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Competencias

Cddigo

B3 CG3 Conocimiento en materias basicas y tecnolégicas, que les capacite para el aprendizaje de nuevos métodos y
teorias, y les dote de versatilidad para adaptarse a nuevas situaciones.

C27 CE27 Capacidad para conocer, entender y utilizar los principios de los equipos y sistemas de monitorizacion,
diagnéstico y terapia utilizados en los hospitales.

C29 CE29 Conocimiento de las diferentes tecnologias sanitarias utilizadas en diferentes servicios y departamentos de un
hospital.

D1  CT1 Andlisis y sintesis.

D5  CT5 Gestion de la informacion.

D6  CT6 Aplicacién de la informatica en el &mbito de estudio.

D9 CT9 Aplicar conocimientos.

D12 CT12 Habilidades de investigacion.

D14 CT14 Creatividad.

Resultados de aprendizaje

Resultados previstos en la materia Resultados de Formacién
y Aprendizaje
Conocimiento de los fundamentos y capacidad para entender los usos clinicos de equipos de B3 C27 D1
imagen médica. C29 D5
Conocimientos de los fundamentos, caracterizacién y usabilidad de los distintos tipos y usos de D6
equipamiento (diagndstico, terapéutico, e instrumentacién de apoyo vital). D9
Comprensidon de los aspectos basicos de los sistemas de informacién hospitalarios (PACS, HIS, RIS, D12
LIS). D14
Contenidos

Tema
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1. Imagen Médica. Fundamentos fisicos de los sistemas de imagen médica,
adquisicion y procesado, X-ray, ultrasonidos, TAC, MRI, PET.

2. Sistemas de informacion hospitalarios. Historia Clinica electrénica, PACS, HIS,
RIS, LIS.

3. Equipamiento de instrumentacién diagndstica (in vitro diagnostics, medida de
sefales bioeléctricas (ECG, EEG, EMG, etc.), medida de pardmetros
no-eléctricos).

4. Equipos terapéuticos e instrumentacién de apoyo vital UCl/monitorizacion

- PRIMER BLOQUE TEMATICO: IMAGEN MEDICA: FUNDAMENTOS FiSICOS DE LOS SISTEMAS DE IMAGEN MEDICA, ADQUISICION
Y PROCESADO, X-RAY, ULTRASONIDOS, TAC, MRI, PET. TECNOLOGIA DE RADIACION

1 Rayos X. Detectores de imagen. Bases Fisicas. Aplicaciones clinicas.

2 Ultrasonidos. Bases fisicas. Transductores. Aplicaciones clinicas

3 Tomografia computarizada (TC). Bases fisicas. Aplicaciones clinicas

4 Resonancia magnética (RM). Bases Fisicas. Aplicaciones clinicas

5 PET. Equipos hibridos de Imagen Médica. Bases fisicas. Aplicaciones clinicas

6 Postprocesado avanzado de imagen médica

paciente critico, marcapasos y desfibriladores, bombas intra/extra corpdreas, ( DAV, 7 Inteligencia artificial en imagen médica.

ECMO), sistemas hemodialisis, tecnologia radiacién.

5. Sistemas de apoyo a la intervencién. Cirugia robética (Pathfinder, DaVinci, RCM-
PAKY), sistemas de navegacion, imagen médica invasiva (IVUS,

OCT, endoscopias), tecnologia de quiréfano.

8 Radioterapia. Bases Fisicas. Aplicaciones clinicas

Préctica 1.- Equipos de radiologia convencional. Detectores. Dosimetria

Préctica 2.- Equipos de Ultrasonidos. Transductores. Equipos TAC. Hardware y Software
Préctica 3.- Equipos de RM. Antenas de RF. Software RM

Practica 4.- TAC- PET. Medicina Nuclear

Préctica 5.- Radioterapia

- SEGUNDO BLOQUE TEMATICO: SISTEMAS DE INFORMACION HOSPITALARIOS Y HCE. PACS, HIS, RIS, LIS

1 Sistemas de informacion hospitalaria: Fundamentos y circuitos de la informacion asistencial.

2 Historia Clinica Electrénica: marco legal y normativa, identidad digital y firma electrénica, seguridad informatica.

3 Historia Clinica Electrénica: terminologia y estandares. Organismos e iniciativas de estandarizacion. Interoperabilidad de
estandares de intercambio de informacién en medicina: HL7, OpenEHR, EN13606.

4 Integracién de sistemas de informacién clinica.

5 Sistemas y redes de comunicaciones hospitalarias.

6 Sistemas, servicios y aplicaciones departamentales hospitalarios: Radiologia (RIS), Laboratorios (SIL), Anatomia patoldgica.
7 Sistemas de imagen médica digital: protocolo DICOM y sistemas RIS-PACS

8 Telemedicina: dispositivos de telemonitorizacion, servicios de E-salud e internet de las cosas.

Casos reales:

[ Practica Circuito RIS-PACS (90 minutos): viendo cémo, a través la red hospitalaria y bajo el protocolo DICOM, se comunican
las modalidades con los distintos sistemas de informacion: gestién de radiologia (RIS), sistema de informado (HCE) e sistema
de archivado de imagen médica.

[ Préctica telemonitorizacién y telemedicina (90 minutos): Ver de manera préctica los elementos que componen los sistemas
de apoyo a la atencién domiciliaria con base a dispositivos, sensores, redes de sensores y monitorizacién.

[ Préctica estandares e integracién de sistemas de informacion clinica (90 minutos): Se veran y trabajaran casos practicos
reales de integracion en sistemas de informacion clinica.

- TERCER BLOQUE TEMATICO: EQUIPOS DE INSTRUMENTACION DIAGNOSTICA [IN VITRO DIAGNOSTICS, MEDIDA DE SENALES
BIOELECTRICAS (ECG, EEG, EMG, ETC.)], MEDIDA DE PARAMETROS NO-ELECTRICOS. EQUIPOS TERAPEUTICOS Y DE APOYO
VITAL [UCI/MONITORIZACION PACIENTE CRITICO, MARCAPASOS Y DESFIBRILADORES, BOMBAS INTRA/EXTRA CORPOREAS,
(DAV, ECMO), SISTEMAS HEMODIALISIS]

1 Reactivos, instrumentos y técnicas de medicién. Automatizacion. Deteccién y cuantificacion de biomarcadores con fines
diagndsticos y pronésticos. Diagndstico de infecciones. Metabolismo de farmacos. Valor anadido de la gendmica. Medicina de
precisién. Importancia en las decisiones clinicas.

2 Tecnologia analitica, espectrometria, inmunoandlisis, nefelometria, cromatografia [J técnicas microbioldgicas y
anatomopatoldgicas. Procesado de la informacion. Sistema de calidad total. Controles internos y externos. Conservacion de
muestras.

3 Monitorizacién cerebral: BIS. BIS biespectral. EEG. Oximetria cerebral no invasiva (NIRS/INVOX). PIC. DVE. Flujometria por
difusién termal. Monitorizacion de la presion tisular de oxigeno (PtiO2). Microdialisis cerebral. Potenciales evocados. Anélisis
del didmetro de la vaina 6ptica. Presion de perfusion cerebral. Saturacidn venosa yugular. Doppler transcraneal.

4 Monitorizacién cardioldgica y hemodinamico: ecocardiografia transtoracica, ecocardiografia transesofagica. Termodilucion
(LiDCO, PiCCO, VolumeView). Bioimpedancia. Biorreactancia. NICO. CardioQ-ODM. USCOM. CardioQ-ODM. Swan-ganz
pulmonary artery catheter. PA invasiva. BCIAo. Monitor desfibrilador. DESA. ECG 12 derivaciones. Monitorizacién continua.
ECG.

5 Monitorizacion y asistencia respiratoria: Respiradores de Ventilacidn mecénica invasiva, Ventilacién mecanica no invasiva,
GNAF. Ecografia pulmonar. Ecografia diafragmatica. Sonda presién esofagica. NAVA. Calorimetria. Pulsioximetria.
Capnografia. Deteccién de apnea

6 TOF, EMG. Bombas de perfusién volumétricas. Bomba de jeringa programables. Bombas de NE. Membrana de Oxigenacién
Extracorpdrea (ECMO): Rotaflow, Cardiohelp, Novalung, ECCO2R.

7 Estimulacion cardiaca Desfibrilacion. Sistemas automatizados (DESA). Sistemas implantables (DAI), resoncronizacion.
Sistemas automatizados de compresiéon mecénica

8 Hemodidlisis. HDFVVC. Scuff. Plasmaféresis. Lavado de Citoquinas. Oxyris. Catéteres. Osmotizador. PIA. Colectores urinarios

PRACTICAS

[ Unidad de Cuidados Intensivos: 1 hora. Con vistas a la observacion de los dispositivos de monitorizacién de constantes
vitales y de los sistemas terapéuticos basicos y de apoyo vital.

[ Unidad de Reanimacién: 1 hora. El objetivo es que el alumno observe las necesidades de la monitorizacién postquirdrgica y
los sistemas disponibles para ello.

[ Unidad de cardiologia intervencionista: 1 hora. El propdsito de dicha rotacién es la observacion por parte del estudiante de
los dispositivos de estimulacién cardiaca tanto a nivel eléctrico (marcapasos, resincronizadores, desfibriladores) como a nivel
mecanico (baldn de contrapulsacién, Impella), asi como de la monitorizacion avanzada (electrofisioldgica y hemodinamica).
[ Neurofisiologia: 45 minutos. Evaluacion de las técnicas diagnésticas de electromiografia y potenciales evocados

[0 Neumologia: 45 minutos. Durante estos 45 minutos se pretende que el alumno observe las técnicas basicas de evaluacion
respiratoria, asi como los fundamentos de la ventilacién mecénica no invasiva.

Nefrologia: 30 minutos. El alumno visitara la unidad de didlisis, en donde se pretende que conozca las diferentes técnicas de
didlisis y observe los dispositivos empleados para tal fin.

- CUARTO BLOQUE TEMATICO: SISTEMAS DE APOYO A LA INTERVENCION. CIRUGIA ROBOTICA (PATHFINDER, DAVINCI, RCM-
PAKY), SISTEMAS DE NAVEGACION, IMAGEN MEDICA INVASIVA (IVUS, OCT, ENDOSCOPIAS), TECNOLOGIA DE QUIROFANO

1 Sistemas de obtencidn de imagen en radiologia intervencionista. Sustraccion digital. Reconstrucciones en 3D y
multiplanares. Programas de Road Mapping en 2D y 3D. Programas Cone Beam Computed Tomography (CBCT) con abordaje
tipo IGUIDE. Navegacién estereotactica. Fusién de imagen Eco-TC

2 NeuroRadiologia. Terapia endovascular: Dispositivos no implantables e implantables (stents y coils). Liquidos embolizantes.
Sistemas de simulacién preterapéutica. Sistemas de entrenamiento virtual. Robotizacion: sistemas de asistencia

3 Cirugia cardiaca. Monitorizacién hemodindmica. Ecocardiografia intraoperatoria (2D[] 3D). Circulacidn extracorpérea
Tecnologia aplicada a la revascularizacién miocardica con el corazén latiendo. Posicionador y estabilizador cardiaco. Soporte
hemodindmico temporal: Balén de contra pulsacion intraadrtico. Dispositivos de asistencia circulatoria temporal (bomba axial
o centrifuga). Asistencia ventricular. Dispositivos de asistencia ventricular definitivos. Corazén artificial. Quiréfano hibrido.
Tecnologia de imagen aplicada al implante de prétesis valvulares transcatéter y dispositivos endovasculares

4 Cirugia vascular. Integracion de Rx con todas las técnicas de imagen (TAC,RMN,[]) Hololens para integracion, elementos del
quiréfano y realidad aumentada. Fibra Optica Real Shape. IOPS. IVUS sistema de ecografia intravascular. Brazo robético
(CorPath)

5 Cirugia general y toracica. Plataformas de laparoscopia y toracoscopia: sistemas de imagen 3D, 4-6-8k. Cirugia asistida por
robot: tipos de robot quirdrgico, consolas, sistemas de acceso por puerto Unico. Cirugia guiada por fluorescencia. Sistemas de
alta energia: ultrasonidos, sellado térmico, sistemas hibridos. Cirugia guiada por la imagen: reconstruccién 3D, impresién 3D,
realidad virtual, realidad aumentada, sistemas de navegacion en cirugia hepética. Cirugia robdtica y conectividad.

6 Urologia. Robdtica en Urologia, Davinci, Pathfinder Paky-RCM. Ténicas endoscdpicas uroldgicas

7 Neurocirugia I. Imagen integrada en quiréfano. Manejo gestual de la imagen. Neuronavegacion, concepto y aplicaciones en
cirugfa cerebral y espinal. Técnicas de imagen radiolégica en quiréfano: TAC y ecograffa intraoperatorias. Estereotaxia.
Estimulacion cerebral profunda. Sistemas de imagen microquirdrgica: microscopios, exoscopios. Cirugia guiada por
fluorescencia: tumoral y vascular. Monitorizacidn neurofisoldgica en quiréfano. Tipos y aplicaciones. Robética en neurocirugia.
Realidad aumentada en neurocirugia. Aspiradores ultrasonicos.

8 Endoscopia y otros. Ecoendoscopia radial y lineal, sistemas de navegacién y exploracidén endoscépica de los sistema
respiratorio y digestivo. Autofluroescencia. NBI. Elastografia. Capsula endoscépica. Aplicaciones médicas de la tomografia de
coherencia dptica

PRACTICAS: Asistiran al &rea quirdrgica y al area de radiologia intervencionista, o de endoscopias. Guiados y acompafiados
por un profesor que les mostrara los diferentes quiréfanos y éreas de radiologia intervencionista y gabinetes de exploracion.
En algunos casos la practica podra realizarse desde aulas conectadas a los sistemas de imagen de los quiréfanos (19 y 20),
pero otras seran realizadas de forma presencial conociendo en vivo las diversas aplicaciones de los equipos tecnolégicos en
los diferentes quiréfanos. En algunos casos la practica podra ser sin actividad clinica pero en otros casos sera durante los
procedimientos terapéuticos en los que se empelan los equipos a conocer. El calendario se detallara dependiendo de las
cirugfas programadas.

Planificacion
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Horas en clase Horas fuera de clase  Horas totales

Resolucién de problemas 0 10 10
Practicas de laboratorio 18 27 45
Leccién magistral 33 32 65
Examen de preguntas de desarrollo 3 19 22
Informe de practicas, practicum y practicas externas 0 8 8

*Los datos que aparecen en la tabla de planificacién son de caracter orientativo, considerando la heterogeneidad de
alumnado

Metodologias

Descripcion

Resolucién de Resolucién de problemas y-o ejercicios
problemas

Practicas de laboratorio Practicas clinicas

Leccién magistral Leccién magistral

Atencion personalizada

Metodologias Descripcion
Leccién magistral Tutorfas personalizadas
Resolucién de problemas Tutorias personalizadas
Evaluacion
DescripciénCalificacién Resultados de Formacién y Aprendizaje
Examen de preguntas de desarrollo examen 70 B3 Cc27 D1
C29 D5
D6
D9
D12
D14
Informe de practicas, practicum y practicas externas practicas 30 B3 Cc27 D1
C29 D5
D6
D9
D12
D14

Otros comentarios sobre la Evaluacion

Para una mejor coordinacién con la formacién practica las sesiones magistrales y las practicas clinicas hospitalarias se
impartirdn en el Hospital Alvaro Cunqueiro. - Se realizara una Evaluacién Continua del trabajo del alumno en las practicas al
largo de las sesiones de laboratorio establecidas en el cuatrimestre. Cada alumno obtendrd una nota por cada practica. La
nota de laboratorio de cada alumno se obtendra del promedio de las notas de practicas. Las sesiones sin asistencia seran
puntuadas con un cero. Si la asistencia a las sesiones de préacticas es inferior al 80%, la nota de laboratorio del alumno serd
cero. En el caso de no superar la Evaluacién Continua, el alumno realizard un examen de practicas en la segunda
convocatoria, una vez superada la prueba tedrica. - La evaluacién de las practicas para el alumnado que renuncie
oficialmente a la Evaluacién Continua, se realizard en un examen de practicas en las dos convocatorias, una vez superada la
prueba tedrica. - La prueba tedrica consistird en un examen escrito. En dicho examen se podra establecer una puntuacién
minima de alguno conjunto de cuestiones para superar el incluso. - Se deberan superar (nota igual o superior a 5 sobre 10)
ambas partes (examen escrito y practicas) para aprobar la materia. En el caso de no superar alguna de las partes (nota
inferior a 5 en esa parte), se podrd aplicar un escalado de las notas parciales para que la nota final no supere el 4.5. - En la
22 convocatoria del incluso curso el alumno deberd examinarse de las partes no superadas en la 12 convocatoria, con los
mismos criterios de aquella. Compromiso ético: Se espera que el alumno presente un comportamiento ético adecuado. En el
caso de detectar un comportamiento no ético (copia, plagio, utilizacién de aparatos electrénicos no autorizados, y otros) se
considerara que el alumno no relne los requisitos necesarios para superar la materia. En este caso la calificacion global en
el presente curso académico sera de suspenso (0.0).

Fuentes de informacién

Bibliografia Basica

Bibliografia Complementaria

Webster, John G.; Nimunkar, Amit ). Medical Instrumentation: Application and Design. Wiley, 52 Edicion. 2020.
ISBN: 978-1-119-45733-6.,

Semmlow, John L; Griffel Benjamin. Biosignal and Medical Image Processing. CRC Press, 32 Edicion. ISBN
978-1-46-6567368,
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Wiener-Kronish, Jeanine P. Manual de Medicina Intensiva del Massachusetts General Hospital. Lippincott
Williams & Wilkins (LWW), 6.2 Edicion. 2016. ISBN: 978-8-41-665449-9,

HCE -gestion sanitaria- https://www.gestion-sanitaria.com/1-historia-clinica-electronica.htmli,

Baranda Tovar Franciso; Ayala Ledn, Miguel. Tratado de terapia intensiva cardiovascular. Distribuna; 12
Edicion 2019. ISBN 978-9-58-8813882,

Irwin and Rippe's Intensive Care Medicine, Authors/Editor: Irwin, R., Lilly, C., Mayo, P., Rippe, J. Publisher:
WOLTERS KLUWER. Enero / 2018. 82 Edicion. ISBN-13: 9781496306081,

Recomendaciones

Plan de Contingencias

Descripcion

Las metodologias docentes se impartiran, de ser necesario, adecuandolas a los medios
*telematicos que se pongan la disposicidn del profesorado, ademas de la documentacién
facilitada a través de *FAITIC y otras plataformas, correo electrénico, etc.

Cuando no sea posible a docencia presencial, en la medida del posible, se primara la imparticién
de los contenidos tedricos por medios *telematicos asi como aquellos contenidos de practicas
de resolucion de problemas, aula de informaética, y otros, que puedan ser

*virtualizados o desarrollados por el alumnado de manera guiada, intentado mantener la *presencialidade
para las practicas experimentales de laboratorio, siempre que los grupos

cumplan con la normativa establecida en el momento por las autoridades pertinentes en
materia sanitaria y de seguridad. En el caso de no poder ser impartida de forma

presencial, aquellos contenidos no *virtualizables se impartirdn o suplirdn por otros

(trabajo auténomo guiado, etc.) que permitan conseguir igualmente las competencias

asociados a ellos.

Las *titorias podran desarrollarse indistintamente de forma presencial (siempre que

sea posible garantizar las medidas sanitarias) o *telematicas (e-mail y otros) respetando

o adaptando los horarios de *titorias previstos. *Asemade, se hard una adecuacién

*metodoléxica al alumnado de riesgo, facilitdndole informacién especifica adicional, de acreditarse
gue no puede tener acceso a los contenidos impartidos de forma convencional.

Informacién adicional sobre la evaluacién: se mantendran aquellas pruebas que ya se vienen
realizando de forma *telematica y, en la medida del posible, se mantendran las pruebas
presenciales adecuandolas a la normativa sanitaria vigente. Las pruebas se desarrollaran de forma
presencial salvo Resolucidn Rectoral que indique que se deben hacer de forma

no presencial, realizdndose diera manera a través de las distintas herramientas puestas

la disposicién del profesorado. Aquellas pruebas no realizables de forma *telematica se

suplirdn por otros (entregas de trabajo auténomo guiado, etc.)

Se mantienen los criterios de evaluacién

adecuando la realizacién de las pruebas, en el caso de ser necesario y por

indicacion en Resolucién Rectoral, a los medios *telematicos puestos la disposicién del
profesorado.
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