como habilidades transversales a trabajar de forma indi-
recta a lo largo de todo el curso: la precision, el orden y el rigor en la descripcién, asi como la
observacion, el andlisis y el razonamiento légico.

Para una adecuada adquisicion de los conocimientos y habilidades que se pretenden
conseguir en este modulo profesional, se plantean las siguientes lineas de actuacion:

—La asistencia a los pacientes en salas de TC y ECO.
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—La manipulacion y aplicacion de contrastes especificos.

—El desarrollo de los diferentes pasos necesarios para completar los protocolos de es-
tudio.

—El ajuste de la calidad de las imagenes obtenidas.
—El cumplimiento de las normas de seguridad especificas.

Al ser un modulo tedrico-practico se sugiere que los contenidos conceptuales se desa-
rrollen en un aula polivalente dotada de recursos multimedia y con acceso a internet, con el
objetivo de consultar paginas web que faciliten tanto la comprension de la materia impartida
como la busqueda y analisis de informacién referente a los temas propuestos. Como activi-
dad de refuerzo, teniendo en cuenta la constante evolucién de los aparatos de tomografia
computarizada y ecografia, seria conveniente la utilizacion de diferentes estrategias como
visitas-practicas a centros hospitalarios, charlas de expertos, etc.

Asimismo, se propone la realizacion de una serie practicas grupales en el aula-taller y/o
hospitales con el objetivo de manipular los sistemas de digitalizacién de la imagen y simula-
dores de imagen. Estas practicas proporcionan al alumnado, por un lado, una relacion entre
su aprendizaje y el mundo laboral y, por otro, estimulan su capacidad de investigacién en
nuevas tecnologias.

Se sugiere que, para una correcta organizacion y desarrollo del proceso de ensefianza-
aprendizaje de este mddulo, la secuenciacion de los contenidos basicos se distribuya en los
siguientes bloques de contenidos:

—Preparacion de la exploracion.

—Aplicacion de técnicas de administracion de los medios de contraste.
—Protocolo de aplicacién para las técnicas de exploracién topogréfica.
—Obtencion de la imagen en las exploraciones topograficas.
—ldentificacion del uso clinico de los ultrasonidos.

—Protocolo de aplicacién para las técnicas de la exploracion ecogréfica.

Las actividades de ensefianza-aprendizaje estaran encaminadas a conseguir los cono-
cimientos tedrico- practicos necesarios para desempefiar las funciones que estos técnicos
superiores van ha realizar:

—Seleccionar equipos y materiales.

—Asistir a pacientes, segun protocolos de la unidad, en salas de TC y de ecografia.
—Desarrollar protocolos de exploracion con equipos tomograficos y ecograficos.
—Obtener imagenes de calidad diagnéstica.

—Postprocesar imagenes digitales.

Méobdulo Profesional: Técnicas de imagen por resonancia magnética
Codigo: 1352

Equivalencia créditos ECTS: 6

Duracién: 130 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Prepara la exploracion, aplicando los procedimientos de control establecidos.
Criterios de evaluacion:
a) Se han comprobado los datos preceptivos para la realizacién de la prueba.

b) Se ha confirmado que no existe ninguna contraindicacién para la exploracion y se
han retirado todos los objetos metalicos.
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c) Se ha informado de las caracteristicas de la prueba, de su duracion y de los ruidos
generados.

d) Se ha definido la informacion de las caracteristicas de la prueba y la importancia de
seguir las instrucciones.

e) Se ha verificado que se ha cumplimentado el consentimiento informado.
f) Se ha preparado todo el material necesario para el desarrollo de la prueba.

g) Se han determinado las actuaciones que hay que realizar ante manifestaciones de
ansiedad.

h) Se han tenido en cuenta las caracteristicas de los pacientes especiales.

i) Se ha valorado la importancia de la actitud profesional ante las necesidades del
usuario.

j) Se han aplicado las normas de proteccion y de seguridad personal.

2. Aplica técnicas de administracion de los medios de contraste, segun protocolo espe-
cifico de la unidad, identificando los tipos y sus indicaciones de uso.

Criterios de evaluacion:

a) Se han clasificado los contrastes del uso en resonancia magnética y se han identi-
ficado las vias de administracion.

b) Se han descrito las propiedades y los principales usos de los contrastes con Gd.

c) Se han precisado los usos de los contrastes de manganeso, sus propiedades y sus
indicaciones.

d) Se han establecido las propiedades y las indicaciones de los contrastes negativos.

e) Se hanidentificado los posibles efectos adversos derivados del uso de los contrastes
en resonancia magnética.

f) Se ha preparado la dosis exacta.

g) Se ha verificado el funcionamiento de las bombas de infusion, se ha realizado la
carga del contraste y se han programado los parametros de aplicacion.

h) Se ha comprobado la disponibilidad de los equipos y los farmacos necesarios para
la asistencia de reacciones adversas a los contrastes.

i) Se ha informado al paciente de la actitud que debe seguir después de la prueba con
contrastes.

3. Realiza la prueba de resonancia magnética, interpretando los protocolos de explo-
racion establecidos.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha interpretado la hoja de peticion de la prueba.

b) Se ha establecido la posicién requerida sobre la mesa de exploracion.
c) Se han utilizado los accesorios y los soportes necesarios.

d) Se ha seleccionado la bobina correspondiente a la regidén corporal que se va a ex-
plorar y se ha comprobado su correcta colocacién y conexion.

e) Se ha realizado el centrado de la regién anatémica y se ha posicionado al paciente
para el inicio de la prueba.

f) Se han configurado los parametros del estudio o validado el protocolo de exploracién
predefinido.

g) Se hantomado las secuencias localizadoras y se han programado los cortes en los
diferentes planos, segun el estudio solicitado.

h) Se ha cumplimentado la ficha de exploracién, indicando las condiciones de la misma
y las posibles incidencias.
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4. Aplica los ajustes necesarios, obteniendo una imagen de calidad.
Criterios de evaluacion:
a) Se han establecido las diferencias entre las imagenes potenciadas en T1, T2 y Dp.

b) Se han descrito las caracteristicas de las principales secuencias y se han clasificado
convenientemente.

c) Se han determinado los elementos que influyen en la calidad de la imagen.

d) Se han identificado los parametros modificables que ponderan la imagen en las
secuencias.

e) Se han realizado ajustes para mejorar la calidad de la imagen.

f) Se han detectado artefactos en la imagen y se han propuesto las medidas corres-
pondientes.

g) Se ha comprobado la calidad de las imagenes obtenidas.
h) Se han procesado y archivado en formato digital las imagenes obtenidas.
i) Se han obtenido copias impresas cuando se han solicitado.

5. Identifica los riesgos asociados a la adquisiciéon de imagenes de resonancia magné-
tica, proponiendo medidas de prevencion y control.

Criterios de evaluacion:

a) Se han relacionado los riesgos potenciales de la resonancia magnética con las pro-
piedades del equipo manejado.

b) Se ha interpretado la sefializacién de advertencia de los peligros potenciales.

c) Se han tipificado los riesgos derivados de los campos magnéticos estaticos.

d) Se han identificado los riesgos asociados a los gradientes del campo magnético.

e) Se han definido los riesgos asociados a la emision de pulsos de radiofrecuencia.

f) Se han registrado las contraindicaciones absolutas y relativas en la resonancia mag-
nética.

g) Se han valorado las situaciones especiales con algun nivel de riesgo en la resonancia
magnética.

h) Se han identificado las complicaciones médicas durante o después de la explo-
racion.

6: Caracteriza las pruebas de resonancia magnética funcional e intervencionista, relacio-
nandolas con los estudios solicitados.

Criterios de evaluacion:

a) Se han clasificado las indicaciones de la resonancia magnética en los estudios
médicos.

b) Se han identificado las limitaciones de la técnica y su relacién con la modalidad de
equipo disponible.

c) Se han valorado las ventajas de la resonancia magnética respecto otras técnicas
diagndsticas.

d) Se han fundamentado los estudios de angiografia por resonancia magnética en
técnicas con contraste y sin contraste.

e) Se han identificado las posibilidades de estudios morfolégicos y funcionales del
corazon.

f) Se ha planificado la sincronizacion cardiaca y la compensacion respiratoria.

g) Se han identificado los fundamentos y las técnicas de resonancia magnética cere-
bro-vascular.

h) Se han descrito las pruebas funcionales neurolégicas por RM.
i) Se ha valorado el uso de la resonancia magnética en intervenciones y terapia.
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Contenidos.

Preparacion de la exploracion:

—Interpretacion de la solicitud.

—Contraindicaciones absolutas y relativas.
—Cuestionarios de seguridad en resonancia magnética.

—Caracteristicas de la prueba. Control de molestias generadas por ruido. Efectos del
movimiento sobre los resultados de la prueba.

—Consentimiento informado.

—Material necesario para la prueba. Bobinas. Elementos de posicionamiento y confort.
Elementos de inmovilizacion. Material basico. Material de botiquin. Carro de anestesia. Bomba
de inyeccién de contraste.

—Estado del paciente. Ansiedad y claustrofobia. Alergias.

—Pacientes especiales. Pacientes con oxigenoterapia. Pacientes sondados/as. Pacientes
inconscientes. Politraumatizados. Pacientes inmovilizados. Pacientes pediatricos. Pacientes
obesos.

—Prevencion de riesgos laborales. Movilizacion y traslado de pacientes.
Aplicacion de técnicas de administracion de los medios de contraste:

—Clasificacion de los medios de contraste. Positivos (Gd, Mn). Negativos (USPIO,
SPIO).

—Distribucién de contrastes por el organismo. Espacio extracelular. Espacio intracelular.
Espacio intravascular.

—Vias de administracion e indicaciones de uso.

—Propiedades y usos del contraste. Contrastes paramagnéticos con Gd. Contrastes pa-
ramagnéticos con Mn. Contrastes superparamagnéticos (compuestos de 6xido de Fe).

—Efectos adversos de los contrastes usados en resonancia magnética.

—Equipos de administracion automatica de contrastes. Volumen. Velocidad y duracién
de administracién. Retardos.

—Equipos y farmacos de emergencia.
—Pautas que hay que seguir después de las pruebas con contrastes.
Realizacion de la prueba:

—Interpretacion de la solicitud de exploracion. Informacion clinica. Justificacion de urgencia
y preferencia. Estudios previos. Alergias conocidas.

—Posicionamiento del paciente en la mesa de exploracion. Prono-supino. Pies prime-
ro-cabeza primero. Elementos de inmovilizacion, comodidad y seguridad.

—Bobinas de radiofrecuencia. Antenas de recepcion/transmision. Antenas de recepcion.
—Centrado y colocacion definitiva en la posicion de exploracion.

—Parametros del estudio. TR, TE, Tl, secuencias de pulsos, potenciaciones, angulo de
inclinacion, espesor y distancia entre cortes, FOV.

—Protocolos del estudio de la cabeza. Resonancia magnética del encéfalo. Resonancia
magnética de silla turca. Resonancia magnética de oido interno. Resonancia magnética de
orbitas. Resonancia magnética de senos paranasales.

—Protocolos del estudio del raquis.
—Protocolos del estudio del cuello.
—Protocolos del estudio de térax/corazén.
—Protocolos del estudio de mama.
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—Protocolos del estudio de abdomen y pelvis. Resonancia magnética de abdomen supe-
rior: higado, vias biliares, pancreas e intestino delgado. Resonancia magnética de los rifiones:
urografia RM. Resonancia magnética de glandulas suprarrenales.

—Protocolos del estudio del aparato locomotor. Resonancia magnética de la articulaciéon
témporo-mandibular. Resonancia magnética del miembro superior: hombro, brazo, codo, an-
tebrazo, mufieca y dedos. Resonancia magnética del miembro inferior: cadera, muslo, rodilla,
tobillo y pie.

—Secuencias localizadoras y programacion de cortes en tres planos.
—Ficha de exploracion.

Aplicacion de ajustes de calidad de la imagen:

—ldentificacién de imégenes en T1, T2 y Dp.

—Tipos de secuencias. Secuencias spin-eco y derivadas. Secuencias eco-gradiente y
derivadas. Secuencias hibridas.

—Elementos que influyen en la calidad de la imagen. Dependientes del paciente. Compo-
nentes del equipo: iman, gradientes y sistema de radiofrecuencias. Factores técnicos: grosor
de corte, FOV, TEy TR.

—Secuencias: parametros que determinan la calidad de la imagen. Tiempo de adquisi-
cion (TA). Tiempo de repeticion (TR). Numero de pasos de codificacion de fase (Np). Numero
de excitaciones o adquisiciones (Nex). Relacion sefal/ruido (S/R). Sefial. Ruido. Contraste.
Imagenes con contraste T1. Imagenes con contraste T2. Imagenes densidad proténica (Dp).
Resolucion espacial. Tamarfio del voxel y tamafio de la matriz. Campo de visién (FOV). Grosor
de corte.

—Ajuste de la calidad de la imagen. Modificaciones del TA, ajuste de la relacién S/R, ajuste
del contraste y de la resolucion espacial.

—Clasificacion de los artefactos. Artefactos relacionados con el movimiento. Artefactos
relacionados con la técnica de captacion de la imagen. Artefactos relacionados con el campo
magnético. Artefactos relacionados con los gradientes. Artefactos relacionados con los dispo-
sitivos de radiofrecuencia.

—Principales contramedidas para corregir y/o evitar los artefactos.
—Criterios de calidad minimos y repeticion de exploraciones.
—Sistemas de archivo e impresion.

Identificacion de los riesgos asociados a la adquisicién de imagenes de resonancia
magnética:

—Riesgos asociados al manejo de equipos de resonancia magnética. Criterios de segu-
ridad en el manejo de equipos de resonancia magnética.

—Senfalizacion de seguridad en las salas de resonancia magnética. Delimitacion fisica de
espacios bajo influencia del campo magnético.

—Darios derivados de los campos magnéticos estaticos. Efectos bioldgicos: corrientes
eléctricas inducidas. Efectos sobre objetos ferromagnéticos. Efectos sobre personal técnico
expuesto. Extincién brusca del campo magnético (quench).

—Riesgos derivados de la activacion de los gradientes del campo magnético. Efectos
biolégicos. Ruido.

—Riesgos asociados a la emision de pulsos de radiofrecuencia. Aumento de la tempera-
tura corporal (SAR).

—Cuestionarios de seguridad y aplicacion en la practica diaria.

—Contraindicaciones de las exploraciones por resonancia magnética: absolutas y relativas.
Pacientes embarazadas. Situaciones especiales.

—Complicaciones médicas. Ansiedad e hiperventilacion. Reaccion vagal. Crisis convulsi-
vas. Sindrome coronario agudo. Reacciones alérgicas. Otras.

—Normas generales de seguridad en el manejo de equipos de resonancia magnética.
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Caracterizacion de las pruebas de resonancia magnética funcional e intervencionista:

—Indicaciones médicas de estudios mediante resonancia magnética. Estudios cardiacos.
Angioresonancia. Estudios corporales. Estudios neuroldgicos.

—Caracteristicas de los equipos de resonancia magnética y limitaciones para el desa-
rrollo de las técnicas. Alto campo-bajo campo. Configuracion abierta-cerrada. Gradientes.
Secuencias.

—Ventajas de la resonancia magnética frente a técnicas que emplean radiaciones ioni-
zantes. Seguridad. Caracterizacion tisular. Imagenes multiplanares. Flujo vascular.

—Flujo en resonancia magnética. Angiografia por resonancia magnética. Sin contraste.
Técnicas de sangre negra. Técnicas de sangre blanca. Secuencias TOF (time of flight) y PC
(phase contrast). Con contraste.

—Estudios angiograficos por resonancia magnética. Craneo. Troncos supraadrticos. Aorta
abdominal. Arterias renales. Extremidades inferiores. Coronariografia por resonancia magné-
tica.

—Estudios del corazén por resonancia magnética. Estudios morfoldgicos. Estudios fun-
cionales. Técnicas de adquisicidn sincronizada (gating cardiaco y respiratorio).

—Neurologia avanzada. Espectroscopia resonancia magnética. Difusion. Perfusion. Re-
sonancia magnética funcional.

—Intervencion y terapia por resonancia magnética. Marcaje de lesiones y biopsias. Sis-
temas de estereotaxia. Tratamiento percutaneo de lesiones. Cirugia guiada por resonancia
magnética. Drenaje de lesiones guiado por resonancia magnética.

—Otras aplicaciones de resonancia magnética.

Orientaciones didacticas.

Este modulo tiene por objeto capacitar y dotar al alumnado de conocimientos tedricos y
practicos para la obtencion de imagenes mediante equipos de resonancia magnética.

Por otra parte, se consideran como habilidades transversales a trabajar de forma indi-
recta a lo largo de todo el curso: la precision, el orden y el rigor en la descripcién, asi como la
observacion, el analisis y el razonamiento logico.

Para una adecuada adquisicién de los conocimientos y habilidades que se pretenden
conseguir en este modulo profesional, se plantean las lineas de actuacion siguientes:

—La asistencia especial a los pacientes en salas de resonancia.
—La manipulacion y aplicacion de contrastes especificos en la resonancia magnética.

—El desarrollo de los diferentes pasos necesarios para completar un protocolo de estudio
por resonancia magnética.

—El ajuste de la calidad de las imagenes obtenidas.

—El cumplimiento de las normas de seguridad especificas de estas salas de explora-
cion.

Al ser un modulo tedrico-practico se sugiere que los contenidos conceptuales se desa-
rrollen en un aula polivalente dotada de recursos multimedia y con acceso a internet, con el
objetivo de consultar paginas web que faciliten tanto la comprension de la materia impartida
como la busqueda y analisis de informacion referente a los temas propuestos. Como actividad
de refuerzo, teniendo en cuenta la constante evolucién de los equipos de resonancia magné-
tica, seria conveniente la utilizacion de diferentes estrategias como visitas-practicas a centros
hospitalarios, charlas de expertos, etc.

Asimismo se propone la realizacién de una serie practicas grupales en el aula-taller y/o
hospitales con el objetivo de manipular los sistemas de digitalizacién de la imagen y simula-
dores de imagen. Estas practicas proporcionan al alumnado, por un lado, una relacion entre
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su aprendizaje y el mundo laboral y, por otro, estimulan su capacidad de investigacién en
nuevas tecnologias.

Se sugiere que, para una correcta organizacion y desarrollo del proceso de ensefianza-
aprendizaje de este modulo, la secuenciacion de los contenidos basicos se distribuya en los
siguientes bloques de contenidos:

—Preparacion de la exploracion.

—Aplicacion de técnicas de administracion de los medios de contraste.
—Realizacion de la prueba.

—Aplicacion de ajustes de calidad de la imagen.

—ldentificacion de los riesgos asociados a la adquisicion de imagenes de resonancia
magnética.

—Caracterizacion de las pruebas de resonancia magnética funcional e intervencionista.

Las actividades de ensefianza- aprendizaje estaran encaminadas a conseguir los cono-
cimientos tedrico- practicos necesarios para desempefar las funciones que estos técnicos
superiores van ha realizar:

—Asistir a pacientes, segun protocolos de la unidad, en salas de resonancia.
—Desarrollar protocolos de exploracion médica con equipos de resonancia magnética.
—Controlar la seguridad en salas de resonancia magnética.

Modulo Profesional: Técnicas de imagen en medicina nuclear
Codigo: 1353

Equivalencia en créditos ECTS: 7

Duracién: 130 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Define el campo de actuacion de la medicina nuclear, relacionando los radionuclidos
con sus aplicaciones médicas.

Criterios de evaluacion:

a) Se han definido los fundamentos fisico-técnicos para las aplicaciones clinicas de
medicina nuclear.

b) Se han enumerado los principales hitos histéricos en la evolucién de la medicina
nuclear.

c¢) Se han identificado los procesos diagnésticos y terapéuticos de la medicina nu-
clear.

d) Se han descrito las areas funcionales para el disefio y la organizacion de un servicio
hospitalario de medicina nuclear.

e) Se han detallado las funciones que desarrolla el técnico de imagen para el diagnéstico
en la medicina nuclear.

f) Se han identificado las fases del proceso para la asistencia técnico-sanitaria del
paciente en medicina nuclear.

g) Se havalorado la importancia de la actitud profesional en el resultado de la asistencia
técnico-sanitaria prestada.

2. Determina los parametros de funcionamiento de los equipos de adquisicion de ima-
genes, describiendo su estructura y funcionamiento.

Criterios de evaluacion:

a) Se han definido los fundamentos fisico-técnicos de los equipos de medicina nu-
clear.
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b) Se han descrito los componentes, los tipos y las funciones de los equipos en medi-
cina nuclear.

c) Se han seleccionado los colimadores segun el tipo de radiacién y la exploracion.

d) Se han definido los parametros de ventana, la matriz, el zoom y las cuentas que hay
que adquirir en cada exploracion.

e) Se ha definido el tiempo por imagen y el tiempo en estudios dinamicos, en la adqui-
sicion de imagen gammagrafica.

f) Se ha establecido la érbita de rotacion, la parada angular y el tiempo de adquisicién
de la tomografia de emision por foton unico (SPECT) y SPECT-TAC.

g) Se han definido los parametros de adquisicion por proyeccion de la PET y la
PET-TAC.

h) Se han definido las caracteristicas de los equipos hibridos.

3. Determina el procedimiento de puesta a punto de los equipos y del material necesario,
interpretando los protocolos de funcionamiento.

Criterios de evaluacion:

a) Se han descrito los pasos del procedimiento de puesta a punto para el inicio de la
actividad.

b) Se ha cumplimentado la documentacion para el registro de las averias y de las in-
tervenciones sobre el equipo.

c) Se han descrito las caracteristicas del archivo de los informes y controles.

d) Se han definido los criterios y el procedimiento de control de calidad y la dosimetria
para los equipos de medicina nuclear.

e) Se ha seleccionado el material necesario para realizar las exploraciones en funcién
de los protocolos de intervencion.

f) Se han descrito las actividades de finalizacién de la actividad en los equipos y en la
sala de exploracion.

g) Se havalorado laimportancia de la limpieza, el orden y la autonomia en la resolucion
de los imprevistos.

4. Aplica los protocolos establecidos en la realizacién de las exploraciones, caracteri-
zando el tipo de estudio y el procedimiento de adquisiciéon de la imagen.

Criterios de evaluacion:
a) Se han definido las aplicaciones clinicas de cada exploracion.

b) Se han identificado las caracteristicas y los requisitos mas importantes de las mis-
mas.

c) Se ha definido el proceso de informacién, preparacién y control del paciente, segun
la exploracion.

d) Se ha identificado el radiotrazador adecuado para cada exploracion.

e) Se ha definido la posicion del paciente y del detector en funcién de las proyecciones
o el estudio solicitado.

f) Se ha seleccionado el colimador, segun el tipo de estudio.
g) Se han definido los tiempos de espera y de adquisicion propios del estudio.

h) Se han identificado los datos imprescindibles para el registro del estudio en el or-
denador.

i) Se ha seleccionado el procedimiento de adquisicion de la imagen para cada explo-
racion.
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5. Describe el proceso de registro de la imagen, aplicando los programas de procesado
de los estudios.

Criterios de evaluacion:
a) Se han identificado las caracteristicas de la imagen o del estudio normal.

b) Se han definido los parametros de calidad de la imagen en la adquisicién y en el
procesado.

c) Se han enumerado los artefactos mas frecuentes y su resolucion.
d) Se han descrito las fases del procesado de estudios.
e) Se han seleccionado los parametros técnicos empleados en el procesado.

f) Se han definido las proyecciones gammagraficas, las imagenes secuenciales de un
estudio dinamico y las curvas de actividad/tiempo.

g) Se ha descrito el proceso de normalizacién y la reconstruccion tomografica en las
imagenes tomograficas, tridimensionales o mapas polares.

h) Se han descrito las formas de presentacion y de archivo de imagenes.
i) Se ha archivado el estudio en el RIS-PACS.

6. \Verifica la calidad y la idoneidad de la imagen obtenida, relacionandola con los pa-
trones de normalidad y otros estudios complementarios.

Criterios de evaluacion:

a) Se han identificado los criterios de calidad en las exploraciones del sistema muscu-
lo-esquelético.

b) Se han identificado los criterios de calidad en las exploraciones cardiologicas y de
patologia vascular.

c) Se han identificado los criterios de calidad en exploraciones neumoldgicas.
d) Se han identificado los criterios de calidad en las exploraciones endocrinoldgicas.

e) Se han identificado los criterios de calidad en las exploraciones del sistema nervioso
central.

f) Se han identificado los criterios de calidad en las exploraciones del aparato geni-
tourinario.

g) Se hanidentificado los criterios de calidad en las exploraciones de patologia digestiva,
hepato-esplénica y biliar.

h) Se han identificado los criterios de calidad en las exploraciones cinéticas in vivo,
con y sin imagen.

i) Se ha identificado la necesidad de hacer estudios complementarios en funcion de los
hallazgos obtenidos.

Contenidos.

Definicion del campo de actuacion de la medicina nuclear:

—Definicién y campos de actuacion de la medicina nuclear.

—Hitos historicos en el desarrollo de la medicina nuclear.

—Fundamentos fisico-técnicos de las aplicaciones clinicas de medicina nuclear.

—Estructura y funcionamiento de un servicio de medicina nuclear. Areas funcionales.
Equipo de profesionales. Caracteristicas de la instalacién radiactiva.

—Funciones del técnico de imagen para el diagnéstico.
—Proceso de atencion técnico-sanitaria al paciente.
—Criterios de actuacion.

—Aspectos legales y éticos.
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Determinacion de los parametros de funcionamiento de los equipos de adquisicion de
imagenes:

—Fundamentos fisico-técnicos de los equipos. Tipos de detectores de radiacion. Activi-
metro o calibrador de dosis.

—La gammacamara. Componentes principales. Filtros y colimadores. Tipos de gamma-
camara: mono o multicabezal, con o sin sistema de barrido o rastreo, y sistema tomografico
(SPECT). Principios de funcionamiento. La formacion de la imagen. Filtros a la radiacion
compton. Tipos de colimadores.

—Equipos para PET. Fundamentos basicos. Particularidades de los equipos de tomografia
de emision de positrones.

—Equipos hibridos. Fundamentos de la imagen hibrida. Tipos de equipos.

—Sondas para cirugia radiodirigida Fundamentos de la cirugia radiodirigida. Tipos de
equipos.

Mantenimiento de los equipos y del material de la sala de exploracion:
—Equipamiento de la sala. Tipos: sanitarios, electromédicos e informaticos.

—Materiales de la sala. Tipos: fungibles y no fungibles. Preparacion, control y reposicién
del material necesario.

—Protocolos de puesta en marcha de los equipos.

—Protocolos de mantenimiento de primer nivel. Actividades de mantenimiento de equipos,
accesorios y periféricos.

—Protocolos de proteccién radiolégica. Monitoreo de area y contaminacion.

—Documentacion relativa al mantenimiento y reposicién. Registro de averias e incidencias.
Archivo de informes.

—Cierre de la instalacion. Actividades de recogida, limpieza y orden. Desconexion de
equipos. Cierre de sala.

Aplicacion de protocolos en la realizacion de exploraciones en medicina nuclear:

—Exploraciones en medicina nuclear. Aplicaciones clinicas. Caracteristicas y requisitos.
Informacién, preparacién y control del paciente segun la exploracion.

—Radiotrazadores. Tipos y seleccion.

—Posicion del paciente y del detector. Tipos de proyecciones. Tipos de estudios.
—Seleccion del colimador. Tipos de colimadores.

—Eleccion segun el tipo de estudio.

—Protocolos de adquisicion de imagen. Seleccién del procedimiento de adquisicion de
imagen. Parametros de adquisicion. Tiempo de espera y adquisicion del estudio.

—Registro del estudio. Datos identificativos.

Descripcién del proceso de registro de la imagen en medicina nuclear:
—La imagen y el estudio normal. Caracteristicas.

—Parametros de calidad de la imagen. En adquisicion. En procesado.
—Artefactos. Tipos mas frecuentes. Resolucion.

—Parametros principales en la adquisicion y su influencia en la calidad de imagen. Fases
del procesado de estudios. Filtros de imagen, suavizado, interpolacién, imagenes funcionales,
reconstruccion en 2D y 3D, delimitacion de ROI, sustraccion de fondo y curvas actividad/tiempo.
Proyecciones gammagraficas. Imagenes secuenciales de un estudio dinamico.

—Cuantificacion de las imagenes. Delimitacion de areas de interés (ROI). Curvas de
actividad/tiempo.

—Proceso de imagenes en 2D y 3D. Normalizacion del estudio. Reconstruccién tomo-
grafica en la obtencién de los cortes tomograficos y de las imagenes tridimensionales. Mapas
polares.



@ y " .
2 Boletin Oficial

BON 101, de 26 de mayo de 2016 b E NAVARRA

—La tomografia de emision de positrones (PET). Adquisicion y procesado de imagenes.
Modalidades de imagenes, imagenes de transmision y de fusion PET-TC, procesado y cuan-
tificacion de las imagenes.

—Archivo de imagenes. Formas de presentacion. RIS-PACS.

Valoracion de la calidad de imagen en exploraciones de medicina nuclear:
—Estudios isotdpicos del sistema musculo-esquelético.

—Estudios isotdpicos en cardiologia y patologia vascular.

—Estudios isotdpicos en neumologia.

—Estudios isotdpicos en endocrinologia.

—Estudios isotépicos del sistema nervioso central.

—Estudios isotdpicos en nefro-urologia.

—Estudios isotdpicos en patologia digestiva y hepato-esplénica y biliar.
—Estudios isotdpicos en patologia inflamatoria e infecciosa.

—Estudios isotépicos en oncologia.

—Exploraciones de medicina nuclear en pediatria.

—Exploraciones de medicina nuclear en urgencias.

—El paciente critico.

—Estudios con sonda para cirugia radioguiada. La deteccién del ganglio centinela.
—Estudios con tomografia de emision de positrones (PET).

—Estudios cinéticos in vivo con y sin imagen.

—Otros.

Orientaciones didacticas.

Este mddulo tiene por objeto que el alumnado adquiera las competencias necesarias
para obtener imagenes médicas utilizando equipos de medicina nuclear.

Por otra parte, se consideran como habilidades transversales a trabajar de forma indi-
recta a lo largo de todo el curso: la precision, el orden y el rigor en la descripcidn, asi como la
observacion, el analisis y el razonamiento logico.

Para una adecuada adquisicion de los conocimientos y habilidades que se pretenden
conseguir en este modulo profesional, se plantean las lineas de actuacion siguientes:

—La identificacion de los componentes de los equipos de imagen.

—La interpretacion de la documentacion técnica, de preparacion y de mantenimiento.

—La realizacién de técnicas de exploraciéon segun protocolos.

—La adquisicion, registro y archivo de la imagen.

—La identificacion de criterios de idoneidad de la imagen obtenida.

Al ser un modulo tedrico-practico se sugiere que los contenidos conceptuales se desa-
rrollen en un aula polivalente dotada de recursos multimedia y con acceso a internet, con el
objetivo de consultar paginas web que faciliten tanto la comprension de la materia impartida
como la busqueda y analisis de informacion referente a los temas propuestos. Como actividad
de refuerzo, teniendo en cuenta la constante evolucion de los equipos de medicina nuclear,

seria conveniente la utilizacion de diferentes estrategias como visitas-practicas a centros
hospitalarios, charlas de expertos, etc.

Asimismo, se propone la realizacidén de una serie practicas grupales en el aula-taller y/o
hospitales con el objetivo de manipular los sistemas de digitalizacién de la imagen y simula-
dores de imagen. Estas practicas proporcionan al alumnado, por un lado, una relacion entre
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su aprendizaje y el mundo laboral y, por otro, estimulan su capacidad de investigacién en
nuevas tecnologias.

Se sugiere que, para una correcta organizacion y desarrollo del proceso de ensefianza-
aprendizaje de este médulo, la secuenciacion de los contenidos basicos se distribuya en los
siguientes bloques de contenidos:

—Definicién del campo de actuacién de la medicina nuclear.

—Determinacion de los parametros de funcionamiento de los equipos de adquisicién de
imagenes.

—Mantenimiento de los equipos y del material de la sala de exploracion.
—Aplicacion de protocolos en la realizacion de exploraciones en medicina nuclear.
—Descripcion del proceso de registro de la imagen en medicina nuclear.
—Valoracion de la calidad de imagen en exploraciones de medicina nuclear.

Las actividades de ensefianza- aprendizaje estaran encaminadas a conseguir los cono-
cimientos tedrico- practicos necesarios para desempefiar las funciones que estos técnicos
superiores van ha realizar:

—Preparacion y puesta a punto de equipos de imagen.
—Acondicionamiento la sala de imagen.

—Realizacién de las exploraciones de medicina nuclear.
—Adquisicion y procesamiento de la imagen.

—Valoracion de la calidad de la imagen obtenida en la exploracion.

Modulo Profesional: Técnicas de radiofarmacia
Codigo: 1354
Equivalencia en créditos ECTS: 6

Duracioén: 90 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Aplica el procedimiento de obtencién de los radiofarmacos utilizados en las explora-
ciones, identificando el proceso de produccién y de obtencion.

Criterios de evaluacion:

a) Se han definido los fundamentos de la produccion de radionuclidos empleados con
fines médicos.

b) Se ha descrito el proceso de solicitud, recepcion, almacenamiento y renovacion del
material radiactivo en la gammateca.

c) Se ha descrito la finalidad y la estructura del generador 99Mo/99mTc y del ciclo-
tron.

d) Se ha descrito el procedimiento de elucion del generador y el de produccion de
isotopos en el ciclotrén.

e) Se ha definido el proceso de verificacion del control de calidad del is6topo procedente
del generador y del ciclotron.

f) Se ha puesto a punto el activimetro para medir el isétopo.

g) Se ha calculado la actividad de las dosis que se van a preparar en funcion de su
decay.

h) Se havalorado la importancia de la seguridad y de la proteccion del medio ambiente
en este tipo de actividad.



@ y " .
2 Boletin Oficial

BON 101, de 26 de mayo de 2016 b E NAVARRA

2. Determina el procedimiento de marcaje del radiofarmaco, relacionando el radionuclido
con el vector quimico.

Criterios de evaluacion:

a) Se han identificado los principales vectores quimicos utilizados en el marcaje del
radiofarmaco.

b) Se ha realizado el inventario de existencias de los kits frios.

c) Se ha definido el procedimiento de actualizacién del inventario segun el protocolo y
la demanda.

d) Se ha realizado el marcaje de kits frios segun el tipo de estudio.
e) Se ha descrito el procedimiento de marcajes celulares.
f) Se ha caracterizado el proceso de dispensacion del radiofarmaco.

g) Se han descrito las vias de administracion y los mecanismos de localizacion de
radiofarmacos.

h) Se han realizado los controles de calidad, de seguridad radiofarmacéutica y de
proteccién radiolégica.

i) Se han registrado los resultados de los controles de calidad y de proteccion radiologico
en varios tipos de soporte.

3. Aplica técnicas de radioinmunoanalisis, interpretando los procedimientos analiti-
Ccos.

Criterios de evaluacion:

a) Se han esquematizado las fases de un procedimiento analitico de un radioinmu-
noensayo.

b) Se ha descrito el control y la calibracion de los equipos.

c) Se ha definido la curva de referencia, los tubos de control y los requisitos del control
de calidad interno y externo.

d) Se ha formulado el recuento de la curva de control y de las muestras.
e) Se ha definido el ajuste del recuento a los valores de la curva control.
f) Se han transferido los resultados al fichero automatico para la emisién de informes.

g) Se han aplicado las normas de seguridad y de calidad en todas las fases del pro-
ceso.

4. Prepara el tratamiento radioisotopico, relacionando el is6topo con las patologias que
hay que tratar.

Criterios de evaluacion:

a) Se han definido los fundamentos de la terapia metabdlica.

b) Se han diferenciado los tipos y las indicaciones de la terapia metabdlica.

c) Se han clasificado los principales radiofarmacos de la aplicacién terapéutica.

d) Se han caracterizado los requisitos administrativos y asistenciales para el inicio del
tratamiento.

e) Se han definido las indicaciones y el procedimiento del tratamiento radioisotdpico
del dolor 6seo metastatico.

f) Se ha definido el objetivo y el procedimiento de la sinoviortesis radioisotopica.

g) Se ha definido el objetivo y el procedimiento del tratamiento radioisotopico del hiper-
tiroidismo y neoplasias diferenciadas de tiroides.

h) Se ha caracterizado el proceso de preparacion del radiofarmaco.
i) Se ha preparado el radiofarmaco para el tratamiento.
j) Se ha definido el control y las recomendaciones generales de la radioproteccion.
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5. Establece las medidas que hay que adoptar en la unidad de tratamiento radiometa-
bdlico, identificando los tipos y las instalaciones de la terapia metabdlica.

Criterios de evaluacion:

a) Se han definido las caracteristicas y el funcionamiento de una unidad de tratamiento
metabdlico de medicina nuclear.

b) Se ha caracterizado el proceso de preparacion del paciente y de los recursos ma-
teriales y humanos.

c) Se ha esquematizado el funcionamiento de los sistemas de vigilancia y el control de
la unidad de tratamientos.

d) Se han identificado las partes y el funcionamiento de un sistema de vertido contro-
lado de residuos.

e) Se han aplicado los procedimientos de asistencia técnico-sanitaria en la monitori-
zacion.

f) Se ha caracterizado el procedimiento de actuacién ante incidencias que afecten al
aislamiento, asi como las medidas que hay que adoptar.

g) Se han descrito las medidas de radioproteccién del personal sanitario en este tipo
de instalaciones.

h) Se ha definido el plan de emergencias ante situaciones criticas.

i) Se ha valorado la importancia de las condiciones de confort y seguridad de la habi-
tacion.

Contenidos.

Aplicacién del procedimiento de obtencion de los radiofarmacos:
—Bases quimicas y radiofarmacéuticas de la medicina nuclear.
—Solicitud de radiofarmacos.

—Recepcion de radiofarmacos.

—Almacenamiento. Caracteristicas de la gammateca.
—Produccion de radionuclidos. Reactor nuclear. Ciclotron.

—Generadores de radionuclidos. El generador 99Mo/99mTc. La elucién. Renovacioén del
generador. Radioquimica del tecnecio. Radioquimica de los emisores de positrones.

—El activimetro. Puesta a punto. Medida.

—Calculo de actividad de dosis.

—Medidas de seguridad y proteccion radiolégica.
Determinacién del procedimiento de marcaje del radiofarmaco:

—Los radiofarmacos. Componentes. Tipos de radiofarmacos disponibles para su uso en
medicina nuclear. Formas fisicas. La preparacion de los radiofarmacos que determinan su
biodistribucion. Mecanismos de localizacién. La preparacién de los radiofarmacos. Control de
calidad de los radiofarmacos.

—Gestidn de existencias y condiciones de almacenamiento.

—Marcaje de kits frios.

—Las técnicas de marcaje celular.

—La dispensacion del radiofarmaco.

—Control de calidad.

Aplicacién de técnicas de radioinmunoanalisis:

—Recepcion, conservacion y almacenamiento de muestras bioldgicas.

—Concepto y fundamentos tedricos de radioinmunoandlisis. Principales caracteristicas
del radioinmunoanalisis y del IRMA. Sensibilidad, especificidad, exactitud y precision. Venta-
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jas e inconvenientes del radioinmunoanalisis frente a ELISA. Material basico de laboratorio.
Reactivos principales, antigenos, anticuerpos y trazadores.

—El procedimiento analitico. Las fracciones de un ensayo: unida y libre. Sistemas de
separacion.

—Contadores de pozo. Caracteristicas. Calculo de resultados de un ensayo.

—El control de calidad del radioinmunoanalisis. Control de calidad interno. Control de
calidad externo.

Preparacion del tratamiento radioisotépico:

—Fundamentos de la terapia metabdlica. Concepto y tipos de terapia metabdlica. Radio-
isétopos de aplicacion frecuente en terapia metabdlica.

—El tratamiento radioisotopico del dolor 6seo metastatico. Objetivo, indicaciones y con-
traindicaciones. Radiofarmacos de uso mas frecuente. Ventajas y desventajas. Procedimiento
terapéutico. Recomendaciones generales de radioproteccién. Seguimiento.

—La sinoviortesis radioisotdpica. Fundamentos y aplicaciones mas comunes. Radioisétopos
de uso habitual. Control y recomendaciones generales de radioproteccion.

—EI tratamiento radioisotopico del hipertiroidismo. Bases fisicas del tratamiento con ra-
dioyodo. Indicaciones, ventajas y desventajas. Métodos de tratamiento con radioyodo: dosis
fija y dosis individualizada. Célculo de la dosis. Factores que intervienen en el calculo. Control
y recomendaciones del tratamiento con [131. Radioproteccion del personal, el paciente y el
publico en general.

—El tratamiento radioisotdpico de las neoplasias diferenciadas de tiroides. Fundamentos
y aplicaciones. Indicaciones y contraindicaciones. Preparacion del paciente y procedimiento
de administracion. La dosis ablativa de radioyodo. Control y recomendaciones del tratamiento
con 1131 durante el ingreso en unidad radioprotegida. Radioproteccion del personal, paciente
y publico en general.

—Otros tratamientos radioisotépicos.

Medidas que hay que adoptar en unidad de terapia radiometabdlica:
—Estructura, organizacion y funcionamiento de una unidad de internamiento.
—Caracteristicas del personal que trabaja en estas unidades.
—Caracteristicas de la habitacion radioprotegida.

—Sistemas de vigilancia y control de la unidad.

—Sistema de recogida, almacenamiento y vertido controlado de excretas.

—Normas generales de radioproteccion para el personal sanitario, los pacientes y los
familiares durante su internamiento.

—Preparacioén del paciente, del radiofarmaco y de los recursos materiales y humanos
necesarios.

—Principales situaciones criticas que se pueden dar en una unidad de terapia meta-
bdlica.
—Plan de emergencias.

Orientaciones didacticas.

Este mddulo tiene como objetivo proporcionar al alumnado las competencias necesa-
rias la para preparaciéon de radiofarmacos y su aplicacion en exploraciones diagnésticas de
medicina nuclear o en tratamientos radiometabdlicos, asi como la realizacion de técnicas
radioinmunoanaliticas.

Por otra parte, se consideran como habilidades transversales a trabajar de forma indi-
recta a lo largo de todo el curso: la precision, el orden y el rigor en la descripcién, asi como la
observacion, el andlisis y el razonamiento Idgico.
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Para una adecuada adquisicién de los conocimientos y habilidades que se pretenden
conseguir en este modulo profesional, se plantean las lineas de actuacion siguientes:

—La identificacion del proceso de produccion de radiofarmacos.
—La realizaciéon de marcajes.

—La realizacién de técnicas radioinmunoanaliticas.

—La preparacion de tratamientos radiometabdlicos.

—El acondicionamiento de la unidad de terapia radiometabdlica.

Al ser un modulo tedrico-practico se sugiere que los contenidos conceptuales se desa-
rrollen en un aula polivalente dotada de recursos multimedia y con acceso a internet, con el
objetivo de consultar paginas web que faciliten tanto la comprension de la materia impartida
como la busqueda y analisis de informacion referente a los temas propuestos. Como actividad
de refuerzo, teniendo en cuenta la constante evolucién en la preparacion de radiofarmacos,
seria conveniente la utilizacion de diferentes estrategias como visitas-practicas a centros
hospitalarios, charlas de expertos, etc.

Asimismo se propone la realizacién de una serie practicas grupales en el aula-taller y/o
hospitales con el objetivo de manipular los sistemas de digitalizacién de la imagen y simula-
dores de imagen. Estas practicas proporcionan al alumnado, por un lado, una relacion entre
su aprendizaje y el mundo laboral y, por otro, estimulan su capacidad de investigacién en
nuevas tecnologias.

Se sugiere que, para una correcta organizacion y desarrollo del proceso de ensefianza-
aprendizaje de este mddulo, la secuenciacion de los contenidos basicos se distribuya en los
siguientes bloques de contenidos:

—Aplicacion del procedimiento de obtencion de los radiofarmacos.
—Determinacion del procedimiento de marcaje del radiofarmaco.
—Aplicacion de técnicas de radioinmunoanalisis.

—Preparacion del tratamiento radioisotépico.

—Medidas que hay que adoptar en unidad de terapia radiometabdlica.

Las actividades ensefanza-aprendizaje estaran encaminadas a conseguir los cono-
cimientos tedrico- practicos necesarios para desempefiar las funciones que estos técnicos
superiores van ha realizar:

—Preparar y puesta a punto de los equipos de la camara caliente.
—Preparar reactivos y radiofarmacos.

—Realizar técnicas analiticas.

—Controlar la calidad.

—Valorar los resultados analiticos obtenidos.

Modulo Profesional: Proyecto de imagen para el diagnéstico y medicina nuclear
Codigo: 1355

Equivalencia en créditos ECTS: 5

Duracion: 50 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Identifica necesidades del sector productivo, relacionandolas con proyectos tipo que
las puedan satisfacer.
Criterios de evaluacion:

a) Se han clasificado las empresas del sector por sus caracteristicas organizativas y el
tipo de producto o servicio que ofrecen.
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b) Se han caracterizado las empresas tipo indicando la estructura organizativa y las
funciones de cada departamento.

c) Se han identificado las necesidades mas demandadas a las empresas.
d) Se han valorado las oportunidades de negocio previsibles en el sector.

e) Se ha identificado el tipo de proyecto requerido para dar respuesta a las demandas
previstas.

f) Se han determinado las caracteristicas especificas requeridas en el proyecto.

g) Se han determinado las obligaciones fiscales, laborales y de prevencion de riesgos,
y sus condiciones de aplicacion.

h) Se han identificado posibles ayudas o subvenciones para la incorporacion de las
nuevas tecnologias de produccion o de servicio que se proponen.

i) Se ha elaborado el guién de trabajo que se va a seguir para la elaboracién del pro-
yecto.

2. Disenfa proyectos relacionados con las competencias expresadas en el titulo, inclu-
yendo y desarrollando las fases que lo componen.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha recopilado informacion relativa a los aspectos que van a ser tratados en el
proyecto.

b) Se ha realizado el estudio de viabilidad técnica del mismo.
c) Se han identificado las fases o partes que componen el proyecto y su contenido.

d) Se han establecido los objetivos que se pretenden conseguir, identificando su al-
cance.

e) Se han previsto los recursos materiales y personales necesarios para realizarlo.
f) Se ha realizado el presupuesto econémico correspondiente.

g) Se han identificado las necesidades de financiacion para la puesta en marcha del
mismo.

h) Se ha definido y elaborado la documentacién necesaria para su disefio.

i) Se han identificado los aspectos que se deben controlar para garantizar la calidad
del proyecto.

3. Planifica la ejecucion del proyecto, determinando el plan de intervencion y la docu-
mentacién asociada.

Criterios de evaluacion:

a) Se han secuenciado las actividades ordenandolas en funcién de las necesidades
de su desarrollo.

b) Se han determinado los recursos y la logistica necesaria para cada actividad.

c) Se hanidentificado las necesidades de permisos y autorizaciones para llevar a cabo
las actividades.

d) Se han determinado los procedimientos de actuacién o ejecucién de las activi-
dades.

e) Se han identificado los riesgos inherentes a la ejecucion, definiendo el plan de pre-
vencion de riesgos y los medios y equipos necesarios.

f) Se ha planificado la asignacién de recursos materiales y humanos y los tiempos de
ejecucion.

g) Se ha hecho la valoracion econémica que da respuesta a las condiciones de su
puesta en practica.

h) Se ha definido y elaborado la documentacién necesaria para la ejecucion.
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4. Define los procedimientos para el seguimiento y control en la ejecucion del proyecto,
justificando la seleccion de variables e instrumentos empleados.

Criterios de evaluacion:
a) Se ha definido el procedimiento de evaluacion de las actividades o intervenciones.
b) Se han definido los indicadores de calidad para realizar la evaluacion.

c) Se ha definido el procedimiento para la evaluacion de las incidencias que puedan
presentarse durante la realizacion de las actividades, su posible solucion y registro.

d) Se ha definido el procedimiento para gestionar los posibles cambios en los recursos
y en las actividades, incluyendo el sistema de registro de los mismos.

e) Se ha definido y elaborado la documentaciéon necesaria para la evaluacién de las
actividades y del proyecto.

f) Se ha establecido el procedimiento para la participacion de los usuarios o clientes en
la evaluacion y se han elaborado los documentos especificos.

g) Se ha establecido un sistema para garantizar el cumplimiento del pliego de condi-
ciones del proyecto, cuando este existe.

Contenidos.

Identificacion de necesidades del sector productivo y de la organizacion de la empresa:
—Identificacion de las funciones de los puestos de trabajo.

—Estructura y organizacion empresarial del sector.

—Actividad de la empresa y su ubicacién en el sector.

—Organigrama de la empresa. Relacién funcional entre departamentos.

—Tendencias del sector: productivas, econdémicas, organizativas, de empleo y otras.
—Procedimientos de trabajo en el ambito de la empresa. Sistemas y métodos de trabajo.
—Determinacion de las relaciones laborales excluidas y relaciones laborales especiales.
—Convenio colectivo aplicable al ambito profesional.

—La cultura de la empresa: imagen corporativa.

—Sistemas de calidad y seguridad aplicables en el sector.

Disefio de proyectos relacionados con el sector:

—Analisis de la realidad local, de la oferta empresarial del sector en la zona y del contexto
en el que se va a desarrollar el médulo profesional de Formacién en centros de trabajo.

—Recopilacién de informacion.
—Estructura general de un proyecto.
—Elaboracion de un guidn de trabajo.

—Planificacion de la ejecucion del proyecto: objetivos, contenidos, recursos, metodologia,
actividades, temporalizacion y evaluacion.

—Viabilidad y oportunidad del proyecto.

—Revision de la normativa aplicable.

—Planificacién de la ejecucién del proyecto:

—Secuenciacion de actividades.

—Elaboracion de instrucciones de trabajo.

—Elaboracion de un plan de prevencién de riesgos.

—Documentacion necesaria para la planificacion de la ejecucion del proyecto.
—Cumplimiento de normas de seguridad y ambientales.

—Indicadores de garantia de la calidad del proyecto.
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Definicion de procedimientos de control y evaluacion de la ejecucion del proyecto:

—Propuesta de soluciones a los objetivos planteados en el proyecto y justificacion de las
seleccionadas.

—Definicién del procedimiento de evaluacion del proyecto.
—Determinacion de las variables susceptibles de evaluacion.
—Documentacién necesaria para la evaluacion del proyecto.
—Control de calidad de proceso y producto final.

—Registro de resultados.

Orientaciones didacticas.

Este mddulo, tiene un claro componente transversal y viene a servir de concrecion, apli-
cacion e integracion de lo abordado en el resto de modulos del ciclo.

El proyecto se sugiere realizarlo tanto individualmente como en pequefios grupos, utili-
zando la metodologia de aprendizaje por proyectos.

Ademas de la elaboracién del proyecto en si, otra posible actividad seria la exposicion
y defensa del proyecto ante el resto del alumnado y del ciclo. Para dicha exposicion seria
muy conveniente que el alumnado realizara presentaciones electronicas. Se podria valorar la
conveniencia de que el grupo-clase participara en la evaluacién de los proyectos y propuestas
presentadas.

Las lineas de actuacion en el proceso de ensefianza-aprendizaje que permiten alcanzar
los objetivos del médulo estan relacionadas con:

—La ejecucioén de trabajos en equipo.

—La responsabilidad y la autoevaluacion del trabajo realizado.

—La autonomia y la iniciativa personal.

—El uso de las tecnologias de la informacion y de la comunicacion.

En cuanto a las actividades de ensefianza aprendizaje, se proponen algunas de ellas:
—ldentificar las necesidades del sector productivo y de la organizacion de la empresa.
—Disefar de proyectos relacionados con el sector.

—Definir procedimientos de control y evaluacion de la ejecucion del proyecto.

El caracter transversal del médulo hace que sea necesaria la coordinacién con el resto
de los médulos y que los profesores que los imparten, asi como el alumnado, tengan presente
la perspectiva de que los distintos aprendizajes van a ser integrados en este espacio.

Modulo Profesional: Formacién y orientacion laboral
Cédigo: 1356

Equivalencia en créditos ECTS: 5

Duracién: 70 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Selecciona oportunidades de empleo, identificando las diferentes posibilidades de
insercion y las alternativas de aprendizaje a lo largo de la vida.

Criterios de evaluacion:

a) Se harealizado la valoracion de la personalidad, aspiraciones, actitudes, y formacién
propia para la toma de decisiones.
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b) Se han identificado los principales yacimientos de empleo y de insercién laboral
en el ambito local, regional, nacional y europeo para el Técnico Superior en Imagen para el
diagndstico y medicina nuclear.

c) Se han determinado las aptitudes y actitudes requeridas para la actividad profesional
relacionada con el perfil del titulo.

d) Se han identificado los itinerarios formativos-profesionales relacionados con el perfil
profesional del Técnico Superior en Imagen para el diagndstico y medicina nuclear.

e) Se ha valorado la importancia de la formaciéon permanente como factor clave para
la empleabilidad y la adaptacién a las exigencias del proceso productivo.

f) Se han determinado las técnicas utilizadas en el proceso de busqueda de empleo.

g) Se han previsto las alternativas de autoempleo en los sectores profesionales rela-
cionados con el titulo.

2. Aplica las estrategias del trabajo en equipo y las habilidades de comunicacion, valo-
rando su eficacia y eficiencia para la consecucion de los objetivos de la organizacion.

Criterios de evaluacion:

a) Se han valorado las ventajas del trabajo en equipo en situaciones de trabajo relacio-
nadas con el perfil del Técnico Superior en Imagen para el diagnéstico y medicina nuclear.

b) Se han identificado los equipos de trabajo que pueden constituirse en una situacion
real de trabajo.

c) Se han identificado las principales técnicas de comunicacion.

d) Se han identificado los elementos necesarios para desarrollar una comunicacion
eficaz.

e) Se han determinado las caracteristicas del equipo de trabajo eficaz frente a los
equipos ineficaces.

f) Se han valorado las habilidades sociales requeridas en el sector profesional para
mejorar el funcionamiento del equipo de trabajo.

g) Se ha identificado la documentacion utilizada en los equipos de trabajo: convocato-
rias, actas y presentaciones.

h) Se ha valorado positivamente la necesaria existencia de diversidad de roles y opi-
niones asumidos por los miembros de un equipo.

i) Se ha reconocido la posible existencia de conflicto entre los miembros de un grupo
como un aspecto caracteristico de las organizaciones.

j) Se han identificado los tipos de conflictos y sus fuentes, asi como los procedimientos
para su resolucion.

3. Ejerce los derechos y cumple las obligaciones que se derivan de las relaciones labo-
rales, reconociéndolas en los diferentes contratos de trabajo y en los convenios colectivos.

Criterios de evaluacion:
a) Se han identificado los conceptos mas importantes del derecho del trabajo.

b) Se han distinguido los principales organismos que intervienen en las relaciones entre
empresarios y trabajadores.

c) Se han determinado los derechos y obligaciones derivados de la relacion laboral.

d) Se han clasificado las principales modalidades de contratacion, identificando las
medidas de fomento de la contratacién para determinados colectivos.

e) Se han valorado las medidas establecidas por la legislacion vigente para la concilia-
cion de la vida laboral y familiar.

f) Se ha analizado el recibo de salarios, identificando los principales elementos que
lo integran, incluidas las bases de cotizacién del trabajador y las cuotas correspondientes al
trabajador y al empresario.
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g) Se han identificado las causas y efectos de la modificacion, suspension y extincién
de la relacion laboral.

h) Se han analizado las diferentes medidas de conflicto colectivo y los procedimientos
de solucion de conflictos.

i) Se han determinado las condiciones de trabajo pactadas en un convenio colectivo
aplicable a un sector profesional relacionado con el titulo de Técnico Superior en Imagen para
el diagndstico y medicina nuclear.

j) Se han identificado las caracteristicas definitorias de los nuevos entornos de organi-
zacion del trabajo.

4. Determina la accion protectora del sistema de la Seguridad Social ante las distintas
contingencias cubiertas, identificando las distintas clases de prestaciones.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha valorado el papel de la Seguridad Social como pilar esencial para la mejora
de la calidad de vida de los ciudadanos.

b) Se han identificado los regimenes existentes en el sistema de la Seguridad Social.

c) Se han enumerado las diversas contingencias que cubre el sistema de Seguridad
Social.

d) Se han identificado las obligaciones de empresario y trabajador dentro del sistema
de Seguridad Social.

e) Se haidentificado la existencia de diferencias en materia de Seguridad Social en los
principales paises de nuestro entorno.

f) Se han clasificado las prestaciones del sistema de Seguridad Social, identificando
los requisitos.

g) Se han determinado las posibles situaciones legales de desempleo en diferentes
supuestos practicos.

h) Se ha realizado el célculo de la duracién y cuantia de prestaciones por desempleo
de nivel contributivo basico y no contributivo acorde a las caracteristicas del alumnado.

5. Evalua los riesgos derivados de su actividad, analizando las condiciones de trabajo
y los factores de riesgo presentes en su entorno laboral.

Criterios de evaluacion:

a) Se han clasificado los diferentes tipos de actividades del sector del radiodiagnéstico
y medicina nuclear, en los entornos de trabajo del Técnico Superior en Imagen para el diag-
noéstico y medicina nuclear, identificando los riesgos profesionales.

b) Se han clasificado los factores de riesgo existentes.

c) Se han identificado los tipos de dafios profesionales (accidentes de trabajo y enfer-
medades profesionales) derivados de los riesgos profesionales.

d) Se ha determinado el concepto y el proceso de la evaluacién de riesgos en la em-
presa.

e) Se han identificado y evaluado diferentes tipos de riesgos, proponiendo medidas
preventivas y realizando el seguimiento y control de la eficacia de las mismas.

f) Se han determinado las condiciones de trabajo con significacion para la prevencion en
los entornos de trabajo relacionados con el perfil profesional del Técnico Superior en Imagen
para el diagndéstico y medicina nuclear.

g) Se han relacionado las condiciones laborales con la salud del trabajador.

h) Se ha valorado la importancia de la cultura preventiva en todos los ambitos y activi-
dades de la empresa.
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6. Participa en la elaboracién de un plan de prevencion de riesgos en una pequefia em-
presa, identificando las competencias y responsabilidades de todos los agentes implicados.

Criterios de evaluacion:
a) Se ha identificado la normativa basica existente en prevencion de riesgos laborales.

b) Se han identificado los principales derechos y deberes en materia de prevencion de
riesgos laborales.

c) Se han clasificado las distintas formas de gestién de la prevencion en la empresa,
en funcién de los distintos criterios establecidos en la normativa sobre prevencién de riesgos
laborales.

d) Se han identificado las responsabilidades de todos los agentes implicados en la
elaboracién de un plan de riesgos.

e) Se han descrito las formas de representacion de los trabajadores en la empresa en
materia de prevencién de riesgos.

f) Se han identificado los organismos publicos relacionados con la prevencioén de ries-
gos laborales.

g) Se ha valorado la importancia de la existencia de un plan preventivo en la empresa,
que incluya la secuenciacion de actuaciones a realizar en caso de emergencia.

h) Se ha definido el contenido del plan de prevencién en un centro de trabajo relacio-
nado con el sector profesional del Técnico Superior en Imagen para el diagndstico y medicina
nuclear.

i) Se ha proyectado un plan de emergencia y evacuacion en una pequefia y mediana
empresa.

7. Aplica las medidas de prevencion y proteccién, analizando las situaciones de riesgo
laboral del Técnico Superior en Imagen para el diagndstico y medicina nuclear.

Criterios de evaluacion:

a) Se han definido las técnicas de prevencion y de proteccién que deben aplicarse
para evitar los dafios en su origen y minimizar sus consecuencias en caso de que sean in-
evitables.

b) Se ha analizado el significado y alcance de los distintos tipos de senalizacién de
seguridad.

c) Se han analizado los protocolos de actuacién en caso de emergencia.

d) Se han identificado las técnicas de clasificacién de heridos en caso de emergencia
donde existan victimas de diversa gravedad.

e) Se han identificado las técnicas basicas de primeros auxilios que han de ser aplicadas
en el lugar del accidente ante distintos tipos de dafios y la composicion y uso del botiquin.

f) Se han determinado los requisitos y condiciones para la vigilancia de la salud del
trabajador y su importancia como medida de prevencion.

Contenidos.

Busqueda activa de empleo:

—Analisis de los intereses, aptitudes y motivaciones personales para la carrera profe-
sional.

—El proceso de toma de decisiones.

—Definicion y analisis del sector profesional del titulo de Técnico Superior en Imagen
para el diagnostico y medicina nuclear dentro del ambito territorial de su influencia, asi como
a nivel nacional.

—Proceso de busqueda de empleo en pequenas, medianas y grandes empresas del
sector dentro del ambito territorial de su influencia, asi como en el ambito nacional y de la
Unién Europea.
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—Proceso de acceso al empleo publico.
—Oportunidades de aprendizaje y empleo en Europa.

—Valoracion de la importancia de la formacion permanente para la trayectoria laboral y
profesional del Técnico Superior en Imagen para el diagndstico y medicina nuclear.

—ldentificacién de los organismos locales, regionales, nacionales y europeos que facilitan
dicha informacion.

—Identificacion de itinerarios formativos en el ambito local, regional, nacional y europeo
relacionados con el Técnico Superior en Imagen para el diagndéstico y medicina nuclear.

—Técnicas e instrumentos de busqueda de empleo: modelos de curriculo vitae, curriculo
vitae europeo y entrevistas de trabajo. Otros documentos que facilitan la movilidad de los
trabajadores en el seno de la Unién Europea.

—Valoracion del autoempleo como alternativa para la insercion profesional.
Gestion del conflicto y equipos de trabajo:

—Valoracion de las ventajas e inconvenientes del trabajo de equipo para la eficacia de
la organizacion.

—Clases de equipos en el sector del radiodiagnéstico y medicina nuclear segun las fun-
ciones que desempefan.

—Caracteristicas de un equipo de trabajo eficaz.

—Habilidades sociales. Técnicas de comunicacion verbal y no verbal. Estrategias de
comunicacion eficaz.

—Documentacién utilizada en las reuniones de trabajo: convocatorias, actas y presenta-
ciones.

—La participacién en el equipo de trabajo. Analisis de los posibles roles de sus inte-
grantes.

—Conflicto: caracteristicas, fuentes y etapas del conflicto.

—Métodos para la resolucion o supresion del conflicto: mediacion, conciliacion, arbitraje,
juicio y negociacion.

Contrato de trabajo:

—El derecho del trabajo.

—Analisis de la relacién laboral individual.

—Modalidades de contrato de trabajo y medidas de fomento de la contratacion.

—Derechos y deberes derivados de la relacion laboral.

—Condiciones de trabajo. Salario, tiempo de trabajo y descanso laboral.

—Recibo de salarios.

—Modificacion, suspensioén y extincion del contrato de trabajo.

—Representacion de los trabajadores.

—Analisis de un convenio colectivo aplicable al ambito profesional del Técnico Superior
en Imagen para el diagnéstico y medicina nuclear.

—Conflictos colectivos de trabajo.
—Nuevos entornos de organizacion del trabajo: subcontratacion, teletrabajo entre otros.

—Beneficios para los trabajadores en las nuevas organizaciones: flexibilidad, beneficios
sociales entre otros.

Seguridad Social, empleo y desempleo:
—El sistema de la Seguridad Social como principio basico de solidaridad social.
—Estructura del sistema de la Seguridad Social.

—Determinacion de las principales obligaciones de empresarios y trabajadores en materia
de Seguridad Social: afiliacion, altas, bajas y cotizacion.
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—La accion protectora de la Seguridad Social.

—La Seguridad Social en los principales paises de nuestro entorno.
—Concepto y situaciones protegibles en la proteccion por desempleo.
Evaluacion de riesgos profesionales:

—Marco normativo basico en materia de prevenciéon de riesgos laborales.
—Derechos y deberes en materia de prevencion de riesgos laborales.
—Importancia de la cultura preventiva en todas las fases de la actividad.
—Valoracion de la relacion entre trabajo y salud.

—El riesgo profesional. Andlisis de factores de riesgo.

—La evaluacion de riesgos en la empresa como elemento basico de la actividad pre-
ventiva.

—Andlisis de riesgos ligados a las condiciones de seguridad.

—Analisis de riesgos ligados a las condiciones ambientales.

—Analisis de riesgos ligados a las condiciones ergonémicas y psico-sociales.
—Procesos de trabajo con riesgos especificos en la industria del sector.
—Valoracion del riesgo.

—Determinacion de los posibles dafios a la salud del trabajador que pueden derivarse de
las diferentes situaciones de riesgo.

Planificacion de la prevencion en la empresa:

—Plan de prevencion.

—Adopcion de medidas preventivas: su planificacion y control.
—Organizacién de la gestion de la prevencion en la empresa.
—Representacion de los trabajadores en materia preventiva.
—Responsabilidades en materia de prevencion de riesgos laborales.
—QOrganismos publicos relacionados con la prevencion de riesgos laborales.
—Medidas de prevencioén y proteccion individual y colectiva.

—Planes de emergencia y de evacuacion en entornos de trabajo.
—Elaboracion de un plan de emergencia en una empresa del sector.
—Protocolo de actuacion ante una situacion de emergencia.

Aplicacion de medidas de prevencién y proteccion:

—Seleccion del protocolo de actuacion.

—Determinacion de las medidas de prevencién y proteccion individual y colectiva.
—Identificacion de los distintos tipos de sefializacion de seguridad.
—Urgencia médica / primeros auxilios. Conceptos basicos y aplicacion.

—Formacion a los trabajadores en materia de planes de emergencia y aplicacién de téc-
nicas de primeros auxilios.

—Vigilancia de la salud de los trabajadores.

Orientaciones didacticas.

Con este médulo el alumnado adquiere las destrezas y actitudes basicas para la insercion
en el mundo laboral y para el desarrollo de su carrera profesional, tanto en el ambito geografico
espanol como europeo en el sector del radiodiagndstico y medicina nuclear.

En cuanto a la secuenciacion de los contenidos, teniendo presente la competencia del
centro para adoptar las decisiones que considere mas apropiadas, se podria comenzar con los
relativos a legislacién laboral, seguridad social y equipos de trabajo ya que estos contenidos
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son necesarios para el desarrollo del proyecto/plan de empresa en el médulo de Empresa e
iniciativa emprendedora. A continuacion, podrian plantearse los contenidos relacionados con
seguridad y salud laboral, cuya aplicacién practica podria plasmarse en la realizacién del Plan
de prevencion relativo al proyecto de empresa anteriormente citado. Se podria proseguir con
gestion del conflicto y, finalmente, se podria tratar el bloque de busqueda de empleo como
paso previo a su insercion en el mercado laboral.

Para la consecucion de los resultados de aprendizaje de este mdédulo se pueden selec-
cionar multiples actividades, siendo algunas de ellas las siguientes:

—Realizar pruebas de orientacion profesional y dinamicas sobre la propia personalidad y
el desarrollo de las habilidades sociales con el fin de comprobar la coherencia personal entre
formacion y aspiraciones.

—Planificar la propia carrera: establecimiento de objetivos laborales, a medio y largo plazo,
compatibles con necesidades y preferencias, planteandose objetivos realistas y coherentes
con la formacién actual y la proyectada y responsabilizandose del propio aprendizaje.

—Identificar los medios y organismos que nos pueden ayudar a la busqueda de empleo,
tanto en nuestro entorno mas préoximo como en el europeo, utilizando herramientas apropiadas
para ello.

—Preparar y cumplimentar la documentacién necesaria en los procesos de busqueda de
empleo: curriculum vitae, entrevistas de trabajo, test psicotécnicos y otros.

—Realizar alguna actividad de forma individual y en grupo y comparar los resultados.
—Realizar actividades de comunicacion.

—Realizar presentaciones en clase.

—Simular una situacion de conflicto y plantear diferentes formas de resolucion.
—Identificar la normativa laboral que afecta a los trabajadores del sector.

—Comparar el contenido del Estatuto de los Trabajadores con el de un convenio colectivo
del sector correspondiente al ciclo que se cursa.

—Simular un proceso de negociacién colectiva como medio para la conciliacion de los
intereses de trabajadores y empresarios.

—Elaborar recibos de salarios de diferente grado de dificultad.

—Elaborar un Plan de prevencion para el proyecto/plan de empresa que se desarrollara
en el médulo de Empresa e Iniciativa Emprendedora.

—lIdentificar las diferentes situaciones que protege la Seguridad Social.

—Analizar las situaciones de riesgo que se pueden producir en los puestos de trabajo mas
comunes a los que se puede acceder desde el ciclo, proponer medidas preventivas y planificar
la implantacion de las medidas preventivas, todo ello de acuerdo a la normativa vigente.

—Programar y realizar visitas a empresas del sector que permitan conocer al alumnado
la realidad del sector productivo.

El uso de medios audiovisuales y/o de Internet, para los diferentes contenidos del méodulo,
permitira llevar a cabo un proceso de ensefianza-aprendizaje rapido y eficaz, donde el alum-
nado, de manera auténoma, pueda resolver progresivamente las actuaciones y situaciones
propuestas.

Los médulos de Formacion y orientacion laboral y Empresa e iniciativa emprendedora
deben mantener una estrecha relacion, coordinandose tanto en los contenidos como en los
aspectos metodolégicos.

Cabe destacar la conveniencia de utilizar el proyecto/plan de empresa que se abordara
en el médulo de Empresa e iniciativa emprendedora como aplicacién directa de los contenidos
impartidos en Formacién y orientacion laboral, lo que permitira potenciar la parte practica de
los contenidos de este mddulo.

Igualmente, se deberia prestar atencion a la relacion con los médulos impartidos en los
talleres, laboratorios, etc. para complementar la formacion relacionada con la salud laboral.
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Modulo Profesional: Empresa e iniciativa emprendedora
Cdédigo: 1357

Equivalencia en créditos ECTS: 4

Duracién: 70 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Reconoce las capacidades asociadas a la iniciativa emprendedora, analizando los
requerimientos derivados de los puestos de trabajo y de las actividades empresariales.

Criterios de evaluacion:

a) Se havalorado la importancia de la iniciativa individual, la creatividad, la formacién y
la colaboracién como requisitos indispensables para tener éxito en la actividad emprendedora
como persona empleada o empresario.

b) Se han identificado los conceptos de innovacion e internacionalizacidn y su relacion
con el progreso de la sociedad y el aumento en el bienestar de los individuos.

c) Se ha analizado el concepto de cultura emprendedora y su importancia como fuente
de creacién de empleo y bienestar social.

d) Se ha analizado el desarrollo de la actividad emprendedora de un empresario que
se inicie en el ambito del radiodiagndstico y medicina nuclear.

e) Se ha analizado el concepto de riesgo como elemento inevitable de toda actividad
emprendedora y la posibilidad de minorarlo con un plan de empresa.

f) Se ha analizado el concepto de empresario y los requisitos y actitudes necesarios
para desarrollar la actividad empresarial.

2. Reconoce y aplica las competencias personales relacionadas con la comunicacion,
el liderazgo, la creatividad y el compromiso, valorando su importancia en el desarrollo de
actividades profesionales por cuenta propia y por cuenta ajena.

Criterios de evaluacion:

a) Se han identificado los elementos necesarios para desarrollar una comunicacién
eficaz.

b) Se han clasificado los diferentes estilos de mando y direccién y sus efectos en per-
sonas y empresas.

c) Se hajustificado la necesidad de la motivacion en las actividades profesionales.

d) Se han descrito las técnicas de motivacion mas usuales y su adecuacion a las dife-
rentes situaciones.

e) Se hajustificado la necesidad del pensamiento creativo en la mejora de los procesos
de trabajo y en la innovacion profesional.

f) Se han descrito las caracteristicas principales de los procesos creativos.

g) Se hanrelacionado las competencias individuales profesionales con las capacidades
personales que se requieren en el trabajo por cuenta ajena en las empresas del sector.

h) Se han relacionado las competencias individuales profesionales con las capacidades
personales que se requieren en la persona emprendedora que inicie una actividad en el sector
profesional del radiodiagnéstico y medicina nuclear.

3. Genera e identifica ideas de negocio, definiendo la oportunidad de creacién de una
pequefia empresa o de intraemprendimiento, incorporando valores éticos y valorando su
impacto sobre el entorno.

Criterios de evaluacion:

a) Se han descrito las funciones basicas que se realizan en una empresa y se ha ana-
lizado el concepto de sistema aplicado a la empresa.
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b) Se ha potenciado la generacion de ideas intraemprendedoras de mejora de procesos
y productos en una empresa, tratando de dar respuestas a demandas del mercado.

c) Se ha potenciado la generacion de ideas de negocio tratando de dar respuestas a
demandas del mercado.

d) Se han analizado distintas oportunidades de negocio, teniendo en cuenta la situacién
y la evolucion del sector.

e) Se han identificado los principales componentes del entorno general que rodea a
la empresa; en especial el entorno econémico, social, demografico, cultural, politico, legal,
tecnoldgico e internacional.

f) Se ha analizado la influencia en la actividad empresarial de las relaciones con los
clientes/usuarios, con los proveedores, con la competencia, asi como con los intermediarios,
como principales integrantes del entorno especifico o microentorno.

g) Se han identificado los elementos del entorno de una PYME.

h) Se han analizado los conceptos de cultura empresarial € imagen corporativa, y su
relacion con los objetivos empresariales.

i) Se ha analizado el fenédmeno de la responsabilidad social de las empresas y su im-
portancia como un elemento de la estrategia empresarial.

j) Se ha elaborado el balance social de una empresa de radiodiagndstico y medicina
nuclear y se han descrito los principales costes sociales en que incurren estas empresas, asi
como los beneficios sociales que producen.

k) Se hanidentificado, en empresas del ambito del radiodiagnéstico y medicina nuclear,
practicas que incorporan valores éticos y sociales.

I) Se ha descrito la estrategia empresarial relacionandola con los objetivos de la empresa
y se ha concretado el plan de marketing.

m) Se ha valorado la importancia de la realizacion de un estudio de viabilidad econémico
financiera de una empresa.

4. Realiza las actividades para la constitucion y puesta en marcha de una empresa del
radiodiagnéstico y medicina nuclear, valorando las posibilidades y recursos existentes, selec-
cionando la forma juridica e identificando las obligaciones legales asociadas.

Criterios de evaluacion:
a) Se han analizado las diferentes formas juridicas de la empresa.

b) Se ha especificado el grado de responsabilidad legal de los propietarios de la empresa
en funcion de la forma juridica elegida.

c) Se ha diferenciado el tratamiento fiscal establecido para las diferentes formas juri-
dicas de la empresa.

d) Se han analizado los tramites exigidos por la legislacion vigente para la constitucion
de una PYME.

e) Se ha realizado una busqueda exhaustiva de las diferentes ayudas para la creaciéon
de una empresa de radiodiagnéstico y medicina nuclear.

f) Se han definido los elementos que componen un plan de empresa.

g) Sehaincluido en el plan de empresa todo lo relativo a la eleccién de la forma juridica,
tramites administrativos, ayudas y subvenciones.

h) Se han identificado las vias de asesoramiento y gestion administrativa externos
existentes a la hora de poner en marcha una PYME.

i) Se haincluido en el plan de empresa todo lo relativo al plan de produccién y al estudio
de viabilidad econémico-financiero.

j) Se han descrito las técnicas basicas de analisis de la informacion contable, en especial
en lo referente a la solvencia, liquidez y rentabilidad de la empresa.
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k) Se hallevado a cabo un estudio de viabilidad econdmica y financiera de una PYME
del sector del radiodiagndéstico y medicina nuclear.

I) Se han identificado y valorado las inversiones necesarias para llevar a cabo la acti-
vidad, asi como las fuentes de financiacion.

m) Se han identificado las debilidades y fortalezas.

5. Realiza actividades de gestion administrativa, comercial y financiera basica de una
PYME, identificando las principales obligaciones contables y fiscales y cumplimentando la
documentacion.

Criterios de evaluacion:

a) Se han definido las obligaciones fiscales de una empresa del radiodiagnoéstico y
medicina nuclear.

b) Se han definido las fases de produccion o prestacion del servicio, estrategias pro-
ductivas y de calidad.

c) Se han analizado los conceptos basicos de contabilidad.

d) Se ha valorado la necesidad de llevar a cabo acciones de investigacion, desarrollo
e innovacion (I+D+i).

e) Se han diferenciado los tipos de impuestos en el calendario fiscal.

f) Se ha cumplimentado la documentacion basica de caracter comercial y contable
(facturas, albaranes, notas de pedido, letras de cambio, cheques y otros) para una PYME
del sector del radiodiagndstico y medicina nuclear y se han descrito los circuitos que dicha
documentacion recorre en la empresa.

Contenidos.

Iniciativa emprendedora:

—Innovacion y desarrollo econémico. Principales caracteristicas de la innovacién en la
actividad de las empresas del radiodiagndstico y medicina nuclear.

—Factores claves de los emprendedores: iniciativa, creatividad y formacion.

—La actuacion de los emprendedores como empresarios y empleados de una PYME del
sector del radiodiagndstico y medicina nuclear.

—El riesgo en la actividad emprendedora.

—Concepto de empresario. Requisitos para el ejercicio de la actividad empresarial. Ca-
racter emprendedor.

La comunicacion, el liderazgo y la creatividad:
—Competencias basicas de creatividad, de comunicacién, de liderazgo, entre otras.
—Caracteristicas de la persona creativa. Técnicas que fomentan la creatividad.

—Reconocimiento de los estilos de mando y direccién. Aplicacion en los diferentes dmbitos
de la empresa.

—Concepto de motivacion. Técnicas de motivacion y su aplicacion.

—Reconocimiento de las competencias laborales y personales de un emprendedor y de
una persona empleada del sector del radiodiagnéstico y medicina nuclear.

La empresa y su entorno:
—La empresa como sistema. Funciones basicas de la empresa.

—Idea de negocio en el ambito de una empresa de radiodiagnéstico y medicina nuclear.
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—Cultura emprendedora: fomento del emprendimiento, intraemprendimiento y emprendi-
miento social. Técnicas para generar ideas de negocios.

—Analisis del entorno general y especifico de una PYME del sector del radiodiagnéstico
y medicina nuclear.

—Relaciones de una PYME del sector del radiodiagnéstico y medicina nuclear.

—La empresa en el ambito internacional. El derecho de libre establecimiento en el seno
de la Unién Europea.

—Analisis de las debilidades, amenazas, fortalezas y oportunidades de una empresa del
sector del radiodiagnostico y medicina nuclear.

—Contenidos de un Plan de Marketing.
Creacion y puesta en marcha de una empresa:
—Tipos de empresa. Formas juridicas.
—Eleccion de la forma juridica.

—Descripcién técnica del proceso productivo o la prestacion del servicio. Recursos hu-
manos.

—Viabilidad econdémica y viabilidad financiera de una PYME de radiodiagnostico y medi-
cina nuclear.

—La fiscalidad en las empresas: peculiaridades del sistema fiscal de la Comunidad Foral
de Navarra.

—Tramites administrativos para la constitucion de una empresa.

—Organismos e instituciones que asesoran en la constitucion de una empresa.
—Identificacion de las debilidades y fortalezas, DAFO.

—Elaboracion de un plan de empresa.

Funcion administrativa, comercial y financiera:

—Concepto de contabilidad y nociones basicas.

—Concepto de funcién comercial y financiera.

—Definicién de las fases de produccion. Sistemas de mejora.

—Operaciones contables: registro de la informacion econdémica de una empresa.
—Obligaciones fiscales de las empresas.

—Requisitos y plazos para la presentacion de documentos oficiales.

—Gestidon administrativa de una empresa de radiodiagndstico y medicina nuclear.

Orientaciones didacticas.

Este médulo tiene como finalidad desarrollar en el alumnado una sensibilidad positiva
frente a la iniciativa emprendedora enfocada al autoempleo, asi como fomentar las actitudes
y habilidades intraemprendedoras que propicien la mejora continua en el empleo por cuenta
ajena.

En lo referente a la secuenciacién de los contenidos que se plantea, teniendo presente
la competencia del centro en adoptar las decisiones que considere mas apropiadas, se pro-
pone que el alumnado comience con actividades que definan y desarrollen las competencias
emprendedoras y, a su vez, les permitan un acercamiento al sector en el que desarrollaran su
actividad. A continuacién, el alumno podria enfrentarse al reto de definir una idea de negocio,
como base para la elaboracion de un plan de empresa, siendo este el eje vertebrador del
desarrollo del médulo.
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Seria recomendable que los contenidos tuvieran un caracter aplicado y se impartiesen
de forma imbricada al desarrollo del proyecto de empresa/plan de empresa, con el objetivo de
que la metodologia consiga conectar las partes tedrica y practica del médulo.

Se deberia intentar agrupar el concepto de proyecto de empresa/plan de empresa con el
modulo del proyecto de Imagen para el diagnéstico y medicina nuclear, en el que el profesorado
de familia profesional liderara las partes del mismo que hagan referencia a las caracteristicas
técnicas. Ambos proyectos podran utilizarse como instrumentos de evaluacion, de cara a poder
valorar aspectos actitudinales del alumnado, tales como: comunicacion, liderazgo, creatividad
e implicacién, antes definidos, como competencias necesarias para el fomento de la iniciativa
emprendedora.

La metodologia debiera tener un caracter tedrico-practico, empleando medios audio-
visuales y las TIC para realizar busquedas y analisis de informacion sobre la situacion eco-
nomica del sector correspondiente, consulta de paginas web y plataformas especializadas
para apoyar la toma de decisiones en el proceso de puesta en marcha de una empresa. En
ese sentido, se puede desarrollar un plan de empresa como eje vertebrador de las siguientes
actividades:

—Realizar un proyecto/plan de empresa relacionada con la actividad del perfil profesional
del ciclo formativo, que incluya todas las facetas de puesta en marcha de un negocio: viabi-
lidad, produccion y recursos humanos, gestion comercial, control administrativo y financiero,
justificacion social, etc. aplicando preferentemente herramientas pedagogicas basadas en
experiencias practicas y en la interaccidon de los agentes externos, asi como la promocién
de la actividad empresarial (ventanilla Gnica empresarial, camaras de comercio, agencias de
desarrollo local, CEN, CEIN, semilleros e incubadoras de empresas, etc.).

—Contactar con empresarios mediante charlas, visitas, dinamicas, etc. que permitan co-
nocer el funcionamiento de una empresa desde su creacion, impulsen el espiritu emprendedor
y permitan al alumnado desarrollar actividades sobre esa empresa: funciones basicas, analisis
del entorno, analisis DAFO, descripcion del proceso productivo, tipo de empresa.

—Asistir a ferias, jornadas, talleres y otros eventos que permitan el conocimiento del sector
y el desarrollo de la iniciativa empresarial.

—Organizar exposiciones, jornadas técnicas y otras iniciativas del centro dirigidas a la
comunidad escolar, econémica y social.

—Consultar a profesionales, agentes econémicos y sociales y organismos y entidades
con competencias en la creacion de empresas.

—Elaborar un plan de prevencion dentro del plan de empresa basado en las capacidades
adquiridas en formacion y orientacion laboral.

—Exponer y defender el proyecto/plan de empresa ante un jurado.

Para la aplicacion de esta metodologia seria conveniente contar con recursos que per-
mitiesen al alumnado el acceso a internet y/o medios audiovisuales. Asi mismo, resulta re-
comendable la utilizacién de la técnica de agrupamiento del alumnado para la realizacién de
algunas de las actividades propuestas.

También se fomentara, en la medida de lo posible, la colaboracién intercentros tanto de
profesorado como de alumnado (gestion econémica, plan de prevencion, banco de tiempo,
etc.) promoviendo el intercambio de materiales y buenas practicas realizadas por los centros
mediante encuentros virtuales y presenciales.

Dada la complementariedad entre los médulos de Formacion y orientacién laboral y Em-
presa e iniciativa emprendedora, el desarrollo de sus contenidos y su secuenciacion deberian
producirse de forma coordinada, estableciéndose una estrecha relacion entre los profesores
que impartan ambos modulos profesionales. Del mismo modo la utilizacion del proyecto de
empresa como eje transversal que se desarrollara a lo largo de todo el curso escolar, podria
ayudar a establecer una metodologia comun para ambos mddulos, de tal forma que los con-
tenidos del médulo de Formacion y orientacion laboral se podrian aplicar, en la manera que
se considere mas oportuna, en la realizacion del proyecto de empresa.
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Médulo Profesional: Formacioén en centros de trabajo
Codigo: 1358

Equivalencia en créditos ECTS: 22

Duracién: 370 horas

Resultados de aprendizaje y criterios de evaluacion.

1. Identifica la estructura y organizacion de la empresa, relacionandolas con el tipo de
servicio que presta.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha identificado la estructura organizativa de la empresa y las funciones de cada
area de la misma.

b) Se hacomparado la estructura de la empresa con las organizaciones empresariales
tipo existentes en el sector.

c) Se han relacionado las caracteristicas del servicio y el tipo de clientes con el desa-
rrollo de la actividad empresarial.

d) Se han identificado los procedimientos de trabajo en el desarrollo de la prestacion
de servicio.

e) Se han valorado las competencias necesarias de los recursos humanos para el
desarrollo 6ptimo de la actividad.

f) Se ha valorado la idoneidad de los canales de difusién mas frecuentes en esta ac-
tividad.

2. Aplica habitos éticos y laborales en el desarrollo de su actividad profesional, de
acuerdo con las caracteristicas del puesto de trabajo y con los procedimientos establecidos
en la empresa.

Criterios de evaluacion:
a) Se han reconocido y justificado:
—La disponibilidad personal y temporal necesaria en el puesto de trabajo.

—Las actitudes personales (puntualidad y empatia, entre otras) y profesionales (orden,
limpieza y responsabilidad, entre otras) necesarias para el puesto de trabajo.

—Los requerimientos actitudinales ante la prevencién de riesgos en la actividad profe-
sional.

—Los requerimientos actitudinales referidos a la calidad en la actividad profesional.

—Las actitudes relacionadas con el propio equipo de trabajo y con las jerarquias estable-
cidas en la empresa.

—Las actitudes relacionadas con la documentacién de las actividades realizadas en el
ambito laboral.

—Las necesidades formativas para la insercion y reinsercion laboral en el ambito cientifico
y técnico del buen hacer del profesional.

b) Se han identificado las normas de prevencion de riesgos laborales y los aspectos
fundamentales de la Ley de Prevencion de Riesgos Laborales de aplicacion en la actividad
profesional.

c) Se han puesto en marcha los equipos de proteccion individual segun los riesgos de
la actividad profesional y las normas de la empresa.

d) Se ha mantenido una actitud de respeto al medio ambiente en las actividades de-
sarrolladas.

e) Se ha mantenido organizado, limpio y libre de obstaculos el puesto de trabajo o el
area correspondiente al desarrollo de la actividad.
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f) Se haresponsabilizado del trabajo asignado, interpretando y cumpliendo las instruc-
ciones recibidas.

g) Se ha establecido una comunicacion eficaz con la persona responsable en cada
situacién y con los miembros del equipo.

h) Se ha coordinado con el resto del equipo, comunicando las incidencias relevantes
que se presenten.

i) Se ha valorado la importancia de su actividad y la necesidad de adaptacion a los
cambios de tareas.

i) Se ha responsabilizado de la aplicacidon de las normas y procedimientos en el desa-
rrollo de su trabajo.

3. Presta asistencia técnico-sanitaria al paciente durante su estancia en la unidad de
diagndstico por imagen y medicina nuclear.

Criterios de evaluacion:

a) Se haidentificado al paciente y se ha verificado la preparacion previa necesaria para
la actuacion.

b) Se han identificado los diferentes tipos de documentos clinicos y no clinicos, su
funcion y los cauces de tramitacion.

¢c) Se han realizado los protocolos de seguridad y confort.

d) Se ha reconocido el tipo de material sanitario y se ha relacionado con su uso y fun-
cionamiento.

e) Se ha valorado el estado general del paciente, identificando signos y sintomas de
alerta.

f) Se ha realizado la técnica de administracion de contrastes segun los protocolos de
actuacion.

g) Se ha generado un entorno seguro y confortable para la actuacion.

h) Se han aplicado técnicas de comunicacion y apoyo psicolégico para facilitar la rela-
cion optima con el paciente.

i) Se ha valorado la importancia de la responsabilidad social y de los principios éticos
en los procesos de salud.

4. Realiza exploraciones de radiologia, utilizando contrastes y seleccionando los equipos,
materiales y accesorios adecuados a la peticion y a las caracteristicas del paciente.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha seleccionado el equipo y los materiales adecuados para la obtencién de ima-
genes de calidad.

b) Se hainformado al paciente sobre el procedimiento y se le ha preparado para realizar
la exploracion requerida.

c) Se ha posicionado al paciente para realizar la exploracién requerida y se han prote-
gido de la radiacion los érganos sensibles.

d) Se ha administrado el contraste requerido por la exploracion.
e) Se ha realizado la exploracion de acuerdo con los protocolos establecidos.

f) Se han obtenido las imagenes requeridas en cada tipo de exploracién y se ha valorado
su calidad diagndstica.

g) Se ha valorado la necesidad de repetir la exploracion de acuerdo con la calidad de
la imagen obtenida.

h) Se ha acondicionado la sala de exploracion, el equipo y los materiales accesorios
para la realizacion de una nueva exploracion.
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5. Realiza exploraciones mediante equipos de tomografia computarizada y colabora en
la realizacion de ecografia, segun protocolos de la unidad.

Criterios de evaluacion.

a) Se han comprobado los datos del/la paciente, se ha comprobado que se ha realizado
la preparacion necesaria para el estudio y se han tenido en cuenta las caracteristicas de los
pacientes especiales.

b) Se hainformado de las caracteristicas de la prueba que se va a realizar, se ha obte-
nido el consentimiento informado y se ha valorado la actitud profesional ante las necesidades
del usuario.

c) Se han preparado los medios de contraste indicados para la prueba, su dosis exacta
y su via de administracién, se ha comprobado el funcionamiento de las bombas de infusion,
se han programado estas y se ha comprobado la disponibilidad de farmacos y equipos para
atender reacciones adversas.

d) Se hainterpretado el protocolo de exploracion solicitado, se ha colocado al paciente en
la posicién requerida, garantizando su inmovilidad y su comodidad, se ha realizado el centraje,
se ha posicionado la mesa de exploracién y se ha adquirido el topograma explorador.

e) Se han obtenido las imagenes solicitadas y se ha presentado el estudio segun las
preferencias indicadas, procediendo a su archivado en formato digital para obtener copias
impresas cuando sean solicitadas.

f) Se ha posicionado adecuadamente al paciente para realizar la exploracion ecografica,
se ha preparado la zona que se va a explorar y se ha seleccionado el transductor.

g) Se han seguido los procedimientos de exploracion correspondientes a la region
anatomica que se va a explorar y se han obtenido imagenes, se ha verificado la calidad de
las mismas y se han archivado para su posterior revision.

h) Se han valorado adecuadamente las necesidades del usuario durante todo el desa-
rrollo de la prueba.

6. Realiza la exploracion mediante equipos de resonancia magnética, siguiendo los
protocolos establecidos.

Criterios de evaluacion.

a) Se han comprobado en los datos del/la paciente que no existen contraindicaciones
para la realizacion de la prueba y se ha verificado que se han retirado todos los objetos me-
talicos.

b) Se hainformado al paciente de las caracteristicas de la prueba y se ha comprobado
que se ha cumplimentado correctamente el consentimiento informado.

c) Se ha preparado todo el material necesario para el desarrollo de la prueba, se han
tenido en cuenta las caracteristicas de los pacientes especiales y se ha valorado la importancia
de la actitud profesional ante las necesidades del usuario.

d) Se han preparado los medios de contraste indicados para la prueba, se ha compro-
bado el funcionamiento de las bombas de infusion y se ha comprobado la disponibilidad de
farmacos y equipos para atender reacciones adversas.

e) Se hainterpretado correctamente la hoja de peticidn de la prueba, se ha establecido
la posicion requerida para el estudio y se han seleccionado los dispositivos de inmovilizacion
y confort.

f) Se ha colocado la antena correspondiente a la region anatémica que hay que explorar,
realizando el centrado y posicionado al paciente para el inicio de la prueba.

g) Se han configurado los parametros requeridos para el estudio, se han tomado las
secuencias localizadoras en tres planos y se ha validado el protocolo de la exploracion que
se va a realizar.
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h) Se han obtenido y procesado las imagenes solicitadas, presentando el estudio segun
las preferencias indicadas, procediendo a su archivado en formato digital y obteniendo copias
impresas cuando han sido solicitadas.

i) Se han cumplido todas las medidas de seguridad establecidas durante todo el desa-
rrollo de la prueba, identificando los riesgos y los posibles incidentes.

7. Obtiene imagenes médicas mediante equipos de medicina nuclear, utilizando los
radiofarmacos y siguiendo los protocolos establecidos en cada exploracion.

Criterios de evaluacion:

a) Se ha aplicado el procedimiento de puesta a punto de los equipos y del material
necesario, interpretando los protocolos de funcionamiento.

b) Se han comprobado los datos del paciente, se le ha informado de las caracteristicas
de la prueba y se ha comprobado que se ha cumplimentado correctamente el consentimiento
informado.

c) Se ha obtenido el radioisétopo y se ha marcado el radiofarmaco utilizado en la ex-
ploracion.

d) Se han seleccionado los parametros de adquisicién de imagenes en los equipos, en
funcion del tipo de estudio y el procedimiento de adquisicién de imagen.

e) Se ha realizado el procesado de estudios para el registro de la imagen obtenida.

f) Se ha verificado la calidad y la idoneidad de la imagen obtenida, a partir de los pa-
trones de normalidad y otros estudios complementarios.

g) Se han aplicado técnicas de radioinmunoanalisis, interpretando los procedimientos
analiticos.

h) Se ha preparado el tratamiento radioisotdpico, relacionando el is6topo con las pato-
logias que se van a tratar y el tipo de instalacion requerida.

8. Aplica procedimientos de proteccion radioldgica, en funcién de la instalacion y las
fuentes radiactivas.

Criterios de evaluacion:

a) Se han manejado los equipos de medida y deteccién de la radiacién empleados para
la dosimetria ambiental y personal.

b) Se han reconocido los riesgos radiolégicos inherentes a la instalacién radiactiva.
c) Se ha colaborado en los procesos de vigilancia y control de la radiacion.
d) Se ha colaborado en los procesos de vigilancia y control de la contaminacion.

e) Se ha determinado experimentalmente la variacion de la dosis absorbida, debida a
una fuente puntual, en funcién de la distancia, el tiempo y el blindaje.

f) Se han identificado los procedimientos de control de calidad establecidos en el plan
de garantia de calidad.

g) Se haidentificado la linea de autoridad dentro del personal de la instalacion.

h) Se han identificado las posibles emergencias que pueden ocurrir.

i) Se han aplicado los procedimientos de gestion del material radiactivo.

)
j) Se ha cumplimentado el libro de operacién y de registro del material radiactivo.

Orientaciones didacticas.

Este modulo profesional contribuye a completar las competencias de este titulo y los ob-
jetivos generales del ciclo, tanto aquellos que se han alcanzado en el centro educativo, como
los que son dificiles de conseguir en el mismo.
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ANEXO 3
Unidades formativas

A) Organizacién de modulos en unidades formativas

MODULO PROFESIONAL 1345: ATENCION AL PACIENTE (100 H)

cODIGO

UNIDAD FORMATIVA

DURACION (H)

1345 - UF01 (NA) Ambito de trabajo y relacién con el paciente 30
1345 - UF02 (NA) Atencion y cuidados del paciente 40
1345 - UF03 (NA) Administracion de contrastes, radiofarmacos y utilizaciéon de equipos 30
MODULO PROFESIONAL 1346: FUNDAMENTOS FiSICOS Y EQUIPOS (160 H)
CODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H)
1346 - UF01 (NA) Caracterizacion de las radiaciones y las ondas 20
1346 - UF02 (NA) Caracterizacion de los equipos de radiologia convencional 40
1346 - UF03 (NA) Gestion de la imagen diagnostica 30
1346 - UF04 (NA) Caracterizacion de equipos de resonancia magnética (RM) 20
1346 - UF05 (NA) Caracterizacion de equipos de tomografia computarizada (TC) 30
1346 - UF06 (NA) Caracterizacion de los equipos de ultrasonidos 20
MODULO PROFESIONAL 1347: ANATOMIA POR LA IMAGEN (260 H)
CODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H)
1347 - UF01 (NA) Anatomia por la imagen de la cabeza y cuello 60
1347 - UF02 (NA) Anatomia por la imagen del raquis 40
1347 - UF03 (NA) Anatomia por la imagen del térax 40
1347 - UF04 (NA) Anatomia por la imagen del abdomen 60
1347 - UF05 (NA) Anatomia por la imagen de la extremidad superior e inferior 60
MODULO PROFESIONAL 1348: PROTECCION RADIOLOGICA (160 H)
cODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H)
1348 - UF01 (NA) Aplicacion de procedimientos de deteccion de la radiacion 30
1348 - UF02 (NA) Interaccioén de las radiaciones ionizantes con el medio bioldgico 20
1348 - UF03 (NA) Aplicacion de los protocolos de proteccion radioldgica operacional 20
1348 - UF04 (NA) Caracterizacién de las instalaciones radiactivas 30
1348 - UF05 (NA) Gestion del material radiactivo 20
1348 - UF06 (NA) Aplicacion del plan de garantia de calidad en medicina nuclear, radioterapia y radiodiagnéstico 20
1348 - UF07 (NA) Aplicacion de planes de emergencia en instalaciones radiactivas 20

MODULO PROFESIONAL 1349: TECNICAS DE RADIOLOGIA SIMPLE (160 H)

cODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H)
1349 - UF01 (NA) Exploraciones radioldgicas de la extremidad superior y la cintura escapular 40
1349 - UF02 (NA) Exploraciones radioldgicas de la extremidad inferior y la cintura pélvica 40
1349 - UF03 (NA) Exploraciones radiolégicas de la columna vertebral el sacro y el coxis 40
1349 - UF04 (NA) Exploraciones radiolégicas de térax y abdomen 20
1349 - UF05 (NA) Exploraciones radiolégicas de la cabeza y cuello 20

MODULO PROFESIONAL 1350: TECNICAS DE RADIOLOGIA ESPECIAL (60 H)

cODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H)
1350 - UF01 (NA) Exploraciones radioldgicas de los sistemas: digestivo, genitourinario, vascular y 6seo 40
1350 - UF02 (NA) Exploraciones especiales: mamograficas, ortopantomograficas e intraorales. Equipos portatiles 20
y moviles
MODULO PROFESIONAL NAO01: INGLES | (60 H)
CcODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H
NAO1 - UFO1(NA) Inglés | 60

m Técnico Superior en Imagen para el Diagndstico y Medicina Nuclear
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MODULO PROFESIONAL 1351: TECNICAS DE TOMOGRAFIA COMPUTARIZADA Y ECOGRAFIA (130 H)

cODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H)
1351 - UF01 (NA) Preparacion de la exploracion 20
1351 - UF02 (NA) Aplicacion de técnicas de administracion de los medios de contraste 20
1351 - UF03 (NA) Protocolo de aplicacién para las técnicas de exploracion topografica 20
1351 - UF04 (NA) Obtencion de la imagen en las exploraciones topograficas 30
1351 - UF05 (NA) Identificacion del uso clinico de los ultrasonidos 20
1351 - UF06 (NA) Protocolo de aplicacion para las técnicas de la exploracién ecografica 20
MODULO PROFESIONAL 1352: TECNICAS DE IMAGEN POR RESONANCIA MAGNETICA (130 H)
cODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H)
1352 - UF01 (NA) Preparacion de la exploracion 20
1352 - UF02 (NA) Aplicacion de técnicas de administracion de los medios de contraste 20
1352 - UF03 (NA) Realizacion de la prueba 20
1352 - UF04 (NA) Aplicacion de ajustes de calidad de la imagen 30
1352 - UF05 (NA) Identificacion de los riesgos asociados a la adquisicion de imagenes de resonancia magnética 20
1352 - UF06 (NA) Caracterizacion de las pruebas de resonancia magnética funcional e intervencionista 20
MODULO PROFESIONAL 1353: TECNICAS DE IMAGEN EN MEDICINA NUCLEAR (130 H)
CODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H)
1353 - UF01 (NA) Definicion del campo de actuacion de la medicina nuclear 20
1353 - UF02 (NA) Determinacion de los parametros de funcionamiento de los equipos de adquisicién de imagenes 20
1353 - UF03 (NA) Mantenimiento de los equipos y del material de la sala de exploracion 20
1353 - UF04 (NA) Aplicacion de protocolos en la realizacion de exploraciones en medicina nuclear 20
1353 - UF05 (NA) Descripcion del proceso de registro de la imagen en medicina nuclear 30
1353 - UF06 (NA) Valoracion de la calidad de imagen en exploraciones de medicina nuclear 20

MODULO PROFESIONAL 1354: TECNICAS DE RADIOFARMACIA (90 H)

cODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H)
1354 - UF01 (NA) Aplicacion del procedimiento de obtencién de los radiofarmacos 20
1354 - UF02 (NA) Determinacion del procedimiento de marcaje del radiofarmaco y medidas de control 30
1354 - UF03 (NA) Aplicacion de técnicas de radioinmunoanalisis 20
1354 - UF04 (NA) Preparacion del tratamiento radioisotopico 20

MODULO PROFESIONAL 1355: PROYECTO DE IMAGEN PARA EL DIAGNOSTICO Y MEDICINA NUCLEAR (50 H)

cODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H)
1355 - UF01(NA) Proyecto de imagen para el diagnéstico y medicina nuclear 50
MODULO PROFESIONAL 1356: FORMACION Y ORIENTACION LABORAL (70H)
cODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H)
1356 - UF01 (NA) Nivel basico en prevencion de riesgos laborales 30
1356 - UF02 (NA) Relaciones laborales y Seguridad Social 20
1356 - UF03 (NA) Insercion laboral y resolucion de conflictos 20

MODULO PROFESIONAL 1357: EMPRESA E INICIATIVA EMPRENDEDORA (70H)

cODIGO UNIDAD FORMATIVA DURACION (H)
1357 - UF01 (NA) Fomento de la cultura emprendedora y generacion de ideas 20
1357 - UF02 (NA) Viabilidad econémico-financiera de un plan de empresa 30
1357 - UF03 (NA) Puesta en marcha de una empresa 20

Técnico Superior en Imagen para el Diagnéstico y Medicina Nuclear
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b) Desarrollo de unidades formativas

Médulo Profesional: Atencién al paciente
Cédigo: 1345
Duracién: 100 horas

Unidad formativa: Ambito de trabajo y relacién con el paciente

Codigo: 1345 - UF01 (NA)

Duracién: 30 horas

—Estructura del sistema sanitario publico y privado en Espana.

—Unidades de radiodiagnostico, medicina nuclear y radioterapia en el sistema sanitario.
—Gestidn del almacén sanitario. Economia sanitaria.

—Calidad en la prestacion de los servicios de radiodiagnostico, medicina nuclear y ra-
dioterapia.

—Documentos clinicos y no clinicos. Documentacion informativa.
—Proteccion de datos.

—Responsabilidad social y principios éticos.

—Elementos de la comunicacion.

—Relaciéon de ayuda.

—Genero. Salud y enfermedad.

Unidad formativa: Atencién y cuidados al paciente
Codigo: 1345 - UF02 (NA)
Duracién: 40 horas

—Plan de emergencia.

—Valoracion del nivel de consciencia.

—Toma de constantes vitales.

—El ser humano y sus necesidades. Asistencia a pacientes con necesidades especiales.
—Factores determinantes de la salud.

—Higiene y confort en la unidad de diagndstico o tratamiento.

Unidad formativa: Administracion de contrastes, radiofarmacos y utilizacion de
equipos

Codigo: 1345 - UF03 (NA)
Duracion: 30 horas

—Actuaciones del técnico.

—Caracteristicas técnicas de equipamientos sanitarios.

—Material desechable y material reutilizable.

—Equipos de oxigenoterapia. Aspiradores. Equipos de monitorizacién y perfusion.
—Sondas, drenajes y ostomias.

—Principios de farmacocinética.

—Productos de contraste. Técnicas de administracién y material.

—Actuaciones en caso de reacciones anafilacticas.

—Técnicas de soporte vital basico.
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Moédulo Profesional: Fundamentos fisicos y equipos
Caodigo: 1346
Duracién: 160 horas

tico.

Unidad formativa: Caracterizacion de las radiaciones y las ondas
Cédigo: 1346 - UF01 (NA)
Duracién: 20 horas

—Conceptos basicos de fisica radioldgica.

—Magnetismo y aplicaciones en la obtencién de imagenes diagndstica.

—Unidades y magnitudes de uso en radioterapia e imagen para el diagnéstico.
—Aplicaciones de las radiaciones ionizantes en radioterapia e imagen para el diagnos-

Unidad formativa: Caracterizacion de los equipos de radiologia convencional
Codigo: 1346 - UF02 (NA)
Duracioén: 40 horas

—Radiacion X. Interacciones de los rayos X con la materia.
—Componentes y funcionamiento del tubo de rayos X.
—Caracteristicas técnicas del haz de radiacion. Radiacion dispersa.
—Dispositivos restrictores del haz de radiacion.

—Mesas y dispositivos murales.

—Consola de mandos. Disefios y caracteristicas de los elementos que lo componen.
—Estructura y tipos de peliculas.

—Pantallas de refuerzo.

—Chasis radiograficos. Caracteristicas y tipos.

—ldentificacién y marcado de la imagen.

—Registro de la imagen en radiografia digital.

—Protocolos de seguridad.

—Factores que condicionan la calidad de la imagen radiografica.

Unidad formativa: Gestion de la imagen diagnéstica
Codigo: 1346 - UF03 (NA)
Duracién: 30 horas

—Redes de comunicacién y bases de datos.
—Telemedicina: telediagnosis, teleconsulta, aplicaciones emergentes en telemedicina,

teleradiologia.

—Estandarizacion de la gestion y planificacion de los servicios. Estandarizacion de la

imagen médica.

—HIS, gestion y planificaciéon de la actividad hospitalaria. RIS, gestion del sistema de la

imagen médica.

—PACS y modalidades de adquisicion: sistemas de captura y gestion de imagen, sistemas

de almacenamiento, estaciones de visualizacion. futuro de los Pacs.

—Integracion HIS-RIS-PACS.
—Software de gestion HIS y RIS. Software de manejo de la imagen médica.
—Proteccion de datos.
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Unidad formativa: Caracterizacion de equipos de resonancia magnética (RM)
Codigo: 1346 - UF04 (NA)

Duracioén: 20 horas

—Conceptos basicos.

—Generacion de la sefial de resonancia.

—La sala de exploracion de RM: la jaula de Faraday, sistema de criégenos.
—Equipos de resonancia.

—Usos diagnosticos y terapéuticos de la RM.

—Seguridad en las exploraciones de RM.

—Obtencion de la imagen RM.

—Técnicas emergentes.

—Uso eficiente de los recursos.

Unidad formativa: Caracterizacion de equipos de tomografia computarizada (TC)
Codigo: 1346 - UF05 (NA)

Duracién: 30 horas

—Principios de funcionamiento de la tomografia computarizada.

—TC convencional y espiral. TC multicorte.

—Componentes de un equipo de TC.

—Usos diagnosticos y terapéuticos de la TC.

—Representacion de la imagen en TC.

—Uso eficiente de los recursos. Guias y criterios.

Unidad formativa: Caracterizacién de los equipos de ultrasonidos
Cadigo: 1346 - UF06 (NA)

Duracién: 20 horas

—Ondas mecanicas. Produccion y recepcion de ultrasonidos.
—Interacciones de los ultrasonidos con el medio.

—Transductores. Dispositivos de salida.

—Usos diagnésticos y terapéuticos de las imagenes de US.

—Imagen digitalizada estatica y en movimiento.

—Artefactos en ultrasonogafia.

—Uso eficiente de los recursos.
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Modulo Profesional: Anatomia por la imagen
Cadigo: 1347
Duracion: 260 horas

Unidad formativa: Anatomia por la imagen de la cabeza y cuello
Cadigo: 1347 - UF01 (NA)
Duracién: 60 horas

—Posicion anatémica, ejes y planos de referencia.
—Referencias anatomicas superficiales y marcas externas.

—Técnicas de imagen para el diagndstico y caracteristicas generales de la imagen ge-
nerada.

—Posiciones del paciente en el estudio por técnicas de imagen: proyecciones.

—Métodos de ajuste de la imagen para optimizacion de la visualizacién: contraste y re-
solucién, saturacién vy brillo.

—ldentificacion de elementos y estructuras.
—Imagenes normales y patoldgicas.

Unidad formativa: Anatomia por la imagen del raquis
Codigo: 1347 - UF02 (NA)
Duracioén: 40 horas

—Posicion anatémica, ejes y planos de referencia.
—Referencias anatomicas superficiales y marcas externas.

—Técnicas de imagen para el diagnostico y caracteristicas generales de la imagen ge-
nerada.

—Posiciones del paciente en el estudio por técnicas de imagen: proyecciones.
—Normas de lectura de imagenes diagndsticas.
—Reconocimiento de 6rganos a partir de imagenes médicas.

—Meétodos de ajuste de la imagen para optimizacion de la visualizacién: contraste y re-
solucion, saturacion vy birillo.

Unidad formativa: Anatomia por la imagen del térax
Codigo: 1347 - UF03 (NA)

Duracién: 40 horas

—Posicion anatomica, ejes y planos de referencia.

—Referencias anatomicas superficiales y marcas externas.

—Técnicas de imagen para el diagndstico y caracteristicas generales de la imagen ge-
nerada.

—Posiciones del paciente en el estudio por técnicas de imagen: proyecciones.
—Normas de lectura de imagenes diagndsticas.
—Reconocimiento de érganos a partir de imagenes médicas.

—Métodos de ajuste de la imagen para optimizacion de la visualizacién: contraste y re-
solucion, saturacion vy brillo.

—Anatomia radiologica del térax.
—Imagenes mamograficas normales y patoldgicas.
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Unidad formativa: Anatomia por la imagen del abdomen
Cadigo: 1347 - UF04 (NA)

Duracién: 60 horas

—Posicion anatomica, ejes y planos de referencia.
—Cavidades corporales.

—Referencias anatomicas superficiales y marcas externas.

—Técnicas de imagen para el diagndstico y caracteristicas generales de la imagen ge-
nerada.

—Posiciones del paciente en el estudio por técnicas de imagen: proyecciones.
—Normas de lectura de imagenes diagndsticas.

—Meétodos de ajuste de la imagen para optimizacion de la visualizacién: contraste y re-
solucion, saturacion vy brillo.

—Anatomia radiologica del abdomen.
—Estudios radiolégicos y ecograficos.

Unidad formativa: Anatomia por la imagen de la extremidad superior e inferior
Cadigo: 1347 - UF05 (NA)

Duracién: 60 horas

—Posicion anatémica, ejes y planos de referencia.

—Referencias anatomicas superficiales y marcas externas.

—ldentificacion de elementos en imagenes médicas.

—Diferencias graficas entre imagenes normales y patolégicas del aparato locomotor.
—Anatomia radioldgica del sistema musculo-esquelético.
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Moédulo Profesional: Proteccion radioldgica
Caodigo: 1348
Duracién: 160 horas

Unidad formativa: Aplicacion de procedimientos de deteccion de la radiacion
Codigo: 1348 - UF01 (NA)

Duracién: 30 horas

—Magnitudes y unidades radioldgicas. Dosimetria. Radioproteccion.

—Deteccion y medida de la radiacion.

—Dosimetria de la radiacion. Interpretacién de lecturas dosimétricas.

Unidad formativa: Interaccion de las radiaciones ionizantes con el medio biolégico
Cadigo: 1348 - UF02 (NA)

Duracién: 20 horas.

—Mecanismo de accién de las radiaciones ionizantes. Accion directa. Accion indirecta.
—Interaccion de la radiacion a nivel molecular y celular.

—Lesiones a nivel celular. Radiosensibilidad.

—Efectos biolégicos radioinducidos. Efectos deterministas. Efectos estocasticos: soma-
ticos y hereditarios.

—Respuesta celular, sistémica y organica. Respuesta del organismo a la radiacion: etapas
(prodrémica, latente y manifiesta).

Unidad formativa: Aplicacién de los protocolos de proteccion radiolégica opera-
cional

Codigo: 1348 - UF03 (NA)
Duracion: 20 horas.
—Proteccion radioldgica general.

—Tipos de exposicion. Principios generales de proteccion radiolégica. Medidas de pro-
teccién radioldgica. Organismos nacionales e internacionales relacionados con la proteccién
radiologica.

—Descripcion de la proteccion radioldgica operacional. Fuentes de radiacion y riesgos.
Contaminacién e irradiacion. Clasificacion y sefalizacion de zonas. Clasificacion de los traba-
jadores expuestos. Evaluacion de la exposicion. Vigilancia del ambiente de trabajo. Vigilancia
individual. Vigilancia sanitaria de los trabajadores expuestos.

Unidad formativa: Caracterizacion de las instalaciones radiactivas
Codigo: 1348 - UF04 (NA)
Duracion: 30 horas

—Reglamentacion sobre instalaciones radiactivas. Fuentes radiactivas encapsuladas y no
encapsuladas. Clasificacion de las instalaciones radiactivas y autorizaciones. Inspeccion de
las instalaciones. Personal de las instalaciones y obligaciones. Diario de operacion.

—Analisis de los riesgos radioldgicos asociados al uso de fuentes no encapsuladas.
—Disefo de la instalacion en medicina nuclear y radiofarmacia.

—Riesgos radiologicos en las instalaciones de teleterapia y braquiterapia. Disefio de las
instalaciones de teleterapia y braquiterapia.
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—Caracteristicas técnicas de las instalaciones de radiodiagnéstico. Normativa y legislacion
aplicable a las instalaciones radiactivas sanitarias.

Unidad formativa: Gestion del material radiactivo

Cadigo: 1348 - UF05 (NA)

Duracién: 20 horas

—Gestion de residuos radiactivos.

—Transporte de material radiactivo. Reglamento para el transporte seguro de material
radiactivo.

—Gestion de los residuos generados en un servicio de medicina nuclear y radiofarmacia.
Gestion de los residuos generados en un servicio de radioterapia.

Unidad formativa: Aplicacion del plan de garantia de calidad en medicina nuclear,
radioterapia y radiodiagnéstico

Codigo: 1348 - UF06 (NA)

Duracién: 20 horas.

—Garantia de calidad en medicina nuclear.

—Garantia de calidad en radioterapia. Programa de garantia de calidad en instalaciones
de cobaltoterapia, aceleradores lineales y equipos de braquiterapia.

—Garantia de calidad en radiodiagnéstico. Programa de garantia de calidad en instala-

ciones de radiodiagnoéstico. Normativa vigente sobre calidad, medicina nuclear. Radioterapia,
radiodiagnéstico.

Unidad formativa: Aplicacion de planes de emergencia en instalaciones radiactivas
Cadigo: 1348 - UF07 (NA)
Duracién: 20 horas

—Accidentes y planes de emergencias en medicina nuclear. Prevencion de incidentes
y accidentes. Actuacién en incidentes. Normas de descontaminacién. Plan de emergencia.
Simulacros de emergencia. Evaluacion del plan de emergencia.

—Accidentes y planes de emergencia en radioterapia. Incidentes y accidentes en la
unidad de cobalto y aceleradores lineales. Incidentes y accidentes en braquiterapia. Plan de
emergencia en teleterapia. Plan de emergencia en braquiterapia. Simulacro de emergencia.
Evaluacion del plan de emergencia.
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Modulo Profesional: Técnicas de radiologia simple
Cadigo: 1349
Duracion: 160 horas

Unidad formativa: Exploraciones radiolégicas de la extremidad superior y la cintura
escapular

Cadigo: 1349 - UF01 (NA)
Duracion: 40 horas

—Recepcion del paciente para la exploracion.

—Interpretacion de peticiones de exploracion. Protocolos de preparacion del paciente
para las exploraciones.

—Preparacion del paciente, la sala y los materiales para la exploracion.

—Posicionamiento del paciente para la exploracién y preparacion de los equipos radio-
graficos: posiciones y técnicas radiograficas.

Unidad formativa: Exploraciones radiolégicas de la extremidad inferior y la cintura
pélvica

Cédigo: 1349 - UF02 (NA)

Duracién: 40 horas

—Recepcion del paciente para la exploracion.

—Interpretacién de peticiones de exploracién. Protocolos de preparacion del paciente
para las exploraciones.

—Preparacion del paciente, la sala y los materiales para la exploracion.

—Posicionamiento del paciente para la exploracién y preparacion de los equipos radio-
graficos: posiciones y técnicas radiograficas.

Unidad formativa: Exploraciones radiolégicas de la columna vertebral el sacro y
el coxis

Codigo: 1349 - UF03 (NA)
Duracion: 40 horas

—Recepcion del paciente para la exploracion.

—Interpretacién de peticiones de exploracién. Protocolos de preparacion del paciente
para las exploraciones.

—Preparacion del paciente, la sala y los materiales para la exploracion.

—Posicionamiento del paciente para la exploraciéon y preparaciéon de los equipos radio-
graficos: posiciones y técnicas radiograficas.

Unidad formativa: Exploraciones radioldgicas de térax y abdomen
Codigo: 1349 - UF04 (NA)
Duracién: 20 horas

—Recepcion del paciente para la exploracion.

—Interpretacién de peticiones de exploracién. Protocolos de preparacion del paciente
para las exploraciones.

—Preparacion del paciente, la sala y los materiales para la exploracion.
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—Posicionamiento del paciente para la exploracion y preparacion de los equipos radio-
graficos: posiciones y técnicas radiograficas.

Unidad formativa: Exploraciones radioldgicas de la cabeza y cuello

Codigo: 1349 - UF05 (NA)

Duracioén: 20 horas

—Recepcion del paciente para la exploracion.

—Interpretacion de peticiones de exploracion. Protocolos de preparacién del paciente
para las exploraciones.

—Preparacion del paciente, la sala y los materiales para la exploracion.

—Posicionamiento del paciente para la exploracion y preparacion de los equipos radio-
graficos: posiciones y técnicas radiograficas.
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Moédulo Profesional: Técnicas de radiologia especial
Caodigo: 1350
Duracién: 60 horas

Unidad formativa: Exploraciones radiolbgicas de los sistemas: digestivo, géni-
to-urinario, vascular y 6seo

Codigo: 1350 - UF01 (NA)
Duracion: 40 horas

Exploraciones radiolégicas del aparato digestivo:

—Equipamiento radiografico-fluoroscopico para las exploraciones.
—Informacioén al paciente de los procedimientos de exploracion.
—Proteccion durante los estudios.

—Contrastes. Vias de administracion.

—Procedimientos radiograficos.

—Procedimientos vasculares, intervencionistas y biopsias.
—Radiologia intervencionista del aparato cardiocirculatorio.
—Procedimientos intervencionistas vasculares.

—Procedimientos radiograficos intervencionistas no vasculares.
—Densitometria 6sea: fundamentos. Indicaciones. Técnicas densitométricas.
—Valoracion densitométrica cuantitativa.

—Control de calidad y proteccion radiolégica en densitometria.

Unidad formativa: Exploraciones especiales: mamografias, ortopantomograficas
e intraorales Equipos portatiles y moviles

Codigo: 1350 - UF04 (NA)
Duracion: 20 horas

Realizacion de mamografias:

—Screening de mama.

—Mamaografos. Informacién a la paciente de los procedimientos de exploracion.
—Posiciones y proyecciones radiograficas de la mama.

—Procedimientos intervencionistas en mamografia.

—Control de calidad en mamografia.

—Galactografia. Materiales y técnica.

Exploracion radiolégica intraorales y ortopantomograficas:

—Técnicas radiograficas intraorales. Equipos diagnésticos intraorales.Proyecciones pe-
riapicales, de aleta de mordida y oclusales. Calidad de la imagen en radiologia intraoral.

—Ortopantomografia. Equipamiento ortopantomografico.
—Calidad de la imagen en ortopantomografia.
Exploraciones radiolégicas con equipos portatiles y moéviles:

—Equipos portatiles. Estructura y manejo de equipos portatiles. Proteccién radioldgica en
radiologia portatil. Proyecciones.

—Equipos de fluoroscopia con brazo en C. Estructura y manejo de arcos quirirgicos en
C. Posicionamiento, centraje y angulacion. Estructura de quiréfanos. El equipo quirdrgico.
Esterilidad y proteccion radiologica en el quiréfano.

—Calidad y postprocesado de imagenes portatiles y quirurgicas.
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Moédulo Profesional: Inglés |
Codigo: NAO1
Duracion: 60 horas

En este modulo se define una Unica unidad formativa cuya duracién y desarrollo se co-
rresponden con lo establecido en el modulo profesional de Inglés | del curriculo.
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Moédulo Profesional: Técnicas de tomografia computerizada y ecografia
Codigo: 1351
Duracién: 130 horas

Unidad formativa: Preparacion de la exploracion
Cadigo: 1351 - UF01 (NA)
Duracién: 20 horas

—Operacion de puesta en marcha del equipo de TC. Componentes del equipo.
—Material necesario para la prueba.

—Embarazo y pruebas con rayos X.

—Requisitos y pautas especificas de preparacion para el estudio.

—Caracteristicas de la exploracién. Duracion. Actitud del paciente durante la prueba.
Efectos del movimiento sobre los resultados de la prueba: apnea. Consentimiento informado.
Consentimiento por representacion. Ayuda a pacientes con dificultades.

—Pacientes especiales. Pacientes con oxigenoterapia. Pacientes sondados/as. Pacientes
inconscientes. Politraumatizados.Pacientes inmovilizados. Pacientes pediatricos. Pacientes
obesos.

—Prevencion de riesgos laborales. Movilizacion y traslado de pacientes.

Unidad formativa: Aplicacién de técnicas de administracion de los medios de
contraste

Codigo: 1351 - UF02 (NA)
Duracion: 20 horas

—Contrastes de la TC y vas de administracion.

—Indicaciones y contraindicaciones del uso de contrastes. Alergias. Efectos adversos de
la administracion de contrastes. Equipos y farmacos de emergencia.

—Consentimiento informado en la aplicaciéon de contrastes.

—Almacenamiento de contrastes. Control de temperatura. Dosis, fecha de caducidad y
dispositivos de aplicacion.

—Bombas de infusion de contraste.
—Pautas que hay que seguir después de las pruebas con contrastes.

Unidad formativa: Protocolo de aplicacion para las técnicas de exploracién tomo-
grdfica

Codigo: 1351 - UF03 (NA)

Duracién: 20 horas

—Posicion del paciente en la mesa de exploracion. Dispositivos de soporte, confort e
inmovilizacion.

—Preparacion del equipo. Parametros de exploracion.

—Protocolos de estudio y aplicaciones clinicas.

—Ficha de exploracion.

Unidad formativa: Obtencién de la imagen en las exploraciones tomogréaficas
Cadigo: 1351 - UF04 (NA)

Duracién: 30 horas

—Normas de lectura de imagenes de TC.
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—Numeros de la TC y correspondencia con los 6rganos. Densidad radiolégica.
—Documentacion de ventanas. Estudios de torax. Estudios craneales. Otros estudios.
—Reconstruccion de la imagen. Reconstruccion en 2D. Reconstruccion en 3D.
—Artefactos en la TC.

—Parametros de calidad de la imagen.

—Presentacion del estudio. Archivo de imagenes. PACS. Impresién de imagenes.

Unidad formativa: Identificacién del uso clinico de los ultrasonidos
Cadigo: 1351 - UF05 (NA)

Duracién: 20 horas

—Propagacion de ultrasonidos en los tejidos.

—Ecogenicidad.

—Diferencias ecograficas entre las estructuras sélidas y liquidas.
—Artefactos ecograficos.

—Ecopotenciadores: efectos sobre la formacion de imagen ecografica.
—Ventajas e inconvenientes de las técnicas ecograficas.

—Principales usos clinicos de los ultrasonidos. Nuevas perspectivas.

Unidad formativa: Protocolo de aplicacién para las técnicas de la exploracion
ecografica

Cadigo: 1351 - UF06 (NA)

Duracién: 20 horas

—Peticidn de la exploracion solicitada.
—Preparacion para la prueba.
—Posicionamiento para la exploracion.
—Transductores.

—Gel para la exploracion ecogréfica.
—Protocolos de exploracion.
—Intervencionismo guiado por ecografia.
—Unidad de grabado e impresion de imagenes.
—Atencion al paciente e informacion final.
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Moédulo Profesional: Técnicas de imagen por resonancia magnética
Caodigo: 1352
Duracién: 130 horas

Unidad formativa: Preparacion de la exploracion
Codigo: 1352 - UF01 (NA)

Duracién: 20 horas

—Interpretacion de la solicitud.

—Contraindicaciones absolutas y relativas.
—Cuestionarios de seguridad en resonancia magnética.

—Caracteristicas de la prueba. Control de molestias generadas por ruido. Efectos del
movimiento sobre los resultados de la prueba.

—Consentimiento informado.

—Material necesario para la prueba.

—Estado del paciente. Pacientes especiales.

—Prevencion de riesgos laborales. Movilizacion y traslado de pacientes.

Unidad formativa: Aplicacién de técnicas de administraciéon de los medios de
contraste

Codigo: 1352 - UF02 (NA)

Duracioén: 20 horas

—Clasificacion de los medios de contraste. Distribucion de contrastes por el organismo.
—Vias de administracion e indicaciones de uso.

—Propiedades y usos del contraste.

—Efectos adversos de los contrastes usados en resonancia magnética.

—Equipos de administracion automatica de contrastes.

—Equipos y farmacos de emergencia.

—Pautas que hay que seguir después de las pruebas con contrastes.

Unidad formativa: Realizacién de la prueba

Codigo: 1352 - UF03 (NA)

Duracién: 20 horas

—Interpretacion de la solicitud de exploracion.
—Posicionamiento del paciente en la mesa de exploracion.
—Centrado y colocacion definitiva en la posicion de exploracion.
—Parametros del estudio.

—Protocolos del estudio de la cabeza.

—Protocolos del estudio del raquis.

—Protocolos del estudio del cuello.

—Protocolos del estudio de térax/corazén.

—Protocolos del estudio de mama.

—Protocolos del estudio de abdomen y pelvis.

—Protocolos del estudio del aparato locomotor.
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—Secuencias localizadoras y programacion de cortes en tres planos.
—Ficha de exploracion.

Unidad formativa: Aplicacién de ajustes de calidad de la imagen
Codigo: 1352 - UF04 (NA)
Duracién: 30 horas

—ldentificacién de imégenes en T1, T2 y Dp.
—Tipos de secuencias.
—Elementos que influyen en la calidad de la imagen.

—Secuencias: parametros que determinan la calidad de la imagen. Ajuste de la calidad
de la imagen.

—Artefactos. Clasificacion. Principales contramedidas para corregir y/o evitar los arte-
factos.

—Criterios de calidad minimos y repeticion de exploraciones.
—Sistemas de archivo e impresion.

Unidad formativa: Identificacion de los riesgos asociados a la adquisicion de ima-
genes de resonancia magnética

Codigo: 1352 - UF05 (NA)
Duracion: 20 horas

—Riesgos asociados al manejo de equipos de resonancia magnética.
—Senalizacion de seguridad en las salas de resonancia magnética.

—Dafios derivados de los campos magnéticos estaticos.

—Riesgos derivados de la activacion de los gradientes del campo magnético.
—Riesgos asociados a la emisién de pulsos de radiofrecuencia.
—Cuestionarios de seguridad y aplicacién en la practica diaria.

—Contraindicaciones de las exploraciones por resonancia magnética: absolutas y relativas.
Complicaciones médicas.

—Normas generales de seguridad en el manejo de equipos de resonancia magnética.

Unidad formativa: Caracterizaciéon de las pruebas de resonancia magnética fun-
cional e intervencionista

Codigo: 1352 - UF06 (NA)
Duracion: 20 horas

—Indicaciones médicas de estudios mediante resonancia magnética.

—Caracteristicas de los equipos de resonancia magnética y limitaciones para el desarrollo
de las técnicas.

—Ventajas de la resonancia magnética frente a técnicas que emplean radiaciones ioni-
zantes.

—Flujo en resonancia magnética. Angiografia por resonancia magnética. Estudios angio-
graficos por resonancia magnética.

—Estudios del corazén por resonancia magnética.
—Neurologia avanzada.

—Intervencion y terapia por resonancia magnética.
—Otras aplicaciones de resonancia magnética.
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Modulo Profesional: Técnicas de imagen en medicina nuclear
Cadigo: 1353
Duracion: 130 horas

Unidad formativa: Definicion del campo de actuacion de la medicina nuclear
Codigo: 1353 - UF01 (NA)
Duracioén: 20 horas

—Fundamentos fisico-técnicos de las aplicaciones clinicas de medicina nuclear.

—Estructura y funcionamiento de un servicio de medicina nuclear. Areas funcionales.
Equipo de profesionales. Caracteristicas de la instalacién radiactiva.

—Funciones del técnico de imagen para el diagnéstico.
—Proceso de atencidn técnico-sanitaria al paciente.
—Criterios de actuacion.

—Aspectos legales y éticos.

Unidad formativa: Determinacion de los parametros de funcionamiento de los
equipos de adquisicion de imagenes

Codigo: 1353 - UF02 (NA)

Duracién: 20 horas

—Fundamentos fisico-técnicos de los equipos. Tipos de detectores de radiacién. Activi-
metro o calibrador de dosis.

—La gammacéamara.

—Equipos para PET.

—Equipos hibridos.

—Sondas para cirugia radiodirigida.

Unidad formativa: Mantenimiento de los equipos y del material de la sala de ex-
ploracién

Codigo: 1353 - UF03 (NA)

Duracién: 20 horas

—Equipamiento y materiales de la sala.
—Protocolos de puesta en marcha de los equipos.

—Protocolos de mantenimiento de primer nivel. Actividades de mantenimiento de equipos,
accesorios y periféricos.

—Protocolos de proteccion radiolégica.

—Documentacién relativa al mantenimiento y reposicion. Registro de averias e incidencias.
Archivo de informes.

—Cierre de la instalacién. Actividades de recogida, limpieza y orden. Desconexién de
equipos. Cierre de sala.

Unidad formativa: Aplicacion de protocolos en la realizacién de exploraciones en
medicina nuclear

Cadigo: 1353 - UF04 (NA)
Duracién: 20 horas.
—Exploraciones en medicina nuclear.
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—Radiotrazadores. Tipos y seleccion.

—Posicion del paciente y del detector. Tipos de proyecciones. Tipos de estudios.
—Seleccion del colimador. Tipos de colimadores.

—Eleccién segun el tipo de estudio.

—Protocolos de adquisicion de imagen. Seleccién del procedimiento de adquisicion de

imagen. Parametros de adquisicion. Tiempo de espera y adquisicion del estudio.

—Registro del estudio. Datos identificativos.

Unidad formativa: Descripcion del proceso de registro de la imagen en medicina

nuclear

Codigo: 1353 - UF05 (NA)

Duracién: 30 horas

—La imagen y el estudio normal. Caracteristicas. Pardmetros de calidad de la imagen.
—Artefactos. Tipos mas frecuentes. Resolucion.

—Parametros principales en la adquisicion y su influencia en la calidad de imagen.
—Cuantificacién de las imagenes.

—Proceso de imagenes en 2D y 3D.

—La tomografia de emision de positrones (PET).

—Archivo de imagenes.

Unidad formativa: Valoracién de la calidad de imagen en exploraciones de medicina

nuclear

Cadigo: 1353 - UF05 (NA)

Duracién: 20 horas

—Estudios isotdpicos del sistema musculo-esquelético.

—Estudios isotdpicos en cardiologia y patologia vascular.

—Estudios isotépicos en neumologia.

—Estudios isotépicos en endocrinologia.

—Estudios isotépicos del sistema nervioso central.

—Estudios isotdpicos en nefro-urologia.

—Estudios isotdpicos en patologia digestiva y hepato-esplénica y biliar.
—Estudios isotépicos en patologia inflamatoria e infecciosa.

—Estudios isotdépicos en oncologia.

—Exploraciones de medicina nuclear en pediatria.

—Exploraciones de medicina nuclear en urgencias.

—El paciente critico.

—Estudios con sonda para cirugia radioguiada. La deteccion del ganglio centinela.
—Estudios con tomografia de emision de positrones (PET).

—Estudios cinéticos in vivo con y sin imagen.

—Otros.
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Modulo Profesional: Técnicas de radiofarmacia
Codigo: 1354
Duracion: 90 horas

Unidad formativa: Aplicacion del procedimiento de obtencién de los radiofarma-
cos

Codigo: 1354 - UF01 (NA)

Duracioén: 20 horas

—Bases quimicas y radiofarmacéuticas de la medicina nuclear.
—Solicitud, recepcion y almacenamiento de radiofarmacos.
—Produccion de radionuclidos.

—Generadores de radionuclidos.

—El actinimetro. Puesta a punto. Medida.

—Calculo de actividad de dosis.

—Medidas de seguridad y proteccion radiolégica.

Unidad formativa: Determinacion del procedimiento de marcaje del radiofarmaco
y medidas de control

Codigo: 1354 - UF02 (NA)

Duracién: 30 horas

—Los radiofarmacos. Tipos y formas fisicas.

—La preparacion de los radiofarmacos. Control de calidad de los radiofarmacos.
—Gestion de existencias y condiciones de almacenamiento.

—Marcaje de kits frios.

—Las técnicas de marcaje celular.

—La dispensacion del radiofarmaco.

—Control de calidad.

—Estructura, organizacién y funcionamiento de una unidad de internamiento.
—Sistemas de vigilancia y control de la unidad.

—Sistema de recogida, almacenamiento y vertido controlado de excretas.

—Normas generales de radioproteccion para el personal sanitario, los pacientes y los
familiares durante su internamiento.

—Preparacion del paciente, del radiofarmaco y de los recursos materiales y humanos
necesarios.

—Principales situaciones criticas que se pueden dar en una unidad de terapia meta-
bélica.
—Plan de emergencias.

Unidad formativa: Aplicacion de técnicas de radioinmunoanalisis
Codigo: 1354 - UF03 (NA)

Duracién: 20 horas

—Recepcion, conservacion y almacenamiento de muestras bioldgicas.
—Concepto y fundamentos tedéricos de radioinmunoanalisis.
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—El procedimiento analitico.
—Contadores de pozo. Caracteristicas. Calculo de resultados de un ensayo.

—El control de calidad del radioinmunoanalisis. Control de calidad interno. Control de
calidad externo.

Unidad formativa: Preparacion del tratamiento radioisotopico
Codigo: 1354 - UF04 (NA)

Duracioén: 20 horas

—Fundamentos de la terapia metabdlica.

—El tratamiento radioisotopico del dolor 6seo metastatico.

—La sinoviortesis radioisotépica.

—El tratamiento radioisotépico del hipertiroidismo.

—El tratamiento radioisotépico de las neoplasias diferenciadas de tiroides.

—Otros tratamientos radioisotépicos.
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Moédulo Profesional: Proyecto de imagen para el diagnéstico y medicina nuclear
Codigo: 1355
Duracién: 50 horas

En este médulo se define una unica unidad formativa cuya duracién y desarrollo se
corresponden con lo establecido en el médulo profesional de Proyecto de imagen para el
diagnéstico y medicina nuclear.

Técnico Superior en Imagen para el Diagnoéstico y Medicina Nuclear 117
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Modulo Profesional: Formacion y orientacion laboral
Cadigo: 1356
Duracion: 70 horas

Unidad formativa: Nivel basico en prevencion de riesgos laborales

Codigo: 1356 - UF01 (NA)

Duracién: 30 horas

—Importancia de la cultura preventiva en todas las fases de la actividad.

—Valoracion de la relacién entre trabajo y salud.

—El riesgo profesional. Analisis de factores de riesgo.

—Determinacion de los posibles dafios a la salud del trabajador que pueden derivarse de

las situaciones de riesgo detectadas.

—Marco normativo basico en materia de prevencién de riesgos laborales.

—Derechos y deberes en materia de prevencion de riesgos laborales.

—Organizacion de la gestion de la prevencién en la empresa.

—Representacion de los trabajadores en materia preventiva.

—Responsabilidades en materia de prevencién de riesgos laborales.

—Organismos publicos relacionados con la prevencion de riesgos laborales.

—La evaluacién de riesgos en la empresa como elemento basico de la actividad preven-

tiva.

—Analisis de riesgos ligados a las condiciones de seguridad, ambientales, ergondmicas

y psicosociales.

—Valoracion del riesgo.

—Adopcion de medidas preventivas: su planificacion y control.

—Medidas de prevencion y proteccion individual y colectiva.

—Plan de prevencion y su contenido.

—Planes de emergencia y de evacuacion en entornos de trabajo.

—Elaboracion de un plan de emergencia de una PYME.

—Protocolo de actuacion ante una situacion de emergencia.

—Urgencia médica / primeros auxilios. Conceptos basicos.

—Formacion de los trabajadores en materia de planes de emergencia y aplicacién de

técnicas de primeros auxilios.

—Vigilancia de la salud de los trabajadores.

Unidad formativa: Relaciones laborales y Seguridad Social

Cadigo: 1356 - UF02 (NA)

Duracién: 20 horas

—El derecho del trabajo.

—Anadlisis de la relacién laboral individual.

—Modalidades de contrato de trabajo y medidas de fomento de la contratacion.
—Derechos y deberes derivados de la relacion laboral.

—Condiciones de trabajo. Salario, tiempo de trabajo y descanso laboral.
—Recibo de salarios.

—Modificacion, suspensién y extincion del contrato de trabajo.
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—Representacion de los trabajadores.

—Analisis de un convenio colectivo aplicable a un determinado ambito profesional.
—Conflictos colectivos de trabajo.

—Nuevos entornos de organizacion del trabajo: subcontratacion, teletrabajo entre otros.

—Beneficios para los trabajadores en las nuevas organizaciones: flexibilidad, beneficios
sociales entre otros.

—El sistema de la Seguridad Social como principio basico de solidaridad social.
—Estructura del sistema de la Seguridad Social.

—Determinacion de las principales obligaciones de empresarios y trabajadores en materia
de Seguridad Social: afiliacion, altas, bajas y cotizacion.

—La accion protectora de la Seguridad Social.
—La Seguridad Social en los principales paises de nuestro entorno.
—Concepto y situaciones protegibles en la proteccion por desempleo.

Unidad formativa: Insercidn laboral y resoluciéon de conflictos
Cadigo: 1356 - UF03 (NA)
Duracion: 20 horas

—Analisis de los intereses, aptitudes y motivaciones personales para la carrera profe-
sional.

—El proceso de toma de decisiones.

—Definicién y andlisis de un sector profesional determinado dentro del ambito territorial
de su influencia, asi como a nivel nacional.

—Proceso de busqueda de empleo en pequefnas, medianas y grandes empresas del
sector dentro del ambito territorial de su influencia, asi como en el ambito nacional y de la
Union Europea.

—Oportunidades de aprendizaje y empleo en Europa.

—Valoracion de la importancia de la formacion permanente para la trayectoria laboral y
profesional. Identificacién de los organismos locales, regionales, nacionales y europeos que
facilitan dicha informacion.

—ldentificacion de itinerarios formativos en el ambito local, regional, nacional y europeo.

—Técnicas e instrumentos de busqueda de empleo: modelos de curriculo vitae, curriculo
vitae europeo y entrevistas de trabajo. Otros documentos que facilitan la movilidad de los
trabajadores en el seno de la Unién Europea: documento de movilidad.

—Valoracion del autoempleo como alternativa para la insercion profesional.

—Valoracion de las ventajas e inconvenientes del trabajo de equipo para la eficacia de
la organizacion.

—Clases de equipos segun las funciones que desempeian.
—Caracteristicas de un equipo de trabajo eficaz.
—Habilidades sociales. Técnicas de comunicacion verbal y no verbal.

—Documentacion utilizada en las reuniones de trabajo: convocatorias, actas y presenta-
ciones.

—La participacién en el equipo de trabajo. Analisis de los posibles roles de sus inte-
grantes.

—Conflicto: caracteristicas, fuentes y etapas del conflicto.

—Métodos para la resolucion o supresion del conflicto: mediacion, conciliacion, arbitraje,
juicio y negociacion.
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Modulo Profesional: Empresa e iniciativa emprendedora
Caodigo: 1357
Duracion: 70 horas

Unidad formativa: Fomento de la cultura emprendedora y generacion de ideas

Codigo: 1357 - UF01 (NA)

Duracién: 20 horas

—Cultura emprendedora: fomento del emprendimiento, intraemprendimiento y emprendi-
miento social. Técnicas para generar ideas de negocios.

—Innovacion y desarrollo econémico. Principales caracteristicas de la innovacion en la
actividad de las empresas de radiodiagnéstico y medicina nuclear.

—Factores claves de los emprendedores: iniciativa, creatividad y formacion.

—La actuacion de los emprendedores como empresarios y empleados de una PYME del
sector del radiodiagnostico y medicina nuclear.

—El riesgo en la actividad emprendedora.
—Idea de negocio en el ambito de una empresa de radiodiagnéstico y medicina nuclear.

—Concepto de empresario. Requisitos para el ejercicio de la actividad empresarial. Ca-
racter emprendedor.

—Competencias basicas de creatividad, de comunicacién, de liderazgo, entre otras.
—Caracteristicas de la persona creativa. Técnicas que fomentan la creatividad.

—Reconocimiento de los estilos de mando y direccidn. Aplicacion en los diferentes ambitos
de la empresa.

—Concepto de motivacién. Técnicas de motivacion y su aplicacion.

—Reconocimiento de las competencias laborales y personales de un emprendedor y de
una persona empleada del sector del radiodiagnéstico y medicina nuclear.

Unidad formativa: Viabilidad econémico-financiera de un plan de empresa
Codigo:1357- UF02 (NA)

Duracién: 30 horas

—La empresa como sistema. Funciones basicas de la empresa.

—Viabilidad econémica y viabilidad financiera de una PYME del sector del radiodiagnostico
y medicina nuclear.

—Analisis del entorno general y especifico de una PYME del sector del radiodiagnéstico
y medicina nuclear.

—Relaciones de una PYME del sector del radiodiagnéstico y medicina nuclear.

—La empresa en el ambito internacional. El derecho de libre establecimiento en el seno
de la Unién Europea.

—Elaboracion de un plan de empresa.

—Contenidos de un Plan de Marketing.
—Identificacion de las debilidades y fortalezas, DAFO.
—Tipos de empresa. Formas juridicas.

—Eleccion de la forma juridica.

—Descripcion técnica del proceso productivo o la prestacion del servicio. Recursos hu-
manos.

—Definicién de las fases de produccion. Sistemas de mejora.
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Unidad formativa: Puesta en marcha de una empresa

Codigo: 1357 - UF03 (NA)

Duracién: 20 horas

—La fiscalidad en las empresas: peculiaridades del sistema fiscal de la Comunidad Foral
de Navarra.

—Tramites administrativos para la constitucion de una empresa.

—Organismos e instituciones que asesoran en la constitucion de una empresa.

—Concepto de contabilidad y nociones basicas.

—Concepto de funcién comercial y financiera.

—Operaciones contables: registro de la informacion econémica de una empresa.

—Obligaciones fiscales de las empresas.

—Requisitos y plazos para la presentacion de documentos oficiales.

—Gestion administrativa de una empresa de radiodiagndstico y medicina nuclear.

Técnico Superior en Imagen para el Diagnoéstico y Medicina Nuclear 121
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ANEXO 4

Convalidaciones y exenciones

Convalidaciones entre médulos profesionales de titulos establecidos al amparo de la Ley
Organica 1/1990 (LOGSE) y los establecidos en el titulo de Técnico Superior en Imagen para
el Diagndstico y Medicina Nuclear al amparo de la Ley Organica 2/2006.

MODULOS PROFESIONALES INCLUIDOS EN CICLOS FORMATIVOS ESTABLECIDOS
EN LOGSE 1/1990

MODULOS PROFESIONALES DEL CICLO FORMATIVO (LOE 2/2006):

IMAGEN PARA EL DIAGNOSTICO Y MEDICINA NUCLEAR

Anatomia radiolégica 1347

. Anatomia por la imagen

Proteccion radioldgica

1348.

Proteccion radioldgica

Técnicas de radiologia simple
Técnicas de radiologia especial

Fundamentos y técnicas de exploracion en radiologia convencional 1349.

1350.
Fundamentos y técnicas de exploracion radiolégica mediante equipos de digita- | 1351.
lizacion de imagenes 1352.

Técnicas de tomografia computarizada y ecografia
Técnicas de imagen por resonancia magnética

Fundamentos y técnicas de exploracion en medicina nuclear

1353.
1354.

Técnicas de imagen en medicina nuclear
Técnicas de radiofarmacia

Formacion en centro de trabajo del titulo de Técnico Superior en Imagen para
el Diagnostico

1358.

Formacion en centros de trabajo

ANEXO 5

Correspondencia entre médulos profesionales y unidades de competencia

A) Correspondencia de las unidades de competencia con los médulos profesionales para su convalidacion.

UNIDADES DE COMPETENCIA ACREDITADAS

MODULOS PROFESIONALES CONVALIDABLES

UC2078-3: Gestionar el area técnica de trabajo en una unidad de radiodiagnoéstico y/o
de medicina nuclear

UC0388-3: Gestionar una unidad de radioterapia

UCO0391-3: Asistir al paciente durante su estancia en la unidad de radioterapia

1345. Atencion al paciente

UC2079-3: Preparar al paciente de acuerdo a las caracteristicas de anatomofisiolégicas
y patolégicas en funcion de la prescripcion, para la obtencion de imagenes
UCO0390-3: Utilizar las radiaciones ionizantes de acuerdo a las caracteristicas anatémicas
y fisiopatolégicas de las enfermedades

1347. Anatomia por la imagen

UC2086-3: Aplicar normas de radioproteccion en unidades de radiodiagnéstico y me-
dicina nuclear

UC0394-3: Realizar los procedimientos de proteccion radiolégica hospitalaria, bajo la
supervision del facultativo

1348. Proteccion radioldgica

UC2080-3: Obtener imagenes médicas utilizando equipos de radiografia simple, radio-
grafia con contraste y radiologia intervencionista

1349. Técnicas de radiologia simple
1350. Técnicas de radiologia especial

UC2081-3: Obtener imagenes médicas utilizando equipos de tomografia computarizada
(TAC) y colaborar en exploraciones ecograficas (ECO)

1351. Técnicas de tomografia computarizada y ecografia

UC2082-3: Obtener imagenes médicas utilizando equipos de resonancia magnética
(RM)

1352. Técnicas de imagen por resonancia magnética

UC2083-3: Obtener imagenes médicas y estudios funcionales utilizando equipos de
medicina nuclear: gammagrafia simple y tomografia de emision de fotén unico (SPECT
y SPECT-TAC)

UC2084-3: Obtener registros de imagen metabolica/molecular del cuerpo humano
con fines diagndsticos, utilizando equipos detectores de emision de positrones (PET
y PET-TAC)

1353. Técnicas de imagen en medicina nuclear

UC2085-3: Colaborar en la aplicacion de tratamientos radiometabdlicos y en la obtencién
de resultados por radioinmunoanalisis (RIA) en medicina nuclear

1354. Técnicas de radiofarmacia

B) Correspondencia de los médulos profesionales con las unidades de competencia para su acreditacion.

MODULOS PROFESIONALES SUPERADOS

UNIDADES DE COMPETENCIA ACREDITABLES

1345. Atencion al paciente
de medicina nuclear

UCO0388-3: Gestionar una
UC0391-3: Asistir al pacie

UC2078-3: Gestionar el area técnica de trabajo en una unidad de radiodiagnéstico y/o

unidad de radioterapia
nte durante su estancia en la unidad de radioterapia

1347. Anatomia por la imagen

UC2079-3: Preparar al paciente de acuerdo a las caracteristicas de anatomofisiolégicas
y patologicas en funcion de la prescripcion, para la obtencion de imagenes
UCO0390-3: Utilizar las radiaciones ionizantes de acuerdo a las caracteristicas anatémicas
y fisiopatologicas de las enfermedades
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MODULOS PROFESIONALES SUPERADOS

UNIDADES DE COMPETENCIA ACREDITABLES

1348. Proteccion radiolégica

UC2086-3: Aplicar normas de radioproteccion en unidades de radiodiagnéstico y me-
dicina nuclear

UC0394-3: Realizar los procedimientos de proteccion radiolégica hospitalaria, bajo la
supervision del facultativo

1349. Técnicas de radiologia simple
1350. Técnicas de radiologia especial

UC2080-3: Obtener imagenes médicas utilizando equipos de radiografia simple, radio-
grafia con contraste y radiologia intervencionista

1351. Técnicas de tomografia computarizada y ecografia

UC2081-3: Obtener imagenes médicas utilizando equipos de tomografia computarizada
(TAC) y colaborar en exploraciones ecograficas (ECO)

1352. Técnicas de imagen por resonancia magnética

UC2082-3: Obtener imagenes médicas utilizando equipos de resonancia magnética
(RM)

1353. Técnicas de imagen en medicina nuclear

UC2083-3: Obtener imagenes médicas y estudios funcionales utilizando equipos de
medicina nuclear: gammagrafia simple y tomografia de emision de foton unico (SPECT
y SPECT-TAC)

UC2084-3: Obtener registros de imagen metabolica/molecular del cuerpo humano
con fines diagndsticos, utilizando equipos detectores de emisiéon de positrones (PET
y PET-TAC)

1354. Técnicas de radiofarmacia

UC2085-3: Colaborar en la aplicacion de tratamientos radiometabdlicos y en la obtencién

de resultados por radioinmunoanalisis (RIA) en medicina nuclear

A) Atribucion docente.

ANEXO 6

Profesorado

MODULO PROFESIONAL

ESPECIALIDAD DEL PROFESORADO

CUERPO

1345. Atencion al paciente

Procedimientos de Diagnéstico Clinico y Ortoprotésica

Profesores Técnicos de Formacion Pro-
fesional

1346. Fundamentos fisicos y equipos

Procedimientos de Diagnéstico Clinico y Ortoprotésica

Profesores Técnicos de Formacion Pro-
fesional

1347. Anatomia por la imagen

Procesos Diagnosticos Clinicos y Productos Ortoproté-
sicos

Catedraticos de Ensefianza Secundaria
Profesores de Ensefianza Secundaria

1348. Proteccion radiolégica

Procesos Diagnosticos Clinicos y Productos Ortoproté-
sicos

Catedraticos de Ensefanza Secundaria
Profesores de Ensefianza Secundaria

1349. Técnicas de radiologia simple

Procedimientos de Diagndstico Clinico y Ortoprotésica

Profesores Técnicos de Formacion Pro-
fesional

1350. Técnicas de radiologia especial

Procesos Diagnosticos Clinicos y Productos Ortoproté-
sicos

Catedraticos de Ensefianza Secundaria
Profesores de Ensefianza Secundaria

Profesor Especialista

1351. Técnicas de tomografia computarizada
y ecografia

Procesos Diagnosticos Clinicos y Productos Ortoproté-
sicos

Catedraticos de Ensefianza Secundaria
Profesores de Ensefianza Secundaria

Profesor Especialista

1352. Técnicas de imagen por resonancia
magnética

Procesos Diagnosticos Clinicos y Productos Ortoproté-
sicos

Catedraticos de Ensefianza Secundaria
Profesores de Ensefianza Secundaria

Profesor Especialista

1353. Técnicas de imagen en medicina nu-
clear

Procesos Diagnosticos Clinicos y Productos Ortoproté-
sicos

Catedraticos de Ensefianza Secundaria
Profesores de Ensefianza Secundaria

Profesor Especialista

1354. Técnicas de radiofarmacia

Procesos Diagnosticos Clinicos y Productos Ortoproté-
sicos

Catedraticos de Ensefianza Secundaria
Profesores de Ensefianza Secundaria

Profesor Especialista

1355. Proyecto de imagen para el diagnéstico
y medicina nuclear

Procedimientos de Diagndstico Clinico y Ortoprotésica

Profesores Técnicos de Formacion Pro-
fesional

Procesos Diagnosticos Clinicos y Productos Ortoproté-
sicos

Catedraticos de Ensefianza Secundaria
Profesores de Ensefianza Secundaria

1356. Formacién y orientacion laboral

Formacion y Orientacion Laboral

Catedraticos de Ensefianza Secundaria
Profesores de Ensefianza Secundaria

1357. Empresa e iniciativa emprendedora

Formacion y Orientacién Laboral

Catedraticos de Ensefianza Secundaria
Profesores de Ensefianza Secundaria.

NAO1. Inglés |

Inglés

Catedraticos de Ensefianza Secundaria
Profesores de Ensefianza Secundaria
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B) Titulaciones equivalentes a efectos de docencia.

CUERPOS ESPECIALIDADES TITULACIONES

Profesores de Ensefianza Secundaria Formacion y orientacién laboral Diplomado en Ciencias Empresariales
Diplomado en Relaciones Laborales
Diplomado en Trabajo Social

Diplomado en Educacién Social

Diplomado en Gestion y Administracion Publica

C) Titulaciones requeridas para los centros privados.

MODULOS PROFESIONALES TITULACIONES
1345. Atencién al paciente Licenciado, Ingeniero, Arquitecto o el titulo de Grado correspondiente, o aquellos
1346. Fundamentos fisicos y equipos que hayan sido declarados equivalentes

1347. Anatomia por la imagen

1348. Proteccion radiolégica

1349. Técnicas de radiologia simple

1350. Técnicas de radiologia especial

1351. Técnicas de tomografia computarizada y ecografia.
1352. Técnicas de imagen por resonancia magnética
1353. Técnicas de imagen en medicina nuclear

1354. Técnicas de radiofarmacia

1355. Proyecto de imagen para el diagnéstico y medicina nuclear
1356. Formacion y orientacion laboral

1357. Empresa e iniciativa emprendedora

NAO1. Inglés |

D) Titulaciones equivalentes a efectos de docencia para los centros privados.

MODULOS PROFESIONALES TITULACIONES
1345. Atencion al paciente Diplomado, Ingeniero Técnico, Arquitecto Técnico o el titulo de
1346. Fundamentos fisicos y equipos Grado correspondiente, o aquellos que hayan sido declarados
1349. Técnicas de radiologia simple equivalentes

1355. Proyecto de imagen para el diagnéstico y medicina nuclear

1356. Formacion y orientacion laboral 1357. Empresa e iniciativa emprendedora | Diplomado en Ciencias Empresariales
Diplomado en Relaciones Laborales
Diplomado en Trabajo Social

Diplomado en Educacion Social

Diplomado en Gestion y Administracion Publica

ANEXO 7

Espacios

ESPACIO FORMATIVO
Aula polivalente
Laboratorio de radiologia
Laboratorio de radiofarmacia
Laboratorio de TC/RM/ECO/MN
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