SETEMBRE DE 2007

SERVICIO DE CARDIOLOGIA

Bienvenido al Servicio de Cardiologia del Hospital Universitario
de Bellvitge.

En esta presentacidon encontraréis especificadas las dife-
rentes unidades del Servicio y, también, su actividad asis-
tencial, docente e investigadora. Estas actividades en un
hospital de nivel 3 (alta tecnologia) sélo son posibles con
la colaboracidn mutua entre residentes y médicos espe-
cCialistas.

Asimismo encontraréis una descripcién detallada de las
rotaciones previstas para los residentes con los conoci-
mientos y aptitudes que se requieren.

Finalmente, se enumera la situacion laboral actual de las
ultimas promociones de los residentes de nuestro Servi-
cio.

Quedo a vuestra disposicidon para aclarar cualquier duda
en relacién con el Servicio, que deseo que consideréis
como el mas idéneo para vuestra formacion cardioldgica.

Dr. Enric Esplugas
Jefe del Servicio de Cardiologia
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DESCRIPCION DEL SERVICIO DE CARDIOLOGIA

El Servicio de Cardiologia esta constituido por las unida-
des siguientes:

Hospitalizacion (localizacién: planta 4):

e Cincuenta y dos camas (en 2 unidades: 4-1 y 4-3) dis-
tribuidas en habitaciones de dos camas con lavabo, des-
tinadas a pacientes en situacion estable. Es posible usar
telemetria. La distribucion circunferencial de las habita-
ciones permite situar en el centro de la unidad el control
de enfermeria.

e En las dos unidades hay zonas para enfermeria y des-
pachos para médicos. En la Unidad 4-1 una amplia zona
multifuncional permite su utilizacién como despacho, o
para realizar las sesiones del Servicio.

Coronaria (localizacién: planta 4):

e Diez camas individuales altamente tecnificadas para pa-
cientes en situacidon aguda o critica.

e Seis camas (3 habitaciones dobles) tecnificadas, que se
pueden utilizar para cuidados intermedios.

e Despacho para médicos, bafo y habitaciones para el re-
sidente y el médico adjunto de guardia.

e Secretaria del Servicio y despacho del jefe del Servicio.

Laboratorio multifuncional (localizacién: planta 4):

¢ Sala tecnificada (laboratorio 3), situada en la Unidad Co-
ronaria. Se desarrollan multiples técnicas: colocacion de
electrocatéteres para marcapasos temporales, estudios
electrofisioldgicos, ablaciones, basculaciones, biopsias
endomiocardicas, cardioversiones, pericardiocentesis y
cateterismos derechos.
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Unidad de Insuficiencia Cardiaca y Trasplante Cardiaco
(localizacion: planta 4):

e Despacho médico con base de datos de pacientes trans-
plantados.

e Las biopsias endomiocardicas se hacen en la Unidad de
Hemodinamica o en el Laboratorio Multifuncional.

Unidad de Hemodinamica y Cardiologia Intervencionista
(localizacion: planta 0):

e Dos salas (laboratorios), digitalizadas para la realizacion
de estudios hemodinamicos diagndsticos (coronariogra-
fias) y terapéuticos (angioplastias-stents, valvuloplas-
tias).

e Cerca de estas salas se encuentran las zonas de Se-
cretaria, los despachos de médicos, el revelado de pe-
liculas, la interpretacién de imagenes, la realizacion de
informes y la monitorizacion de pacientes.

Ecocardiografia (localizacion: planta 0):

e Tres salas dotadas con ecocardiégrafos para hacer eco-
cardiografia transtoracica, transesofagica y técnica de
viabilidad miocardica.

e Despacho para elaborar informes.

Ergometria (localizacion: planta 0):

e Sala con cinta rodada para llevar a término pruebas de
esfuerzo electrocardiograficas. Ademas el Servicio reali-
za las gammagrafias de perfusiéon miocardica en el Ser-
vicio de Medicina Nuclear (localizacién: planta -1).

e En esta misma sala se localiza el aparato para el diag-
nostico ambulatorio de las arritmias (Holter).
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Consultas Externas

e Cinco despachos para consultas de pacientes ambulato-
rios. Existen consultas monograficas de arritmias, mar-
capasos e insuficiencia cardiaca. Asimismo, el Servicio
de Cardiologia realiza consultas cardioldgicas en algu-
nas areas de atencién primaria.

e Dos salas para la realizacién de electrocardiogramas.

Unidad de Arritmias (localizacion: planta 4):

e Despacho médico con base de datos de pacientes con
arritmias. Los estudios electrofisiolégicos y ablaciones
se realizan en el laboratorio multifuncional.
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ACTIVIDAD ASISTENCIAL

Los resultados en numeros de la actividad asistencial du-
rante el afio 2005 en el Servicio de Cardiologia son los

siguientes:

Consultas Externas (primeras visitas) 1.930
Consultas Externas (visitas sucesivas) 8.771
Ingresos en Planta de Hospitalizacion y Unidad 4.726
Coronaria

Estudios electrofisioldgicos 308
Ablaciones 200
Basculaciones 137
Cardioversiones 87
Coronariografias 2.182
Biopsias endomiocardicas 90
Angioplastias coronarias 1.060
Valvuloplastias 6
Ecocardiogramas Stress 174
Ecocardiogramas transtoracicos 8.161
Ecocardiogramas transesofagicos 287
Ergometrias 901
Holter 952
Gammagrafias de perfusion 699
Desfibriladores implantables 25
Transplantes cardiacos 12
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PERSONAL MEDICO

En cuanto al personal médico, el Servicio de Cardiologia

esta formado por:

e Un jefe de servicio

e Tres jefes de seccién

¢ \Veinte médicos adjuntos

e Médicos de guardia (Unidad Coronaria) (variable)

e Médicos especialistas becarios (variable)

e Tres residentes de quinto afo

e Tres residentes de cuarto ano

¢ Tres residentes de tercer afo

e Tres residentes de segundo afio

e Tres residentes de primer afio (rotando fuera del Servi-
cio)

e Tres profesores asociados de medicina (Cardiologia) en
la Unidad Docente de Bellvitge de la Universidad de Bar-
celona
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ACTIVIDAD DOCENTE E INVESTIGADORA

Los tres profesores asociados de la Universidad de Bar-
celona son los encargados de la ensenanza de la Car-
diologia en la Unidad Docente de Bellvitge de la Facul-
tad de Medicina de la Universidad de Barcelona. En esta
tarea colaboran también otros médicos del Servicio. Los
estudiantes realizan parte de la rotacidon practica de la
asignatura Aparato Cardiocirculatorio por el Servicio de
Cardiologia.

En el Servicio se realizan las sesiones siguientes:

¢ Sesion de la Unidad Coronaria: una diaria para dis-
cutir casos agudos y la guardia de Cardiologia.

e Sesion clinica: una semanal para discutir de casos mé-
dicos.

e Sesiones de transplante cardiaco: una semanal para
discutir casos de los pacientes pre y post-trasplante car-
diaco.

e Sesion medicoquirargica: una semanal. Se realiza
conjuntamente con el Servicio de Cirugia Cardiaca para
discutir casos de pacientes con posible indicacién qui-
rdrgica.

e Sesion de estudiantes: una semanal para estudiantes
que estan realizando la rotacidn practica.

¢ Sesion de residentes: una semanal en la que se expo-
nen diferentes temas cardioldgicos de interés.

e Sesidon general interna: una semanal para exponer
temas cardioldgicos por parte de los médicos del Servi-
cio.

e Sesion general de transplante cardiaco: una men-
sual multidisciplinaria en relacién con el transplante car-
diaco.

e Sesion general externa: una mensual para exponer
temas cardioldgicos por parte de cardidlogos invitados.
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» Sesion “Ultimas Noticias”: presentacién de las nove-
dades de los congresos.
e Sesion mortalidad: mensual.

La actividad investigadora durante los Ultimos afios
por parte de los médicos del Servicio de Cardiologia, con
la participacidon activa de los residentes, ha sido la si-
guiente:

Presentaciones a congresos, entre los que hay que

destacar:

e Congreso Nacional Espafiol de Cardiologia (1995, 1996,
1997, 1998, 2000, 2001, 2002, 2003, 2004, 2005).

e Congreso de la Sociedad Catalana de Cardiologia (1995,
1996, 1997, 1998, 2000, 2001, 2002, 2003, 2004,
2005).

e Sesion Cientifica de la American Heart Association (1995
y 1998).

e Congreso de la International Society for Heart and Lung
Transplantation (1995).

e Congreso Europeo de Cardiologia (1995, 1996, 1997,
1998, 2000, 2001, 2003, 2004, 2005).

Publicaciones en las revistas siguientes:

e Revista Espafnola de Cardiologia

¢ Revista Espafola de Medicina Nuclear

e Internacional Journal of Angiology

¢ Journal of Heart and Lung Transplantation

e Transplantation Proceedings

e New England Journal of Medicine

¢ Journal of the American College of Cardiology
e Circulation

e Chest
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El Servicio de Cardiologia ha participado en multiples en-

sayos clinicos multicéntricos internacionales, la relacion

de los cuales es la siguiente:

e ACTIVE: ibersartan en la fibrilacion auricular

e A-COMET II: azymilide en fibrilacién auricular

e ACUITY: bivalirudina en SCA sin elevacién de ST

e ALIVE: acymilide en disfuncion ventricular post-infarto
agudo de miocardio (IAM)

e AMI-SK: estreptoquinasa y enoxaparina en IAM

e APEX-AMI: pexelizumab en IAM

e A-PLUS: avasimibe en cardiopatia isquémica

e ASSENT II: TNK o TPA en IAM

e ASTEROID: rosuvastatina en angiografia coronaria

e ASTEROID: rosuvastatina e IVUS

e BIRD: saruplasa o estreptoquinasa en IAM

e CAPRICORN: carvedilol en la disfuncidén ventricular post
IAM

e CAPTORS II: TNK y coronariografia

e CAPTURE: abciximab en angina inestable preinterven-
cionismo coronario percutaneo (ICP)

e CASE: eretimiba/simvastatina en hipercolesterolémicos

e CLASSICS: ticlopidina o clopidogrel post-stent

e COMET: metroprolol en la insuficiencia cardiaca

e DELIVER II: stent con paclitaxel en lesiones complejas

e EUROPA: peridropil en CI

e EXCITE: xemilofiban en ICP

e GUSTO IIa: hirudina en el sindrome coronario agudo
(SCA)

e GUSTO IIb: hirudina en I'SCA

e GUSTO III: TPA o RTPA en IAM

e GUSTO IV-ACS: abciximab en SCASEST

e GUSTO V: abciximab en IAM con TPA
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e LIPS: fluvastatina post ICP

e MATTIS: ticlopidina y stent coronario

e MOTOWN: ciclosporina y basiliximab en el transplante
cardiaco

e OASIS V: fondaparinux en SCA

e OPUS-TIME 16: orbofiban en SCA

e Peptids natriuréticos en disfuncién ventricular

e PERSPECTIVE: perindropil e IVUS

e PRESTO: tranilast post ICP

e PSALM: selectina P en IAM

e RECOVER: etanercep en IC

e REPLACE II: bivalirudina o heparina en ICP

e RIBS: stent en la reestenosi intrastent

e SEPIA: otomixoban en ICP

e SOS: stent o cirugia en el paciente multivas

e STEEPLE: atorvastatina e IVUS

e STRADIVARIUS: rimonovat e IVUS

e STRESA: atorvastatina y ecocardiografia intravascular

e SYNERGY: enoxaarina en ICP con anti IIb-IIa

e TARGET: tirofiban o abciximab en ICP

e TIMI 25: enoxaparina vs heparina en IAM

e VAL-HEFT: valsartan en la IC

e VIP: visipaque o hexabrix en ICP
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ACTIVIDADES DE LOS RESIDENTES

Con el objetivo de ir progresando en el conocimiento y
adquisicion de las aptitudes necesarias para obtener el
titulo de especialista en Cardiologia, cada afio los residen-
tes realizan rotaciones predefinidas y guardias.

Basicamente las actividades de los residentes durante los
cinco afos que dura su estancia, son:

RESIDENTE DE PRIMER ANO (R1)

e Rotacidn en los servicios de Medicina Interna (2 meses),
Nefrologia (1 mes), Pneumologia (3 meses), Urgencias
(3 meses) y Medicina Intensiva (3 meses). Durante este
ano el residente debera asumir los conocimientos fun-
damentales de estas especialidades para permitirle el
diagndstico y tratamiento de estas patologias médicas
intimamente relacionadas con el paciente cardiépata.

e Realizacion de guardias en el Servicio de Urgencias del Hospi-
tal a razon de unas 5 guardias por mes. El residente esta inte-
grado en un grupo de guardia del Pool de Medicina constituido
por 12 residentes mas de otras especialidades. Las guardias
se realizan en dos niveles de atencién de Urgencias:

- “Puertas”, donde se atiende patologia no emergente.

- “Enfermeria”, donde se atienden pacientes mas gra-
ves. Esta zona de Urgencias es la que incluye la prac-
tica totalidad de los enfermos cardiolégicos.

El objetivo es realizar la anamnesis y exploracién fisica de
los pacientes que se atienden en Urgencias, participando
de manera progresiva en el diagnostico diferencial y el
tratamiento de cada patologia. En este proceso cuenta
con la ajuda y la supervision de los residentes seniors (R
gran), los médicos adjuntos y los médicos especialistas.

e Participara en la sesion general del hospital.
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RESIDENTE DE SEGUNDO ANO (R2)

Hospitalizacion (8 meses) y Unidad Coronaria (4 meses)
e En las Unidades de Hospitalizacidon realizara el control

directo de unas 10 camas supervisado por un médico
adjunto. Esto le permitira familiarizarse progresivamen-
te con los diferentes tipos de cardiopatias: isquémicas,
valvular y enfermedades del miocardio y pericardio. La
responsabilidad diaria del residente sera realizar his-
torias clinicas, exploraciones fisicas, interpretar elec-
trocardiogramas, participar en las indicaciones de las
pruebas diagndsticas y del tratamiento farmacoldgico,
percutaneo o quirudrgico.

Durante la rotacién por la Unidad Coronaria, y bajo su-

pervision de un médico adjunto, se familiarizara con los

aspectos siguientes:

- El manejo del enfermo cardiolégico agudo no compli-
cado: angina inestable, infarto agudo de miocardio no
complicado, insuficiencia cardiaca, criterios de indica-
cion de exploraciones complementarias y de técnicas
de revascularizacién miocardica.

- Colaborard en el cuidado del paciente cardioldgico
agudo complicado: asistencia respiratoria, alimenta-
cion parenteral y enteral.

- Intervendra progresivamente en la realizacidon de las
técnicas propias de una Unidad Coronaria: via venosa
subclavia, jugular y femoral, via arterial radial, caté-
teres de Swan-Ganz y interpretacion de las curvas de
presion, electrocatéteres y balones de contrapulsacién
aortica.

Realizara guardias en el Servicio de Urgencias (Pool de

Medicina) a razén de unas 5 guardias por mes. Gran

parte de estas guardias las llevard a término en En-

fermeria y asumira, bajo supervisién de R grandes y
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especialistas, el diagndstico y el tratamiento especial-
mente de los pacientes cardioldgicos (angina inestable,
infarto agudo de miocardio, insuficiencia cardiaca aguda
y arritmias), pneumoldgicos y neuroldgicos. Se inicia el
aprendizaje de la colocacién de vias centrales e intuba-
cion orotraqueal.

e Sesiones de residentes y generales del Servicio.

RESIDENTE DE TERCER ANO (R3)

Ecocardiografia (6 meses), Ergometria-Medicina Nuclear-
Holter (1 mes), Cirugia Cardiaca (1 mes) y Unidad Coro-
naria (4 meses).

e La rotacion por Ecocardiografia le permitira conocer:
- La técnica transtoracica y transesofagica.

- La anatomia y el funcionalismo cardiaco normal y pa-
toldgico.

- Las valvulopatias con cuantificacién de las estenosis y
regurgitaciones. Graduacion de la hipertensién arterial
pulmonar.

- Las enfermedades del miocardio y el pericardio.

- La patologia adrtica con especial referencia en las di-
secciones.

- La hipertrofia ventricular, la cuantificacidon de -
la funcion sistdlica global y regional y el estudio de la
funcion diastdélica ventricular.

- Las cardiopatias congénitas del adulto (complementa-
rio a la rotacién por Cardiologia Pediatrica).

- El concepto y el diagndstico de la viabilidad miocardica
mediante el ecocardiograma de estrés.

- Valoracion de asincronia.
- Eco-contraste.
- Doppler tisular.
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Llevara a término, bajo supervision, multiples ecocar-
diogramas transtoracicos y colaborara activamente en la
realizacién de los ecocardiogramas transesofagicos y de
estrés. Los ecocardiogramas se llevaran a término en pa-
cientes cardioldgicos estables y en paciente criticos (uni-
dad coronaria, intensivos y reanimacion).

e La rotacion por Ergometria-Holter determinara un co-
nocimiento de:
- La técnica de la prueba de esfuerzo electrocardiografico.

- Las indicaciones y las contraindicaciones.

- Los signos clinicos y los canvios electrocardiograficos
diagnosticos.

- Las posibles complicaciones.

- La técnica del registro ambulatorio y el diagndstico de
las arritmias cardiacas.

Realizara, bajo supervisién, multiples ergometrias elec-
trocardiograficas con cinta rodada e interpretara los regis-
tros ambulatorios de las aritimias. Asistira a las reuniones
con el Servicio de Medicina Nuclear para el diagndstico de
las ergometrias con talio.

Durante la rotacién por la Unidad Coronaria:

- Consolidara las habilidades asumidas en la rotacion
previa por esta unidad.

- Realizara las técnicas diagndsticas y terapéuticas pro-
pias de una Unidad Coronaria.

- Llevard directamente enfermos cardioldgicos agudos
complicados, bajo supervision de un médico adjunto.

e Realizara guardias de Cardiologia-Unidad Coronaria bajo
supervisién de un adjunto de Cardiologia de presencia
fisica, a razén de unas 5 guardias por mes. Para reforzar
el Pool de Medicina debera realizar 2 guardias mensua-
les en el Servicio de Urgencias, como R grande en el
area de Enfermeria.

e Sesiones de residentes y generales del Servicio.
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RESIDENTE DE CUARTO ANO (R4)

Electrofisiologia (4 meses), Cardiologia Pediatrica (2 me-
ses) y Hemodinamica (6 meses).

Durante su estancia en Electrofisiologia aprendera a:

e Reconocer y tratar farmacoldégicamente las arritmias
cardiacas.

- Conocer las indicaciones, las programaciones y el se-

guimiento de los marcapasos (mono, bi, tricamerales).

- Conocer las indicaciones y el seguimiento de los desfi-
briladores implantables.

- Conocer la fisiopatologia del sincope vasovagal y las
indicaciones de la basculacion.

- Conocer las bases de la electrofisiologia, y el diagnds-
tico de las aritimias con los trazados endocavitarios.

e Realizard el seguimiento de los marcapasos y colabora-
ra en la ejecucion de los estudios electrofisioldgicos y
las ablaciones.

e La rotacion por Cardiologia Pediatrica se lleva a tér-
mino en el Area Maternoinfantil del Valle de Hebrén. El
objetivo es el conocimiento de las cardiopatias congé-
nitas tanto a nivel diagndstico-terapéutico como en el
seguimiento a largo término, incluyendo al adulto con
cardiopatia congénita intervenida. Durante la rotacion
se realizardn ecocardiogramas a pacientes ingresados
y ambulatorios, lo que permite conocer las cardiopatias
congénitas y las intervenciones quirdrgicas curativas o
paliativas que requieren estos pacientes. Se asiste a ca-
teterismos cardiacos diagndsticos y terapéuticos, y se
participa en la sesion medicoquirurgica.

e Durante la rotacion por Hemodinamica debera asumir
conocimientos de:

- Anatomia cardiaca, coronaria y vascular periférica.

- Técnica, indicaciones y complicaciones de cateteris-
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mos cardiacos en coronarias (coronariografias), val-
vulars, congénitos, miocardiopatias y patologias de la
aorta y el pericardio.

- Anadlisis de las curvas de presidon, oximetrias, caudal
cardiaco y calculo de areas valvulares y cortocircui-
tos.

- Interpretaciéon de las imagenes angiograficas adrticas
y cardiacas con cuantificacidon visual de las estenosis
coronarias y de las regurgitaciones valvulares.

- Evaluacion de la funcién ventricular izquierda global y
segmentaria.

- Interpretacidon de las imagenes obtenidas mediante
ecografia intracoronaria.

- Técnica y complicaciones de la biopsia endomiocardica.

- Bases fisiopatoldgicas y estudio de la reserva coronaria
y de la funcion endotelial de las arterias coronarias.

- Técnica, indicaciones y complicaciones de la angio-
plastia coronaria transluminal percutanea (ACTP) y de
la implantacién de stents intracoronarias.

- Técnica, indicaciones y complicaciones de las valvulo-
pastias percutaneas.

En Hemodinamica, el residente (R4) realizara cateteris-
mos cardiacos diagndsticos como primer operador bajo
supervisidn y participara en el programa de cardiologia
intervencionista. La realizacion de angioplastias corona-
rias estara reservada a los meses de rotacién opcional del
residente de quinto afo.

¢ Realizard guardias de Cardiologia-Unidad Coronaria bajo
supervisién de un adjunto de Cardiologia de presencia
fisica, a razén de unas 5 guardias por mes. Para reforzar
el Pool de Medicina debera realizar 2 guardias mensua-
les en el Servicio de Urgencias, como R gran en el area
de Enfermeria.

e Sesiones de residentes y generales del Servicio.
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RESIDENTE DE QUINTO ANO (R5)

Hospitalizacion (4 meses), Insuficiencia Cardiaca y Trans-
plante Cardiaco (3 meses), Resonancia magnética y TAC
(1 mes) y rotacion de libre eleccion (4 meses).

e En las Unidades de Hospitalizacién reafirmara los cono-
cimientos asumidos en la rotacion previa, lo que le per-
mitira intervenir mas directamente en la interpretacion
de las pruebas diagndsticas invasivas y no invasivas y
también en las decisiones terapéuticas. Es durante esta
fase de la rotacidon cuando el residente ha de profun-
dizar sobre la importancia de la prevencién (factores
de riesgo cardiovascular), epidemiologia y rehabilitacion
de los pacientes cardidpatas, y de la importancia de la
educacion sanitaria que tanto pacientes como familiares
han de recibir antes del alta hospitalaria.

e Durante la rotacién por Transplante Cardiaco deberd
asumir los conocimientos y las aptitudes siguientes:

- Hacer una valoracién clinica, diagndstica y terapéutica
de la insuficiencia cardiaca avanzada. Marcapasos tri-
cameral.

- Llevar a término el test farmacoldgico para valorar el
grado de hipertensién arterial pulmonar.

- Conocer las indicaciones y el funcionamiento de los
dispositivos mecanicos para el tratamiento del choc
cardiogénico: baldn de contrapulsacion aodrtica y asis-
tencia ventricular.

- Asistir a intervenciones quirurgicas de trasplante car-
diaco.

- Conocer las bases terapéuticas y los efectos secunda-
rios de los inmunosupresores.
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- Conocer los métodos invasivos y no invasivos para el
diagnéstico del rechazo.

- Realizar el seguimiento clinico del paciente transplan-
tado especialmente en relacion con el rechazo y la in-
feccion.

e Durante 4 meses el residente podra escoger rotacion
con la intencién de profundizar al maximo en alguna de
las subespecialidades de Cardiologia con vista a su fu-
turo profesional inmediato.

¢ Realizara guardias de Cardiologia-Unidad Coronaria bajo
supervisién de un adjunto de Cardiologia de presencia
fisica, a razén de unas 5 guardias por mes. No realizara
guardias en el Servicio de Urgencias.

La Investigacion Clinica ha de ser uno de los aspectos a
desarrollar durante los afos de residencia. Es por eso que
en las rotaciones mentadas el residente participara en
los proyectos de investigacion de las diferentes unidades
del Servicio, es recomendable que sea él el presentador
de las comunicaciones en los congresos nacionales e in-
ternacionales de la especialidad. La investigacién permite
crear un marco cientifico critico necesario para una cali-
dad optima de la asistencia y al mismo tiempo promover
el progreso de la Medicina.

e Sesiones de residentes y generales del Servicio.

|\\

La situacion laboral “al acabar la residencia” de todos los
residentes que han obtenido el titulo de cardidélogo en
nuestro Servicio en los uUltimos afios es la siguiente:

Promocion. Situacion laboral

2006 Médico adjunto. Servicio de Cardiologia
2006 Médico adjunto. Servicio de Cardiologia
2006 Cardidlogo. Hospital Son Dureta. Palma de Mallorca
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2005
2005
2005
2004
2004
2004
2003
2003
2003
2002
2001
2001
2001
1999
1999
1999
1998
1998
1998
1997
1997
1997
1996
1996
1995
1995
1994
1994

Médico adjunto. Servicio de Cardiologia

Médico adjunto. Servicio de Cardiologia

Becario. Herz Zentrum. Badkrozingen. Alemanya
Lyoto. Japdn. Becario SEC

Becario. Hospital Universitario de Bellvitge
Cardidlogo. Hospital Comarcal de Sant Boi
Becario. Hospital Universitario de Bellvitge
Becario. Fundacion Augusto Pi y Sufier
Cardidlogo. Hospital Virgen de la Cinta. Tortosa
Becario. Hospital Universitario de Bellvitge
Cardidélogo. Hospital del Mar

Médico de Guardia. Servicio de Cardiologia
Cardidlogo. Mltua de Terrassa

Cardidlogo. Instituto Dexeus. Barcelona
Cardidlogo. Hospital Comarcal de Sant Boi
Médico adjunto. Servicio de Cardiologia
Cardidlogo. Hospital de Terrassa

Cardidlogo. Hospital Universitario Sant Joan de Reus
Cardidélogo. Hospital de Santa Caterina. Girona
Cardidlogo. Hospital de Vilafranca del Penedés
Cardidlogo. Hospital Universitari Sant Joan de Reus
Cardidlogo. Hospital Germans Trias. Badalona
Cardidlogo. Hospital Comarcal de Sant Boi
Médico adjunto. Servicio de Cardiologia
Cardidélogo. Hospital de Granollers

Cardidélogo. Hospital San Carlos. Madrid

Médico adjunto. Servicio de Cardiologia

Médico adjunto. Servicio de Cardiologia
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