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INTRODUCCION Y FUNDAMENTACION

El continuo y permanente avance cientifico y tecnolégico han hecho del Diagnostico por
Imagenes una nueva especialidad que engloba al viejo Radiodiagndstico e incluye otros
nuevos métodos como Ecografia, Medicina Nuclear, Tomografia Computada, Resonancia
Magnética y Técnicas Intervencionistas diagnosticas y terapéuticas.

El médico especialista en Diagndstico por Imagenes requiere de una formacion tedrica
acorde al desarrollo de la especialidad, de una actualizacién permanente y de una
practica intensiva para el manejo del equipamiento.

1.1. RESENA HISTORICA DEL INSTITUTO RADIOLOGICO

El Instituto Radioldgico Mar del Plata es un centro ambulatorio de DIAGNOSTICO por
IMAGENES que cuenta con equipamiento de Ultima generacidn para la atencién de sus
pacientes.

Fue inaugurado el 17 de mayo de 1971 por los doctores Mario Giaccaglia, Roberto
Cabassi, Miguel Letamendia, Horacio Garmendia y Carlos Capiel en un confortable y
moderno edificio ubicado en la calle Catamarca 1542.

Gracias a la acogida de toda la comunidad marplatense, al apoyo del Centro Médico y del
Colegio de Médicos y a la valiosa confianza de la clase médica del noveno distrito se
desplegd una inusitada actividad médico-asistencial.

Las autoridades comprendieron que para brindar un mejor servicio a la comunidad,
debian adaptarse a los avances de la especialidad incorporando tecnologia de punta y
personal capacitado y calificado para cada funcion.

El Instituto Radioldgico, fiel a su politica y con el objetivo de brindar una medicina de
excelencia

implanta un sistema de Gestion de calidad logrando la certificacion de las Normas 1SO
9001-2008 con el fin de mejorar dia a dia la atencion de sus pacientes.

Hacia el 2009 inaugura una nueva Sede de Alta Complejidad situada en la calle Buenos
Aires 2551.

1.2. ANTECEDENTES DOCENTES

En octubre de 1999 y por resolucion 183/00 del honorable Consejo Académico de la Fac-
ultad de Ciencias Medicas de la Universidad Nacional de La Plata se designo al Instituto
Radiologico Mar del Plata como subsede de la catedra de Radiologia.

A partir del 2000 numerosos estudiantes de Medicina han cursado la materia Radiologia
en esta Institucion desarrollando de esta manera, una intensa actividad docente de pre-
grado.

Desde el 2002 funciona dentro del Instituto Radiolégico un Departamento de Docencia e
Investigacion.
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La Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad FASTA de Mar del Plata incorpora al
Instituto Radioldgico como lugar de desarrollo de actividades practicas de la materia
Anatomia y a los Dres. Carlos Capiel y Sebastian Costantino como Jefe de Practicas y Jefe
de Trabajos Practicos respectivamente.

El 12 de octubre de 2010 la UFASTA designa al Instituto Radioldgico Centro Formador
Externo de la carrera de Medicina, segiin Resolucion Rectoral 323/10.

Anualmente se dictan cursos de Diagndstico por imagenes destinados a médicos de
distintas especialidades (Clinicos, Generalistas, Cirujanos, Traumatologos y Residentes)
co-organizados algunos de ellos con el Colegio de Médicos de la provincia de Buenos
Aires, IX Distrito.

Tiene ademas, activa participacién en jornadas y congresos nacionales e internacionales.
En la actualidad, a través de su Departamento de Docencia e Investigacion, ha decidido
implementar la especializacion en Diagndéstico por Imagenes mediante la creacion de
una Residencia a desarrollarse en sus distintos departamentos y servicios poniendo a
disposicion de los residentes los recursos humanos y el equipamiento de Ultima
generacién para garantizar su capacitacion en el mayor nivel médico y académico.
Externo de la carrera de Medicina, segiin Resolucion Rectoral 323/10.

Anualmente se dictan cursos de Diagndstico por imagenes destinados a médicos de
distintas especialidades (Clinicos, Generalistas, Cirujanos, Traumatodlogos y Residentes)
co-organizados algunos de ellos con el Colegio de Médicos de la provincia de Buenos
Aires, IX Distrito.

1.1. MEDIOS Y RECURSOS

El Instituto Radioldgico se encuentra estructurado de forma tal de poder realizar su
actividad asistencial junto con las tareas docentes y trabajos de investigacion.

Cuenta con una moderna planta edilicia de 1500 metros cuadrados con equipamiento de
ultima generacion y personal altamente calificado. Posee ademas, una Biblioteca y

una Sala de Conferencias con capacidad para 50 personas.

1.1.1. BIBLIOTECA

La Biblioteca esta disponible para todos los residentes y cuerpo médico y docente del
Instituto Radioldgico.

Tiene numerosos textos médicos generales y de la especialidad y se encuentra suscripta
a las publicaciones periddicas mas relevantes del Diagndstico por Imagenes.

1.1.2. EQUIPAMIENTO DEL INSTITUTO RADIOLOGICO

Radiologia Digital
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Eqguipo de Radiologia PHILIPS Duo Diagnost
Equipo de Radiologia PHILIPS BUCKY Diagnost
Eqguipo de Radiologia PHILIPS Digital Diagnost

Radiologia Dental

Equipo de radiografias dentales CARESTREAM ELITYS Panoramica dental, cone beam, y
cefalometria.

Densitometrfa Osea

Densitometro HOLOGIC DISCOVERY QDR series

Ecografia

Ecdgrafo TOSHIBA Applio 300

Ecdgrafo TOSHIBA Applio 300

Ecdgrafo TOSHIBA Xario 200

Ecdgrafo TOSHIBA Xario 200

Ecdgrafo TOSHIBA Xario 200

Ecdgrafo TOSHIBA Xario 200

Ecografo PHILIPS Affinity 50. DOPPLER.

Ecografo PHILIPS HD 11 — DOPPLER.

Ecografo PHILIPS HD 15. 4D — DOPPLER.

Ecdgrafo PHILIPS IU22 con Elastografia — DOPPLER

Mamografia

Mamografo HOLOGIC Digital Directo SELENIA

Mamografo HOLOGIC Digital Directo SELENIA  DIMENSION con TOMOSINTESIS Y
ESTEREOATAXIA DIGITAL

Mamografo HOLOGIC Digital Directo SELENIA DIMENSION con TOMOSINTESIS

Estacion de trabajo MAMMOVIEWER MSRV 657 con 2 monitores EIZO 657 5 MP

Tomografia computada Multislice

Tomografo PHILIPS MX 600 Dual
Tomografo PHILIPS Brillance CT 64 Multislice
Tomografo GENERAL ELECTRIC BRIVOCT 385 Multislice

Resonancia Magnética

Resonador PHILIPS Achieva 1.5 Tesla
Resonador PHILIPS Achieva 1.5 Tesla
Resonador PHILIPS Achieva 1.5 Tesla
Resonador PHILIPS Ingenia 3 Tesla

Pdgina 4



il

Medicina Nuclear
Equipo GENERAL ELECTRIC SPECT con Camara Gamma modelo Brivo T
PET-CT

Equipo GENERAL ELECTRIC PET-CT DISCOVERY 16

OBJETIVOS GENERALES Y ESPECIFICOS DE LA RESIDENCIA

2.1. OBJETIVOS PRINCIPALES:
Que el residente logre:

Capacitacion tedrico-practica en todas y cada una de las diferentes ramas que abarca la
especialidad dentro de un marco ético y moral, poniendo énfasis en el cuidado
apropiado, seguro y eficiente del paciente.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS:
Que el residente logre:

Conocer los distintos métodos vy técnicas para asegurar la calidad en la atencién médica.
Conocer los fundamentos de la formacién de las imagenes en los diferentes métodos
gue se utilizan para el diagndstico médico.

Destrezas manuales y conocimientos para realizar todos los examenes diagnosticos vy
participar en los principales procedimientos intervencionistas.

Interpretar las imagenes normales y patoldgicas, vinculdndolas con la clinica y con las
perspectivas terapéuticas del paciente.

Conocer las indicaciones de los estudios de Diagndstico por Imagenes vy la sensibilidad y
especificidad de cada uno de ellos en las distintas patologias.

Conocer los algoritmos de estudios apropiados para arribar a un diagndstico segun las
caracteristicas del paciente y el cuadro clinico.

Conocer la accidn nociva de las radiaciones ionizantes utilizadas en el Diagndstico por
imagenes vy los efectos adversos de los diversos medicamentos utilizados en la
especialidad.

Conocimientos y destrezas que le faciliten abocarse a la investigacién futura en el campo
del Diagndstico por Imagenes.

Conocer las limitaciones y responsabilidades con el paciente y su familia, asi como con
colegas y con la comunidad en general.
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Vincularse con los problemas clinicos y terapéuticos del paciente comprendiéndolo en su
totalidad psiquica, fisica y social.

Una correcta relacion médico-paciente.

Conceptos de bioética en su tarea asistencial.

Conocer la verdadera ubicacién de la especialidad y su interrelacidon con las restantes
ramas de la medicina.

Conocer las tareas administrativas de los distintos sectores y el mecanismo de
gerenciamiento en el Diagndstico por Imagenes.

3. CARACTERISTICAS GENERALES DE LA RESIDENCIA

La Residencia consiste en la formacidn tedrico-practica de los alumnos en las
subespecialidades del Diagndstico por Imagenes.

3.1.DURACION

Se establece la duracién de la Residencia en cuatro afios consecutivos y la disposicion del
residente sera de tiempo completo. El nimero de aspirantes a aceptar para cada ciclo
serd oportunamente establecido y su requisito fundamental sera poseer titulo de médico
expedido por Universidad reconocida con una antigiiedad que no supere los 5 afios.

El cursado de la Residencia podra ser interrumpido si se llega a determinar desinterés
manifiesto por parte del alumno, asi como el rechazo a aceptar las obligaciones que se le
fijaran, poniéndose en evidencia el desaprovechamiento del esfuerzo propuesto.

3.2.SANCIONES

Los profesionales residentes podran ser objeto de sanciones de acuerdo a los articulos
24,25, 26, 27, 28, 29, 30, 31, 32 y 33, del Reglamento de Residencias para Profesionales
de la Salud, Decreto Ley 2557.

3.3.REQUISITOS

Para ser admitida la solicitud del aspirante a la Residencia, éste debera cumplir los
siguientes requerimientos:

1. Poseer titulo de médico, egresado de Universidades publicas o privadas, con
reconocimiento oficial del pais o del extranjero.

2. No superar los 30 afios de edad.
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3. No superar los 5 afios de recibido.

4. Presentar curriculum vitae detallado con sus correspondientes certificaciones, no
debiendo omitir juntar copia certificada de promedio en la carrera, asi como también el
analitico de materias.

5. Dar muestras de conocimientos del idioma inglés, mediante la traduccién de un
fragmento de texto sobre temas de medicina, asi como también habilidad para el manejo
de computadoras.

6. Aprobar el ingreso a la Residencia médica que consistira en:

- Evaluacién de los conocimientos previos adquiridos (temas de Medicina general)
mediante un examen de ingreso que el aspirante deberad rendir en el Instituto
Radioldgico.

- Evaluacion de los antecedentes curriculares.

- Se establecera un puntaje al aspirante tomando en consideracidn sus antecedentes
curriculares y la calificacion del examen de ingreso. Seguin el puntaje obtenido y
conforme al cupo establecido, se seleccionard a los aspirantes que tendran una
entrevista personal para la seleccidn definitiva.

3.4. VACANTES

El nimero de vacantes para cada afio de la Residencia serd determinado por el Instituto
Radiolégico Mar del Plata.

3.5. BECA ECONOMICA

Los profesionales residentes percibiran una retribucién mensual de acuerdo al articulo
62 del Reglamento de Residencias para Profesionales de la Salud, Decreto Ley 2557.
3.6. VACACIONES Y LICENCIAS

El tiempo de vacacionesy licencias asignado a los profesionales residentes se realizara de

acuerdo al articulo N2 35 del Reglamento de Residencias para Profesionales de la Salud,
Decreto Ley 2557.

3.7. EVALUACIONES
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El sistema de evaluacion de las Residencias se realizara de acuerdo a lo establecido en el
articulo N2 57d el Reglamento de Residencias para Profesionales de la Salud, Decreto Ley
2557.

3.8. CERTIFICADO DE ACREDITACION

Al término de la Residencia, el residente recibira una certificacién como constancia de los
anos de practica cumplidos y los objetivos alcanzados.

4. ACTIVIDADES Y OBLIGACIONES DE LOS RESIDENTES

4.1. OBLIGACIONES

La disposicion del residente sera de tiempo completo y debera cumplir una asistencia
obligatoria diaria de 9 horas de lunes a viernes y de 4 horas los sabados.

Obligaciones del residente:
1. Asistir a todas las tareas educativas organizadas por el Instituto Radiolégico.
2. Presentar las monografias anuales vy la tesis final.

3. Cumplir en forma estricta el horario estipulado para su entrenamiento, de
conformidad con los sistemas de control establecidos a tal fin.

4. Guardar un correcto aspecto personal y en la vestimenta y hacer uso obligatorio del
ambo y/o guardapolvo.

5. Manejarse dentro de la institucion con delicadeza y pulcritud.
6. Dar al paciente un trato adecuado y amable, propio de su condicién de enfermedad.
Los residentes y el cuerpo docente comparten la responsabilidad en el cuidado del

paciente.

7. No abandonar bajo ningun concepto el lugar donde realiza la capacitacién sin
consentimiento expreso y por escrito del Jefe de residentes

8. En caso de enfermedad u otra causa de ausentismo comunicar la misma
indefectiblemente al jefe de residente vy al jefe del sector.

9. Realizar guardias en los diferentes servicios de acuerdo con las distintas rotaciones.
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El residente se suma gradualmente a las guardias, luego de haber recibido el
entrenamiento adecuado y de haberse verificado su preparacién.

4.2 ACTIVIDADES

Toda la actividad de la Residencia se realiza bajo la supervisién del cuerpo docente. La
responsabilidad e independencia de los residentes se incrementa a lo largo de su
formacion segln su entrenamiento y competencia.

Los estudios que el residente realice y/o interprete seran revisados, supervisados y
firmados por el médico del cuerpo docente.

Las actividades obligatorias de los residentes para lograr una adecuada capacitacion
tedrico practica en las diferentes ramas de la especialidad incluyen:

a) ROTACION POR LOS DISTINTOS SERVICIOS. Cada residente rota por los distintos
servicios para lograr una adecuada capacitacion en la realizacion de estudios vy
procedimientos v en el manejo del equipamiento.

e PRIMER ANO: RADIOLOGIA GENERAL Y ESTUDIOS CONTRASTADOS.

e SEGUNDO ANO: ECOGRAFIA Y MAMOGRAFIA

e TERCER ANO: TOMOGRAFIA COMPUTADA E INTERVENCIONISMO Y RESONANCIA
MAGNETICA

e CUARTO ANO: PET-CT

b) PARTICIPACION EN LOS INFORMES DIARIOS. En salas que cuentan con negatoscopios
se informan los estudios de Diagnoéstico por Imagenes que fueron realizados en el
servicio (RX, TAC, RMI, etc.)
Los residentes participan activamente mediante preguntas, interrogatorios dirigidos por
los docentes o mediante la confeccidn de pre-informes que posteriormente seran
evaluados por un docente.

c) CLASES TEORICAS dictadas dos veces por semana por docentes especializados en cada
area.

Metodologia: los residentes se rednen en una sala de conferencias donde se desarrollan
los temas con proyeccion multimedia.

d) CLASES TEORICAS dictadas cada 15 dias por médicos Residentes. Metodologia: los
residentes se reldnen en una sala de conferencias donde se desarrollan distintos temas
con proyeccion multimedia.

e) MOSTRACION DE IMAGENES. La mostracion de imagenes es un refuerzo que apoya
las conferencias que se dictan. A diferencia de los informes se trabaja con imagenes de
archivo, participando los residentes, el jefe de residentes y un docente.
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Se desarrolla una vez cada 15 dias y la actividad se encuentra a cargo del jefe de
residentes. Metodologia: los residentes describen las imagenes que se le presentan y
elaboran juicios sobre probables sindromes y patologias y su diagndstico diferencial. En
algunos casos se incursiona en la terapéutica.

f) ATENEOS DE PRESENTACION DE CASOS. Se le entrega a un residente uno o varios
estudios de un paciente junto con un resumen de historia clinica. Para analizar el caso
problema se apoya en la investigacion bibliografica o en la interconsulta con médicos del
Instituto. Posteriormente presenta el caso a sus compafieros. Metodologia: los
residentes se reunen en una sala de informes con un docente coordinador. El residente
presenta las imagenes y los antecedentes clinicos del paciente. Los demas residentes
analizan las imagenes y emiten su opinién. El médico coordinador interviene resaltando
los hallazgos significativos y corrigiendo errores de interpretacion.

g) ATENEO BIBLIOGRAFICO. Se realizan cada 15 dias y participan todos los residentes y
un docente coordinador. La actividad consiste en comentar articulos de revistas, temas
de textos o novedades de la especialidad.

h) ATENEOS CLINICOS CON MEDICOS DE OTRAS ESPECIALIDADES. Los Residentes
deberan participar de ateneos clinicos mensuales con médicos de otras especialidades.
Por ejemplo, cirujanos (Reunion mensual Club Hepato-Bilio Pancreatico), traumatdlogos
(Grupo de columna vertebral), clinicos, anatomo-patdlogos, etc.

i) ENCUENTROS CON RESIDENTES DE LA MISMA ESPECIALIDAD O DE OTRA. Esta
actividad se desarrollara en turnos vespertinos con lugar, fecha, hora y temario a
determinar. En estas reuniones habra participacion de docentes del Instituto Radioldgico
para asegurar el orden vy seriedad de las mismas. El objetivo fundamental sera el
intercambio de experiencias.

j) CURSOS ORGANIZADOS POR EL INSTITUTO RADIOLOGICO. E| instituto dicta
anualmente cursos destinados a médicos de distintas especialidades. Los residentes
tendran la obligacion de asistir a estos cursos.

k) REUNIONES CIENTIFICAS. Asistencia a reuniones cientificas y demds actividades que
programe la Asociacion de Diagndstico por Imagenes y Terapia Radiante de Mar del Plata
y a toda otra que se lleve a cabo en la ciudad de Mar del Plata que resulte de valor e
interés para el residente, segln interpretacién de los docentes del Instituto Radioldgico.

1) PARTICIPACION DEL RESIDENTE EN INVESTIGACION. Los residentes seran motivados
a efectuar trabajos de investigacion. Se debera presentar al menos un proyecto de tales
caracteristicas capaz de ser publicado.

m) MONOGRAFIA ANUAL. Cada alumno deberd presentar una monograffa que serd un
trabajo personal basado en la actualizacion de un tema de la especialidad.
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El alumno serd guiado por un tutor que sera designado por el Director de la Residencia.

n) TESIS FINAL. Debera ser presentada el ultimo afio de la carrera, en lugar de la
monografia anual. Serd un trabajo personal que versara sobre un tema del Diagndstico
por Imagenes libremente elegido por el alumno.

o) TRABAJOS EN COMPUTADORA CON CD-ROM INTERACTIVOS. El Instituto
Radioldgico tiene discos compactos con imagenes normales y patoldgicas sobre temas
especificos que se leen en monitores de TV en forma interactiva.

4.3. ROTACIONES

Los residentes vy el cuerpo docente comparten la responsabilidad del cuidado del
paciente en el Instituto Radioldgico. Durante la rotacidn, el cuerpo docente asigna tareas
a los residentes segln su nivel de competencia o experiencia. El residente debera
completar dichas tareas bajo la supervisidon de los docentes. El alcance y nivel de
supervision varia segun los tipos de actividades realizadas en cada sector.

Las rotaciones son de seis meses de duracidn. Los cronogramas se planifican de forma tal
gue el residente rote por todos los servicios.

RESIDENTE DE PRIMER ANO

Las rotaciones del residente de primer afio se dividirdn en dos semestres, debiendo en el
primero realizar Radiologia General, abarcando las técnicas de radiografias simples;
durante el segundo se dedicarad a los estudios contrastados del aparato digestivo, a la
histerosalpingografia y comenzara sus practicas en Tomografia Computada.

OBIJETIVOS:
Al final del primer afio el residente debe:

e Realizar Radiografias simples vy Estudios Contrastados en pacientes adultos y
pediatricos.

e Comprender los principios de Radiofisica, Radiobiologia y Radioproteccion.

e Conocer la anatomia radiolégica normal y patoldgica.

e Aprender el adecuado manejo de los farmacos que se utilizan en la especialidad:
conocer sus efectos, contraindicaciones y tratar las complicaciones.

e Manejar las emergencias en Radiologia.

e Confeccionar preinformes radioldgicos.

e Manejar el sistema de archivo de imagenes.

e Estar capacitado para presentar y preparar ateneos.
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RESIDENTE DE SEGUNDO ANO

Las rotaciones del segundo afio también estaran divididas en dos semestres, estando el
primero dedicado a mamografia en tanto que el segundo lo sera a ecografia.

OBIJETIVOS:
Al final del segundo afio el residente debe:

e Realizar estudios de Mamografia.

e Manejar las distintas técnicas del estudio de la mama con aplicacién de la
semiologia clinica.

e Conocer la anatomia normal y patoldgica de la mama.

e Saber los fundamentos del ultrasonido y sus indicaciones.

e Adquirir destreza para realizar ecografias de diferentes sectores del cuerpo humano
de acuerdo a las diferentes técnicas ecograficas, incluyendo estudios doppler.

e Ensefiar, dirigir, corregir, y acompafiar en la realizacion de los estudios a residentes
de primer afio.

e Confeccionar preinformes de mamografia y ecografia.

e Estar capacitado para preparar y presentar Trabajos de Investigacion.

e Estar capacitado para preparar y presentar casos clinico-imagenoldgicos.

RESIDENTE DE TERCER ANO

lgualmente estara dividido en dos semestres, correspondiendo el primero a Tomografia
Axial Computada e Intervencionismo y el segundo a Resonancia Magnética.

OBIJETIVOS:
Al final del tercer afio el residente debe:

e Saber los fundamentos de Tomografia Computada y Resonancia Magnética y sus
indicaciones.

e Adquirir conocimientos y destrezas para realizar los estudios de Tomografia
Computada y Resonancia Magnética.

e Conocer la anatomia normal y patoldgica en los estudios de Tomografia Computada
y Resonancia Magnética.

e Adquirir destreza para realizar estudios intervencionistas minimamente invasivos.

e Ensefiar, dirigir, corregir, y acompafiar en la realizacion de los estudios a residentes
de afios inferiores.

e Confeccionar preinformes de Tomografia Computada y Resonancia Magnética.

e Estar capacitado para el seguimiento de los pacientes.
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RESIDENTE DE CUARTO ANO

Este afio servira para la afirmacion de los conocimientos y habilidades desarrolladas y
estara también dividido en dos semestres, debiendo dedicarse el primero a PET-CT y el
segundo estara orientado a posibilitar el crecimiento en el area que sea de eleccién del
residente.

OBIJETIVOS:
Al final del cuarto afio el residente debe:

e Conocer los fundamentos del PET-CT, su utilidad y ubicacién en el trabajo
diagndstico.

e Adquirir destreza para realizar estudios de PET-CT.

e Interpretar los estudios de PET-CT.

e Ensefiar, dirigir, corregir, y acompafiar en la realizacion de los estudios a residentes
de afios inferiores.

JEFE DE RESIDENTES

El Jefe de Residentes es seleccionado de la cohorte que egresa y tiene las siguientes
funciones:

* Es el encargado de areas técnicas y asistenciales relacionadas con la Residencia.
¢ Asigna tareas y acompafia a los Residentes para el cumplimiento de los objetivos.
¢ Organiza las tareas de los residentes segun programas establecidos.

¢ Selecciona junto con los docentes el temario a desarrollar en ateneos.

¢ Coordina tareas con otras residencias

e Debe cumplir el mismo horario y guardias que los Residentes a su cargo.

e Participa de la evaluacion de los residentes.

CUERPO DOCENTE

Estara integrado por la totalidad de los Recursos Humanos de los que dispone el Instituto
Radiolégico y de su cuerpo de profesionales, muchos de ellos Docentes de la Facultad de
Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de La Plata.

El cuerpo docente tendra una dedicacion horaria gue garantice la supervision,
continuidad vy calidad de la ensefianza tedrica y practica de los alumnos.

Los residentes de cursos superiores seran, ademas, docentes naturales de aquellos
incorporados en afios posteriores, y colaboraran en la tarea de lograr su debida
capacitacion.
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Se transcribe el esquema de Jerarquia Docente:

COMITE DE DOCENCIA
del Instituto Radiol gico Mar del Plata

l

Director de Residencia

I

Sub Director de Residencia

Instrde Rx H Instr de Ecografia H  Instrde TAC. H  Instc de RM.I

Instr. de Mamografia

¥
Coordinador Docente

v
Jefe de Residentes

v

Residente de 4°
Residente de 3°
Residente de 2°
Residente de 1°

Se deja integrado el cuerpo docente de la siguiente manera:

Director de la Residencia
Dr. Carlos Capiel (h)

Sub Director
Dr. Carlos Bouzas

Instructor de Ecografia
Dra. Nicoleau Florence

Instructor de Mamografia
Dr. Pedro Landi
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Instructor de T.A.C.
Dr. Sebastian Rossini

Instructor de R.M.I.
Dr. Matias Landi

Instructor de Rx
Dr. Juan Carlos Barberia

Coordinador Docente
Dr. Sebastidn Costantino

Jefe de Residentes
(A designar)
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