Klinická rádiológia

Požiadavky na špecializáciu vo všeobecnej rádiológii.

Obsah: 

1. Základy znalosti

2. Tréningové programy

3. Tréningové inštitúcie

Článok 1

Základné znalosti

1.1. Základné vedy

   a/ fyzikálne základy tvorby obrazu, vrátane konvenčného rtg, CT, USG a MR

   b/ kontrola kvality

   c/ radiačná ochrana

   d/ radiačná fyzika

   e/ rádiobiológia

   f/ anatómia, fyziológia a techniky, ktoré sú vo vzťahu k rádiologickým procedúram

   g/ farmakológia a aplikácia kontrastných látok

   h/ základné pochopenie počítačov a biochémie

1.2. Patologické vedy

   Znalosti patológie a patofyziológie vo vzťahu k diagnostickej a intervenčnej rádiológie.

1.3. Súčasná klinická prax

   Základná znalosť súčasnej klinickej praxe vo vzťahu ku klinickej rádiológii.

1.4.  Klinická rádiológia

   Výborné znalosti klinickej rádiológie. Tieto by mali zahrňovať:

   a/ rozdelenie špecializácie  podľa orgánov alebo systémov –

· hrudník a srdce

· hlava a krk

· gastrointestinálny systém

· genitourinárny systém

· mamodiagnostika

· muskuloskeletálny systém

· neurorádiológia

· angiológia

· intervenčná rádiológia

· konvenčná rádiológia

· ultrasonografia

· CT

· MR

b/  špecializácia rozdelená podľa veku – pediatrická rádiológia

c/  ovládanie bežných intervenčných výkonov – ako je biopsia, drenáže

d/  účasť na pohotovostných službách

1.5.  Administratíva a manažment

   Znalosti princípov administratívy a manažmentu aplikovaného na klinické rádiologické oddelenie s multidisciplinárnym obsadením a náročným vybavením oddelenia.

1.6. Výskum

   Znalosti základných prvkov vedeckých metód vrátane štatistiky, ktoré sú nevyhnutné pre pochopenie publikovaných prác a podpora výskumu osobami na oddelení.

1.7. Medicínsko – právne otázky

   Chápanie medicínsko – právnych dôsledkov rádiologickej praxe.

Článok 2

Tréningové programy

2.1. Špecializácia v rádiológii zahŕňa všetky aspekty medicínskeho zobrazovania, ktoré poskytuje informácie o anatómií a funkcii a o tých aspektoch intervenčnej rádiológie alebo minimálnej invazívnej terapie /MIT/, ktoré spadajú pod oblasť klinickej rádiológie.

2.2. Rádiológ potrebuje mať dobré klinické znalosti, aby mohol spolupracovať s klinickými kolegami v iných disciplínách.  Kompletne vyškolený rádiológ by mal byť schopný pracovať samostatne pri riešení väčšiny bežných klinických problémov. 

2.3. Všeobecný rádiológ by mal mať všetky základné znalosti vo všeobecnej rádiológe, aby sa mohol vysporiadať s nutnými rádiologickými potrebami vyžadovanými v nemocnici alebo vo všeobecnej rádiodiagnostickej praxi.

2.4. Trvanie prípravy v rádiológii by malo trvať 5 rokov,  prvé povinné 4 roky by mal slúžiť ako bežný člen kolektívu oddelenia a 5. rok  pracovať v subšpecializačnom odbore alebo si rozšíriť tréning vo všeobecnej diagnostike. Niektoré subšpecializácie môžu mať ďalšie rozšírenie tréningového obdobia.

2.5. Doporučuje sa, aby rádiológ v príprave bol prítomný najmenej 36 hod. za týždeň v priebehu 46 týždňov v každom roku tréningu. 

2.6. Cirkulácia na iných klinických oddeleniach sa do rádiodiagnostického tréningu nezapočitáva.

2.7. Tréningový program v prvom roku /46 týždňov/

2.7.1. V prvom roku tréningu by sa mali získať nevyhnutné znalosti v základných vedách, t.j. fyzikálne základy tvorby obrazu, kontrola kvality, ochrana pred radiáciou, radiačná fyzika, radiačná biológia, anatómia, fyziológia, biochémia a techniky vo vzťahu k rádiologickým procedúram, farmakológia a aplikácia kontrastných látok a základy práce s počítačom.

2.7.2. Možnosť aktívne sa zúčastňovať práce v klinickej rádiológii by sa mala postupne zvyšovať počas prvého roku s postupne samostatnou prácou.

2.7.3. Tréningový program by mal obsahovať tieto prvky:

· lebka, vrátane tvárových kostí a zubov

· kostný systém

· abdomen – gastrointestinálny trakt, biliárny systém, urogenitálny systém

· kardiovaskulárny systém

· lymfatický systém

· prsník

· mozog, miecha

· endokrinný systém

· normálny fetus

· rádiológia akútnych stavov /pohotovosť/

2.7.4. Nedoporučuje sa, aby školenec  nebol  zaradený v prvom roku do pohotovostných  služieb.

2.7.5. Bolo by vhodné, aby školenec cirkuloval na rôznych úsekoch rádiodiagnostického oddelenia, aby sa oboznámil s technikami z prvej ruky a získal dobré znalosti rádiologickej praxe. Navrhujeme nasledujúce rotácie:

· konvenčná rádiológa v rátane spracovania filmov a archivácie  ........18 týždňov

· ultrazvuk                                                                                                  .........9 týždňov

· CT                                                                                                            .........9 týždňov         

· MR                                                                                                           .........8 týždňov

2.7.6. Na konci prvého roku sa má vykonať hodnotenie:

· aby sa verifikovalo, či tréning bol vhodný a absolvovaný pod vhodným školiteľom

· aby sa vyhodnotili získané vedomosti    

Preskúšanie môže byť písomnou formou, ústnou formou a praktickými ukážkami vyšetrovanie.

2.7.7. Doporučuje sa, aby určený školiteľ osobne riadil a kontinuálne hodnotil prideleného školenca.

2.8. Druhý, tretí a štvrtý rok tréningu /138 týždňov/

2.8.1. Trénovaný všeobecný rádiológ by mal byť oboznámený so všetkými aspektami základných znalosti všeobecnej rádiológy.  To je potrebné dosiahnuť prepojením didaktického a praktického tréningu.

2.8.2. Rotácia v klinickej rádiológe má byť definovaná miestnymi podmienkami. Nasledujúce rozloženie je návrh:

· muskuloskeletálny systém .............................................................................................17 týždňov

· hrudník ...........................................................................................................................17

· gastrointestinálny systém  (vrátane parenchymatóznych orgánov) ...............................17

· centrálny nervový systém ..............................................................................................17

· urogenitálny systém .......................................................................................................14

· kardiovaskulárny systém ...............................................................................................12

· pediatria .........................................................................................................................12

· základné intervenčné techniky .......................................................................................8

· hlava a krk, maxilo-faciálna a dentálna rádiológa ..............................................8

· choroby prsníka ..............................................................................................................8

· pohotovostná rádiológa .......................................................................................8

2.8.3. Obdobie tréningu v schválených nemocniciach /typ A1 a A2/ by nemalo presiahnuť 12 mesiacov, vrátane zahraničných pobytov.

2.8.4. Hodnotiaci systém by mal byť vypracovaný v priebehu klinického rádiodiagnostického tréningu.  

Doporučuje sa, aby o aktivitách a obdobiach cirkulácie bol udržiavaný v priebehu tréningového obdobia. Je nutné zaviesť „log book /carnet/“ o klinických a rádiologických aktivitách. Takýto log book by mal obsahovať aj počty vykonaných klinických a rádiologických vyšetrení denne podpísané školiteľom a vedúcim  pracoviska.

2.9. Piaty rok tréningu

2.9.1. Cirkulácia v piatom roku tréningu by mala spĺňať individuálne požiadavky školenca, aby slúžili jeho potrebám,  či už sa pripravuje v subšpecializácii alebo vo všeobecnej rádiológe.

2.9.2. Kde je to len možné, časť cirkulácie v 5. roku by mala byť absolvovaná v špeciálnej nemocnici dokonca aj pre tých školencov, ktorí sa nezamýšlajú špecializovať v tomto období.

2.9.3. Pre tých , ktorí sa špecializujú, celkové obdobie špecializačného tréningu sa bude líšiť podľa subšpecializácie, ale 5. rok sa bude normálne počítať ako jeden rok  tekéhoto tréningu.

2.10. Účasť na kurzoch

   Najmenej dva kongresy alebo vzdelávacie kurzy  by mal školenec navštíviť v 5. roku.

2.11. Výskum 

   Prijateľná v celej tréningovej dobe je maximálna účasť vo výskume do jedného roku.

Článok 3

Tréningové podmienky /inštitúcie/

3.1. Úlohy tréningu

3.1.1. Tréning má za úlohu poskytnúť dostatočné znalosti, aby školenec po dokončení tréningu pracovať 

nezávisle, samostatne ako kvalifikovaný rádiológ na rádiologických oddeleniach v nemocniciach, na poliklinikách a v súkromnej praxi.

3.1.2. Systém zdravotníckej starostlivosti sa líši v jednotlivých krajinách z rozličných dôvodov, ktoré zahŕňajú 

administráciu, menežment, vybavenie, financovanie a tradície. 

3.2. Požiadavky na plné akreditované tréningové oddelenia

3.2.1. Status tréningového oddelenia môže byť špecifikovaný nasledujúcimi spôsobmi:

· množstvo a distribúcia rádiologických vyšetrení

· dostupnosť modalít

· personálne obsadenie

· výučbové programy rádiodiagnostického oddelenia

· výučbový materiál

· výskumné aktivity

3.3. Množstvo a distribúcia rtg vyšetrení

3.3.1. Materiál pacientov by mal byť dostatočné pestrý, aby umožnil školencovi získať skúsenosti vo všetkých oblastiach klinickej rádiológy. Toto si vyžaduje, aby rádiodiagnostické oddelenia boli situované vo veľkých polyvalentných nemocniciach.

3.3.2. Počet rádiologických vyšetrení za rok by mal byť dostatočný (viac ako 100 000 vyšetrení ročne), aby bola možnosť získať skúsenosti vo všeobecnej rádiológe.

3.4. Štandardné vybavenie

3.4.1. Schválené by mali byť iba oddelenia s adekvátnym prístrojovým vybavením, personálnym obsadením a službami.

3.4.2. Vybavenie by malo spĺňať požiadavky  na rtg bezpečnostné štandardy a má byť v dobrom technickom stave. Technická účinnosť, bezpečnosť, elektrická kontrola, radiačná bezpečnosť a kontrola by mala byť na adekvátnej úrovni a spĺňať kritéria kvality.

3.4.3. Ochrana pred radiačnou záťažou a monitorovanie by malo byť organizované podľa prijatých noriem, najlepšie podľa europských noriem.

3.4.4. Vyradenie zariadení pre opravy by namalo prekročiť 20%.

3.5. Dostupnosť modalít

3.5.1. Modality pre adekvátny rádiologický tréning budú závisieť na lokálnej dostupnosti

3.5.2. Nevyhnutné sú nasledujúce modality:

· konvenčná rádiológa

· ultrasonografia

· CT

· Angiografia

· Intervenčná rádiológa

· MR (spolupráca s inými oddeleniami je prípustná)

3.5.3. Prístup k nukleárnej medicíne je želateľný

3.6. Štruktúra personálu

3.6.1. Počet kvalifikovaných rádiológov s výučbovými povinnosťami na oddelení by mal byť dostatočný na pokrytie potrieb, dokonca aj v čase neprítomnosti zodpovedného školiteľa (dovolenka a pod.). Potrebné je menovať ordinárov pre jednotlivé úseky.

3.6.2. Expertíza vyučujúceho personálu by mala byť diverzifikovaná a pokrývať hlavné oblasti aktivít.

3.6.3. Ideálne vyučujúci personál by mal mať tréning vo vyučujúcich metódach.

3.7. Výučbové programy

3.7.1. Musí byť schválený a štruktúrovaný kontinuálny výučbový program pre všeobecnú rádiológu ako aj pre subšpecializácie.

3.7.2. Výučbové programy by mali tiež zahŕňať previdelné klinicko-rádiodiagnostické semináre a ostatné konzultácie s klinickými oddeleniami aspoň jedekrát v týždni.

3.7.3. Rádiodiagnostické a klinicko-rádiodiagnostické konferencie, semináre a tréningové kurzy, ktoré sa konajú v iných inštitúciách by sa mali navštevovať.

3.8. Výučbové pomôcky

Musia byť na oddelení zabezpečené vhodné výučbové a demonštračné miestnosti, aby mohol byť naplený výučbový program.

3.9. Výučbový materiál

3.9.1. Mal by byť k dispozícii dostatočný výber dobrých a súčasných učebníc ako aj iných audiovizuálnych pomôcok na oddelení všeobecnej rádiológe. V oblasti subšpecializácie by mali byť k dispozícii kompletné textové knihy z uvedenej oblasti. Mali by byť prístupné vhodné príručky o zobrazovacej technike, fyzike a materiál týkajúci sa radiačnej ochrany.

3.9.2. Výbez kvalitných rádiologických časopisov by mal byť dostupný.

3.9.3. Mala by byť dostupná aktívna film-video knižnica.

3.9.4. Potrebná je počítačová technológia pre výučbu, výskumné účely a spracovanie obrazov.

3.10. Výskum

3.10.1. Nie je dôležitý rádiologický výskum pre tréning rádiológov. Doporučuje sa však.

3.10.2. Mal by existovať aktívny a pokračujúci výskumný program na tréningových oddeleniach. Školenci by mali byť povzbudený k účasti na výskumných programoch.

3.11. Rozdelenie rádiodiagnostického tréningu na univerzity, výučbové a non-univerzitné nemocnice

3.11.1. Časť tréningu sa môže konať na uznávaných a akreditovaných non-univerzitných nemocniciach, ale minimálne polovica tréningového obdobia by sa mala konať na univerzitných oddeleniach. Non-univerzitné oddelenia by mali poskytnúť tréning v špecializovaných modalitách. Pri výbere nemocníc by sa mal brať do úvahy  zloženie materiálu vyšetrovaných pacientov.

3.11.2. Všetky univerzitné oddelenia a tréningové nemocnice by mali byť súčasťou koordinovanej národnej tréningovej schémy.

3.11.3. Je veľmi dôležité, aby existovala koperácia medzi centralnymi inštitúciami (napr. MZ, MŠ, SRS, poisťovne atď.) a regionálnymi a lokálnymi autoritami, výučbovými centrami a lokálnymi vedeniami nemocníc.

Pozn. Vypracované podľa doporučenia EU a EAR a prispôsobené na podmienky Slovenskej republiky.
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