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1. Introducció 
 
El metge resident ha d’adquirir, durant els seus anys de formació, coneixements, habilitats i 
aptituds necessàries per oferir un diagnòstic  i un maneig  integral del pacient. Tot això ha 
d’anar acompanyat d’una actitud oberta a l’aprenentatge teòric i pràctic. Per això, cal que el 
resident sigui supervisat durant la seva residencia, encara que la supervisió serà cada vegada 
menor a mesura que vagi avançant en la seva formació.  
 
A continuació s’exposen els nivells de responsabilitat que ha de tenir el resident una vegada 
que ha rotat per cada una de les unitats del servei, els nivells que ha d’aconseguir en acabar 
la residencia i els nivells de responsabilitat durant l’atenció continuada de la guàrdia segons 
l’any de residencia. Tot el document està basat en el programa oficial de radiologia (BOE 110, 
Ordre SCO/1259/2007)  i  recull  les  seves  indicacions,  tenint en compte  les peculiaritats del 
Servei de Radiodiagnòstic. No s’exposen els coneixements que ha d’adquirir un resident sinó 
les habilitats i el nivell de responsabilitat per a cadascuna. 
 
 
NIVELLS DE RESPONSABILITAT 
 

 Nivell  1  (responsabilitat màxima).  El  resident  realitza  els  procediments  i  n’informa 
sense necessitat d’autorització ni supervisió directa. 

 
 Nivell  2  (responsabilitat  mitjana).  El  resident  realitza  els  procediments  sota  la 

supervisió directa d’un especialista del servei. 
 

 Nivell 3 (responsabilitat mínima). Els procediments són realitzats per un especialista 
del servei; el resident ajuda o observa el procediment. 
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2. Responsabilitat i grau de supervisió 
 
Com a norma general, per als residents es consideren els següents nivells de responsabilitat i 
necessitat de supervisió: 
 

  R1  R2  R3  R4 

Sala Informes 
(Radiologia 
convencional) 

N3‐N2  N1‐N2  N1  N1 

Rx contrastada  N3‐N2  N1‐N2  N1  N1 

Ecografia 1a rotació  N3‐N2      N1 

Ecografia 2a rotació    N1‐N2    N1 

TC 1a rotació  N3‐N2  N1‐N2    N1 

TC 2a rotació        N1 

RM 1a rotació    N3‐N2    N1 

RM 2a rotació      N3‐N2  N1 

RM 3a rotació      N1‐N2  N1 

Eco‐Doppler      N1‐N2  N1 

Mama      N1‐N2  N1 

Intervencionisme 
Ecografia/TAC 

N3  N2  N1‐N2  N1 

Guàrdies  N3‐N2  N2  N1‐N2  N1 

 
Aclariments de la taula: 

 Si és una única rotació, el primer mes té N3 de supervisió i l’objectiu és assolir al final 
de la rotació el nivell 1. 

 Si la rotació és doble: 
 La primera rotació té N3‐N2 de supervisió. 
 La segona rotació té N2‐N1 de supervisió. 

 L’objectiu final de l’R4 és assolir el grau màxim de responsabilitat en qualsevol aparell 
i àrea. 

 
En les rotacions externes, el grau de supervisió serà el que marqui el centre. 


