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Asignacion optima de moédulos para estudiantes de
radiologia en una institucion de educacion superior

La problematica que enfrenta la carrera de especializacién de
Radiologia de la Universidad de Chile se centra en la falta de
automatizacion en el proceso de programaciéon de modulos. Hasta la
fecha, esta tarea se realiza manualmente, requiriendo aproximadamente
un mes por parte del coordinador.

A pesar de que ingresan entre 9 a 11 estudiantes anualmente, la
complejidad de la programacién radica en las numerosas restricciones que
deben cumplirse, ya que se planifica para los tres afos de duracién de la
carrera.

Ante esta situacidon, se identifica la oportunidad de abordar el
problema mediante la modelacion matematica de la programacién de
rotaciones. Es crucial detallar con precisién las restricciones existentes
para realizar un analisis de sensibilidad, permitiendo evaluar el impacto
de aumentar el niumero de estudiantes, ya sea por médulo o en la
cantidad que ingresa anualmente. Este proceso se lleva a cabo utilizando
Python y Gurobi, y los resultados de las rotaciones se reflejan en Excel
para facilitar el acceso y comprension.

Tras el analisis de sensibilidad de algunas restricciones vy
capacidades, se identifican tres escenarios de modelado (original,
moderado y optimista), cada uno requiriendo ajustes especificos en las
capacidades de rotacién. Estos ajustes ofrecen beneficios diversos para la
institucién; por ejemplo, en el escenario optimista, se observa un
aumento del 33% en la cantidad de alumnos que podrian ingresar a la
carrera. Esto se traduce en un aumento del 33% en los ingresos de la
institucion en comparacion con la situacion original.
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Capitulo 1

Introduccion

El presente trabajo de titulo es realizado especificamente para la
Escuela de Postgrado de la Facultad de Medicina de la Universidad de
Chile. Sin embargo, es necesario presentar cierta informacién relevante
sobre la carrera de radiologia y sobre la institucion en la que se realiza el
trabajo.

A continuacién, se presenta un listado de las universidades que
imparten el programa de Residencias de Radiologia segun lo informado
por SOCHRADI (Programas de residencia, 2023), de las cuales solo
estudiaremos a la Universidad de Chile.

Universidades Vacantes Duracién Jefe de programa
U. de Chile 9 por afio 3 afios Dr. Jorge Diaz Jara
Pontificia Universidad Catdlica 10 por afio 3 afios Dra. Florencia De Barbieri
U. de Concepcion 6 por afio 3 afios Dr. Martin Einersen
U. Auténoma de Chile 3 por afio 3 afios Dr. Victor Retamal
U. Catdlica del Norte 2 por afio 3 afios Dr. Rodrigo Araya
U. del Desarrollo - Clinica Alemana | 4-5 por afio 3 afios Dra. Georgette Pose
U. de Los Andes 4 por afio 3 afios Dr. Sergio Soto
U. Mayor 4 por afio 3 afios Dr. Cristian Varela
U. de Santiago 5 por afio 3 afios Dr. Sergio Hott
U. Andrés Bello 3 por afio 3 afios Dr. Marcelo Castro
U. de Valparaiso 4 por afio 3 afios Dr. Rodrigo Valenzuela
U. de la Frontera 2 por afio 3 afios Dr. Pablo Avaria

Ilustracion 1: Listado de las universidades que realizan residencias de radiologia en Chile.

Fuente: Sochradi, programa de residencias.

Elaboracién propia.



I. Facultad de Medicina de la Universidad de Chile

Esta pertenece a una de las 12 universidades que imparten esta
especialidad. A continuacién se menciona su mision y vision, debido a que
estas son relevantes y aportan gran valor a este trabajo de titulo.

“La misién de la Escuela de Salud Publica de la Universidad de Chile
es contribuir a mejorar la salud de la poblacidn en el ambito
nacional e internacional, mediante la busqueda de la excelencia en
la investigacién, formacion de recursos humanos, extension vy
asistencia técnica.” (Facultad de Medicina de la Universidad de
Chile, 2023 p.1)

Ademas, se tiene la siguiente vision:

“La Escuela serd una institucién académica relevante para la salud
de la poblacidon, reconocida y respetada a nivel nacional e
internacional por su excelencia como centro de conocimiento
avanzado, pluralista y lider en el campo de la Salud Publica, con
capacidad para generar ideas y comprometerse en su realizacion, y
con un elevado sentido de compromiso social. En consonancia con
esta perspectiva, se buscara generar y fortalecer alianzas con
universidades nacionales y extranjeras, de manera de concertar
estrategias para mejorar la Salud Publica.” (Facultad de medicina
de la Universidad de Chile, 2023)

Debido a que esta institucion académica busca obtener
profesionales de excelencia, sera necesario tener una correcta y eficaz
programacién de los mddulos de clases. Lo cual sin dudas permite avalar
la idea de que existe la oportunidad de mejora y que este trabajo de titulo
tendra un valor significativo para la institucion, en especifico para la
especialidad de Radiologia en la FM-UCH.



II. Radiologia en la FM-UCH

Se conoce que la escuela de postgrado de la FM-UCH ofrece, a los
médicos cirujanos certificados en Chile, la especializacidon en Radiologia,
la cual se denomina Imagenologia. Esta especialidad corresponde a una
rama de la medicina que utiliza técnicas de imagenes para el diagnéstico,
tratamiento de enfermedades y lesiones. (Radiologia en la FM-UCH,
2023).

Con el fin de disminuir la brecha que tiene la radiologia en el ambito
de atencién a lo largo de Chile (Grupo prensa digital, 2023), la FM-UCH
imparte un programa de titulo especialista (PTE) en Radiologia, con el
proposito de contribuir a la formacidén de especialistas de excelencia en
Radiologia.

Segun el programa de la Universidad de Chile el proceso de
especializacion consiste en lo siguiente:

“La especializacién se efectla en 3 afos, que corresponden a seis
semestres a tiempo completo (49 semanas efectivas anuales), con
un horario de trabajo de 44 horas semanales mas los turnos de
residencia que determina el Departamento, presenciales, por lo que
el plan de estudios totaliza 7.147 horas, equivalentes a 240
créditos. Se desarrolla principalmente en torno a las Rotaciones y
Actividades Practicas por las Unidades Clinicas organizadas en
rotaciones comunes a todos los residentes, y una electiva,
complementadas con Cursos Tebricos y otras actividades
académicas de Aula. (Radiologia en la FM-UCH, 2023).



Capitulo 2

Planteamiento del problema

Este trabajo de titulo se desarrolla segun el contexto de la
programacion de modulos en la especializacién de Radiologia. El cual es
realizada manualmente por una Unica persona. Si bien esta situacion seria
mucho mas compleja en otro contexto, dado que la cantidad de alumnos
no es muy grande, esta si presenta sus complejidades, las cuales son
notorias al momento de programar y sobre todo si esta es manual.

Todas las complejidades las enfrenta un coordinador, quien debe
tomar multiples decisiones al asignar manualmente las rotaciones de
modulos para cada estudiante, cabe mencionar que esto se realiza para
los 3 afos de la carrera, es decir, no se realiza la programacion semestral,
como por lo general otras instituciones acostumbran a hacerlo. Esta
programaciéon se concluye en aproximadamente un mes de trabajo del
coordinador.

En la actualidad, el programa de Radiologia ofrece hasta 11 cupos
anuales para nuevos estudiantes, aunque durante los Ultimos afios se ha
programado para 9 o 10 estudiantes. Es importante mencionar que un
alumno muchas veces se ve perjudicado por la planificacién de rotaciones,
por ejemplo, cuando esta obliga a que el estudiante congele a lo menos
un semestre para poder satisfacer las restricciones del sistema (la cual
consiste en que solo se ingresa o reincorpora al plan de estudio a inicios
del afio académico), lo cual implicaria que ese alumno deba cumplir
retrasos innecesarios.

Por lo tanto, el problema principal radica en el elevado tiempo de
respuesta y el complejo proceso de programacion de los modulos,
considerando los diversos requisitos de capacidad, disponibilidad de
periodos, pre-requisitos y la necesidad de respetar las programaciones de
anos anteriores.

Adicionalmente, se le suma el problema que enfrentan Ilos
programas de Radiologia de las distintas facultades de medicina, ya que
estas han declarado que existe un déficit en la cantidad de radidlogos



egresados (Grupo prensa digital, 2023), con tan solo 50 estudiantes
graduados por afio en todo el pais.

En comparacion con estandares internacionales, la brecha es
significativa, siendo solo 6,6 radidlogos por cada 100,000 habitantes en
Chile, frente a los 13 en Europa (Grupo prensa digital, 2023).

Considerando que el 80% de las decisiones médicas se basan en
aplicaciones de imagenologia segun la Organizacién Mundial de la Salud
(Grupo prensa digital, 2023), surge la necesidad de incrementar la
cantidad de radidlogos en el pais. Por lo tanto, es fundamental el poder
encontrar soluciones optimas, ya que esto permitiria simular distintos
escenarios de acuerdo con el nimero de cupos que se pudieran abrir cada
ano.

El problema que enfrenta el coordinador se espera resolver
mediante un modelamiento matematico de la asignacién de maddulos,
pasando de una programacion manual a una computacional, mediante la
optimizacién de recursos. Ademas se busca generar un posible aumento
en el total de alumnos que cursan la carrera, con tal de contribuir a mitigar
el déficit de radidlogos en el pais.

Sin dudas este modelamiento no solo permitira reducir el tiempo de
programacion de las rotaciones para los estudiantes. Sino que también se
busca generar propuestas que puedan traducirse en un aumento potencial
de recursos monetarios para la Universidad de Chile.



Capitulo 3
Objetivos y Alcances

a) Objetivo General:

Realizar un modelo matematico usando la informacion del PTE, en
donde se respalde y optimice la planificacidn de rotaciones médicas de los
estudiantes de la especialidad de Radiologia de la FM-UCH, con tal de
analizar y evaluar el potencial aumento en los cupos de alumnos anuales
que la institucidon puede admitir.

b) Objetivos Especificos:

1. Levantar el proceso actual que experimenta el centro de Radiologia
de la FM-UCH, con el fin de entender el contexto en el que se llevara
a cabo el trabajo.

2. Modelar matematicamente las restricciones del problema actual con
la intencion de representar la situaciéon que presenta el Centro de
Radiologia.

3. Analizar la sensibilidad de las restricciones, con tal de maximizar la
capacidad de estudiantes en diversas situaciones propuestas a la
institucién.

4, Sintetizar los resultados matematicos obtenidos en la optimizacion
del modelo, con el propdsito de facilitar la toma de decisiones y la
comunicacién efectiva de los resultados.

c) Alcances:

En relacion con los datos de afios anteriores, se presentaran
diversas situaciones de beneficios y acciones que podra realizar la
institucion.

El modelo sera implementado en Python; sin embargo, los
resultados se reflejaran en Excel. Esto se hace con el objetivo de facilitar
la comprensién rapida de los resultados del analisis. En este ultimo, se



presentaran los distintos escenarios y programaciones de rotaciones
propuestas para la institucion. En donde cada una implica diversas
acciones que la institucidn podria tomar y también proporciona distintos
beneficios.

Es importante sefialar que este trabajo solo estudiara el caso de los
nuevos estudiantes que ingresen a la carrera. En futuros trabajos de
titulo, se podria continuar trabajando sobre este mismo modelo para
abordar la situacibn de tener nuevos vy antiguos alumnos
simultaneamente.



Capitulo 4

Marco conceptual

Existen diferentes tipos de problemas de planificacion, en donde la
mayor dificultad que enfrentan estos tipos de problemas, corresponde al
de encontrar una configuracién Optima, dado que dependen de las
cantidades de objetos/maquinas/personas que puedan realizar dicha
actividad.

A continuacion, se definird algunos conceptos claves que se ven
involucrados en los problemas de planificacion:

i) Problemas de planificacién

En término generales, los problemas de planificacién se pueden
dividir en dos. Los modelos deterministicos, los cuales son aquellos en los
gue todos los datos del problema son conocidos y no hay incertidumbre
alguna. Y Por otro lado, se tiene los modelos estocasticos que
corresponden a modelos que presentan incertidumbre y variabilidad en
sus resultados.

Este tipo de problemas deterministicos suelen ser utilizados en
situaciones en donde se busca entender y predecir el comportamiento de
los sistemas bajo condiciones especificas y bien definidas (Linear
Programming, s.f.).

Por lo tanto, se determinara que el problema enfrentado por el
programa de especialidad es del primer tipo, es decir, es un modelo
deterministico ya que se conocen todos los parametros a utilizar y de
hecho el modelo, siempre y cuando no cambie sus valores, genera un
mismo resultado, caracteristicas que corresponden a los modelos
deterministicos.

i) Parametros

En 1979 Graham y sus colaboradores se basaron en tres preguntas
gue son utilizadas como criterios de optimizacion: quién, qué y para qué,
para idear su esquema triparamétricoa | B | y (Sociedad de estadistica,



SEIO, Volumen 2 p.13). Este a pesar de ser antiguo, ha demostrado ser
robusto, ya que, con el tiempo, los nuevos problemas y modelos de
planificacion que han aparecido fueron facilmente incorporados al
esquema. Hoy en dia, es utilizado para modelizar o catalogar diferentes
problemas de planificacién (Sociedad de estadistica, SEIO, Volumen 2
p.13).

A continuacion, se da una definicién del esquema triparamétrico,
mencionado anteriormente:

ii.1. Parametro a

Estd relacionado con las caracteristicas de las m maquinas o
procesadores M; (i ={1,...,m}) (Sociedad de estadistica, SEIO, Volumen 2
p.13).

En la ilustracion 2 se encuentra un mapa conceptual de los tipos de
maquinas. En ella se resaltan los modelos de tipo Job shop, ya que este
es el tipo de problemas con el que se puede modelar el problema
abordado en este trabajo de titulo.

e Pl cspecializadas
~ Varias 7
magquinas N _~ Flow Shop

Maquinas )
especializadas |

Open Shop

Ilustracion 2: mapa conceptual de los tipos de maquinas. Elaboracion propia.

En los problemas del tipo Job shop, el subconjunto de maquinas que
procesa un trabajo y el orden del proceso, son conocidos pero
irrelevantes.

En contexto con la problematica que se aborda en este trabajo de
programaciéon de las rotaciones de Radiologia, los estudiantes
corresponden a los trabajos J; y las rotaciones médicas a las maquinas



M; . Ademas, el problema no se considera tan complejo como para
considerar diferenciacion en criterios. Sin embargo, podrian existir ciertas
preferencias, por ejemplo, que un alumno al que solo le quedan dos
rotaciones para obtener su titulo sea prioridad (en cuanto a no retrasarse)
frente a uno de segundo afo con 5 rotaciones reprobadas.

Si bien las situaciones anteriores no seran estudiadas en este
trabajo, estas consideraciones pueden ser incorporadas en un proximo
modelo matematico, a través de ciertas modificaciones en las
restricciones, presentes en el modelamiento. Con esto se evitaria
complejizar el modelo de manera innecesaria.

En unos items mas adelante se abordara este tema al hablar de los
criterios de optimalidad v.

ii.2. Parametro B

Esta relacionado con las caracteristicas de los j trabajos o tareas a
procesar j; (i ={1,..,n}). Las condiciones necesarias para la ejecucién de
los trabajos se pueden caracterizar de la siguiente manera (Sociedad de
estadistica, SEIO, Volumen 2 p.15).:

i. Interrupciones (pmtn): significa que durante el tiempo de
procesamiento de alguna operacidén, el proceso se pueda detener y
continuar mas tarde.

ii. Relaciones de precedencia: esto sucede cuando el inicio del
procesamiento de un trabajo esta condicionado al termino de otro.

iii.  Existencia de fechas de disponibilidad; esta representada por r;, en
donde este parametro permite diferenciar problemas dinamicos de
estaticos.

iv. Cotas al nUmero de operaciones: Esta condicion es necesaria para
casos especificos de Job shop, donde el niumero de maquinas es
inferior al de operaciones.

v. Tiempos de proceso: hay problemas que son resolubles de forma
unitaria y no de forma general.

vi. Recursos adicionales: estos son definidos al principio del
modelamiento matematico por lo que no cumplen las mismas
funciones que las maquinas, a pesar de que en el contexto real
sean lo mismo. Por ejemplo, un profesional puede crear un modelo

10



donde algunas de sus maquinas correspondan a los recursos
adicionales del modelo de otra persona o viceversa.

Si la informacion vista anteriormente, se asocia a la especialidad de

Radiologia de la FM-UCH, se puede concluir que el problema abordado se
caracteriza por un parametro beta del siguiente tipo, obteniendo las
siguientes restricciones:

Vi.

No permite interrupciones: Un estudiante no puede detener una
rotacién en la semana 3 y continuarla en semana 6, ya que esto
aumentaria la cantidad de topes en la programacion ya existente,
generando que la decisién de una persona, afecte a las restricciones
de capacidad de dos periodos o mas.

Ademas, segun lo informado por el coordinador, cuando un alumno
presenta una licencia médica por un periodo no menor, a ese
alumno se le reprueba ese moédulo y tiene que reprogramar
nuevamente aquel médulo completo.

No tiene relaciones de precedencia: Esto se debe a que, no existe
favoritismo con ningun estudiante, respecto a quién debe tomar un
modulo primero.

Es un problema estatico: Debido a que, segun lo acordado con el
coordinador de la especialidad, no se requiere agregar diferencias
en los tiempos de inicio de las rotaciones, ya que se decidid no
complejizar el modelo y solucionar esto planificando solo al inicio
del periodo académico.

Para que la reprogramacién no perjudique las planificaciones de los
alumnos que prosiguieron con sus estudios, se vuelve a optar para
que las funciones de coste de la funcidn objetivo sean las que
favorezcan a los alumnos que van al dia.

Existe una cota de 38 operaciones que corresponden a la cantidad
necesaria de rotaciones que un estudiante debe cumplir para
obtener el titulo de especialidad en Radiologia.

Los tiempos del proceso seran agrupados en 4 semanas, de esta
forma el tiempo de duracion de cada moddulo corresponde a un
periodo de tiempo.

No se utilizardn recursos adicionales y se considerara a todos los
maodulos como maquinas.
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ii.3. Parametro y

El Ultimo campo denominado Criterios de Optimalidad, define el

namero de funciones objetivo (FO) que buscara optimizar el problema y
sus caracteristicas (Sociedad de estadistica, SEIO, Volumen 2 p.15-16).

Una vez completada una planificacién, es posible calcular a cada

trabajo, los siguientes indicadores (KPI) :

Tiempo de termino C; asociado al momento en el que trabajo j

completa todas sus operaciones.

Tiempo de demora, que se obtiene de calcular L; =C; —d;; en la
cual se tiene que dj equivale a la fecha limite y Cj al tiempo de
realizacidon de la planificacion. Lj representa un retraso en caso de
ser positiva y representa un término anticipado cuando es negativa.
Tiempo de tardanza, que se calcula segun la férmula T; = max{0,d;}
Indicador de trabajo tardio U; que valdra 1 si el trabajo no se

concluye antes de su fecha limite, sino es igual a 0.

Por lo tanto, basandose en los indicadores expuestos anteriormente,

se definen las funciones objetivo a minimizar. Para poder castigar mas a
los escenarios en los que ocurre un retraso, se pude utilizar funciones
crecientes en el tiempo.
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Capitulo 5
Metodologia

Debido a que este trabajo de titulo es mas similar a un trabajo de
investigacién, este cuenta de ciertos procedimientos necesarios de
realizar, con tal de obtener los resultados esperados.

A continuacién, se detalla el procedimiento representado en el
siguiente diagrama:

1.

Recopilacion de
data

4. 2.

Disefo del Modelamiento
resultado matematico

3.

Analisis de
sensibilidad

Ilustracion 3: Diagrama de la metodologia.

Elaboracion propia.
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(1) Recopilacidn de data

En esta etapa inicial se realiza la recopilacién de la data, tanto la
otorgada por el coordinador de la especialidad de Radiologia como la
encontrada en internet sobre la institucién o la carrera a fin. Mediante
esta informacidon sera necesario entender el rol de la carrera en la
actualidad, en qué consisten las programaciones actuales de la institucion
y cudl es la problematica a la que se enfrenta la institucion.

(2) Modelamiento matematico

Se transcribe la informacién recopilada a un modo matematico, con
tal de que el problema se pueda comprender en una programacion lineal
(PPL) que describa correctamente la situacion. En esta etapa se especifica
la funcion objetiva, variables, parametros y las restricciones que seran
modeladas.

(3) Andlisis de sensibilidad

Posterior a la etapa anterior, se estudia la sensibilidad del modelo
ante cambios en los valores de las capacidades y/o restricciones, ademas,
se determina la efectividad de cada una de las restricciones, con tal de
ver si se puede facilitar el modelamiento. Dichos cambios podrian generar
beneficios y costos a la institucion.

(4) Diseno del resultado

Finalmente, con la informacién y resultados obtenidos
previamente, se mostraran los resultados de las programaciones de las
rotaciones y cambios que deberia realizar la institucion. Presentando los
beneficios y costos de implementar cada una de las opciones obtenidas.

Por dUltimo, cabe mencionar que las etapas del ciclo no
necesariamente son continuas, ya que puede suceder que de la etapa 4
se vuelva a la 3 continuamente, esto se debe a que, a medida que se
analiza la situacidn pueden surgir nuevas ideas.
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Capitulo 6

Desarrollo metodoldgico

A continuacién se muestra el desarrollo de las etapas mencionadas
en el capitulo 5: “Metodologia”, con tal de poder cumplir los objetivos
mencionados en el capitulo 3: “Objetivos y alcances”.

(1) Recopilacidn de la data

Una parte de la informacién que se necesita conocer, fue entregada
al inicio de este trabajo de titulo, la cual consiste en la informacion de la
facultad y de la especialidad de Radiologia. Pero también es necesario
mostrar informacion recibida de parte del coordinador de carrera, la cual
sera muy util al momento de ejecutar las siguientes etapas de la
metodologia.

Segln lo anterior, a continuacidon se entrega algunas de las
restricciones que el coordinador debe cumplir al momento de programar
los horarios de los estudiantes de la especialidad de Radiologia. Cabe
mencionar, que en el item (2) parte d, se mostraran de forma matematica
las restricciones.

e Los estudiantes deben aprobar un total de 38 moddulos (en este
trabajo de titulo se le llamara modulos a lo que, por lo general, se
le conoce como asignatura o ramo), en donde cada uno tiene una
duracion de 4 semanas.

e Los estudiantes deben cursar 3 periodos de vacaciones, es decir,
estos equivalen a 3 moddulos (Vacaciones I, Vacaciones II y
Vacaciones III). Los cuales soélo pueden ser tomadas entre los
meses de enero-marzo. El ultimo moéddulo, Vacaciones III, debe
cursarse en el periodo 38, siendo este el término de la carrera.

e Existen moddulos en donde es necesario utilizar equipamiento
médico e infraestructura de ciertos hospitales. Es por esto, que
existen restricciones de capacidad de acuerdo con la disponibilidad
de los equipos.
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e Existen moddulos, que tienen una restriccion de capacidad
determinadas por un docente (Radidlogos subespecialistas), ya que
no pueden enseflar a un numero mayor de estudiantes, este
numero se determina segun cada médulo.

A continuacién, se da detalles de la informacion obtenida por parte
del coordinador. Esta informacién es relevante al momento de querer
estudiar la sensibilidad y de recomendar ciertos cambios a la institucion,
los cuales seran los pasos terminales del trabajo de titulo:

a. Relacion de los maédulos y periodos en la programacién

1. No solo el ultimo periodo tiene definido el médulo que deben cursar
todos los estudiantes (Vacaciones III), sino que esto también es para
el primer periodo, el cual corresponde al médulo “Fundamentos de los
Métodos de Exploracién Diagndstica por Imagenes”, por lo tanto, en
esos periodos se tiene una capacidad sin limites de cupos. Lo cual sin
dudas, ayuda al momento de programar las rotaciones porque ya se
tiene definido los extremos del proceso.

2. Para los otros mddulos, estos tan solo tiene definido en que rango de
periodos deben realizarse, es decir, existen los mddulos que deben
cursarse en cierto afio, el cual corresponde a un rango de periodos
determinados, por ejemplo: Radiologia de Térax Cardiovascular I,
puede ser realizado entre el periodo 2 al 14. A continuacién se
presentan ilustraciones que muestran los afos y periodos en los que
se pueden realizar la rotacion de cada médulo:

e ANo 1: Periodos entre el 1 al 12.

Durante este afio es posible cursar los mdédulos que se observan en
la ilustracion 4. En la cual se especifican los periodos factibles para los
modulo que se puede realizar durante el primer afno.
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Médulo
Fundamentos de los Métodos de Exploracién

10

11

12

Diagndstica por Imdgenes
Radiologia de Térax y Cardiovascular |

Radiologia de Térax y Cardiovascular Il

Radiologia de Térax y Cardiovascular Il
Radiologia de Térax y Cardiovascular IV

Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC |

Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC Il
Radiologia Musculoesquelética: US|

Neurorradiologia — Radiologia de Cabezay Cuello |

Neurorradiologia — Radiologia de Cabezay Cuello Il

Radiologia de Abdomen y Pelvis: Digestivo y
Genitourinario

Radiologia de Abdomen y Pelvis: TC y RM |

Radiologia de Abdomen y Pelvis: TC y RM Il

Radiologia Vascular Il
Radiologia de Abdomen y Pelvis: US|

Radiologia de Abdomen y Pelvis: US Il

Radiologia Vascular |
Radiologia Intervencional |

Radiologia Intervencional Il

Radiologia Pediatrica |l

Radiologia Pedidtrica Il

Vacaciones |

Ilustracion 4: Muestra los rangos de periodos disponibles, que presenta cada médulo para ser
realizado durante el Afio 1. Elaboracién propia.

Por ejemplo, en la ilustracion 4 se observa que Radiologia Vascular

II durante el afo 1, solo puede cursarse en el periodo 11 o 12.

especialidad.

Segundo afo: periodos entre 13 al 25.
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20 21 22 23 24 25

Médulo 13 14 15 16 17 18 19
Radiologia de Térax y Cardiovascular |

Radiologia de Térax y Cardiovascular Il

Radiologia de Térax y Cardiovascular lll

Radiologia de Térax y Cardiovascular IV

Radiologia de Térax y Cardiovascular V

Radiologia Musculoesquelética: Rxy TC |

Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC Il

Radiologia Musculoesquelética: US|

Radiologia Musculoesquelética: US Il

Neurorradiologia — Radiologia de Cabezay Cuello |
Neurorradiologia - Radiologia de Cabezay Cuello Il
Neurorradiclogia — Radiologia de Cabezay Cuello lll --

Radiologia de Abdomen y Pelvis: Digestivo y
Genitourinario
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM |
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM Il
Radiologia Vascular Il
Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis |
Radiclogia de Abdomen y Pelvis: US Il
Radiologia Vascular |
Radiologia Intervencional |
Radiologia Intervencional ll
Radiologia Pedidtrica |
Radiologia Pedidtrica Il
Radiologia Pediétrica lll
Imdgenes Mamarias |
Imagenes Mamarias Il

PET/CT, Radiologia Oncoldgica y Medicina Nuclear

Radiologia de Urgencia
Vacaciones | H

Vacaciones Il

Ilustracion 5: Muestra los rangos de periodos disponibles, que presenta cada médulo para ser
realizado durante el Afio 2. Elaboracién propia.

Por ejemplo, en la ilustracidon 5 se observa que Radiologia Vascular
IT durante el afo 2, puede cursarse entre los periodos 13 al 25.

Tercer afo: periodos entre el 26 al 38.

[ ]
En este ano es posible la realizacién de los siguientes mddulos que
se observan en la ilustracién 6. En la cual se detallan los periodos factibles

para cada médulo que se puede cursar en el tercer ano.
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Médulo 26 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38

Radiologia de Térax y Cardiovascular IV
Radiologia de Térax y Cardiovascular V
Radiologia Musculoesquelética: US Il

Residencia Radiologia Musculoesquelética: Rx - TC -
RM

Neurorradiologia — Radiologia de Cabezay Cuello IV

Residencia de Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza
y Cuello

Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis Il
Radiologia Pedidtrica lll
Imagenes Mamarias |
Imégenes Mamarias Il
PET/CT, Radiologia Oncolégica y Medicina Nuclear
Radiologia de Urgencia
Electivo

Vacaciones Il

Vacaciones lll

Ilustracion 6: Muestra los rangos de periodos disponibles, que presenta cada médulo para ser
realizado en el Afo 3. Elaboracion propia.

Por ejemplo, en la ilustracion 6 se observa que Radiologia de Tdérax
y Cardiovascular 1V, durante el tercer afio solo puede ser cursado en los
periodos 26 al 36.

b. Relacién de los mddulos y localidad en donde son realizados.

Existe mas de un lugar fisico en donde se realizan las rotaciones,
como por ejemplo el Hospital Clinico de la Universidad de Chile (HCUCH)
o el Hospital San Juan de Dios (HSJD), en donde cada lugar permite un
cupo maximo de estudiantes.

Para poder visualizar la situacidn anterior, se da el siguiente
ejemplo: se tiene el médulo de Radiologia de Abdomen y Pelvis: TC y RM
I, la cual tiene una capacidad en HSID de un maximo de 3 estudiantes y
en el HCUCH un maximo de 4.

A continuacion se puede observar la ilustracién 7 que corresponde
un resumen de las localidades que participan y la cantidad de mddulos
que son realizados en ese lugar. Si se cuenta, se observa que solo hay 37
modulos de los 41 y esto se debe a que los 4 faltantes corresponden a los
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maodulos de electivo y vacaciones I, II y III, los cuales no utilizan ninguna
localidad especifica.

Localidades N° de médulos
HSID 5
Hospital Ezequiel Gonzales 1
Hospital Roberto del Rio 1
HCUCH 27
Hospital Luis Calvo Mackenna 1
Urgencia Clinica Las Condes

Ilustracion 7: Muestra la cantidad de mddulos que son impartidos en las diferentes localidades
involucradas en la especialidad de Radiologia en la Universidad de Chile.

Elaboracidn propia.

c. Capacidades de los modulos

Segun la informacién recibida por el coordinador, cada mddulo
presenta una capacidad determinada a inicio de ano, esta debe ser
respetada ya que algunas son limitadas por la infraestructura o por la
mano de obra, que en este caso corresponde a los profesores quienes
muchas veces definen que pueden realizar sus clases con un ndmero
maximo de estudiantes.

Como se observa en la ilustracion 8 cada moddulo tendrd 2
capacidades: la capacidad maxima por grupo que corresponde a la
capacidad del lugar (por lo general es la sala o laboratorio), y por otro
lado se tiene la capacidad maxima de rotacion que corresponde a la
determinada por el docente y/o la facultad en cada mddulo, es decir, es
un valor individual para cada maddulo.
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Rotaciones ID | Cap max grupo | Cap max rot
Fundamentos de los Métodos de Exploracién Diagnéstica por Imagenes 0 20 20
Radiologia de Térax y Cardiovascular | 1 5 2
Radiologia de Térax y Cardiovascular Il 2 5 2
Radiologia de Térax y Cardiovascular IlI 3 5 2
Radiologia de Térax y Cardiovascular IV 4 5 2
Radiologia de Térax y Cardiovascular V 5 5 2
Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC | 6 4 2
Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC I 7 4 2
Radiologia Musculoesquelética: US | 8 2 1
Radiologia Musculoesquelética: US Il 9 2 1
Residencia Radiologia Musculoesquelética: Rx - TC-RM 10 4 1
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello | 11 2 2
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello Il 12 2 2
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello I 13 3 1
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello IV 14 3 1
Residencia de Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello 15 3 1
Radiologia de Abdomen y Pelvis: Digestivo y Genitourinario 16 3 1
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM | 17 4 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM | 18 3 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM Il 19 4 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM Il 20 3 2
Radiologia Vascular Il 21 4 1
Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis | 22 4 1
Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis I 23 3 1
Radiologia de Abdomen y Pelvis: US | 24 2 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: US Il 25 2 2
Radiologia Vascular | 26 1 1
Radiologia Intervencional | 27 3 1
Radiologia Intervencional Il 28 2 04
Radiologia Pediatrica | 29 1 1
Radiologia Pediatrica | 30 1 1
Radiologia Pediatrica Il 31 1 1
Radiologia Pediatrica lll 32 1 1
Imdgenes Mamarias | 33 2 2
Imagenes Mamarias Il 34 2 2
PET/CT, Radiologia Oncolégica y Medicina Nuclear 35 1 1
Radiologia de Urgencia 36 1 1
Electivo 37 2 2
Vacaciones | 38 20 20
Vacaciones Il 39 20 20
Vacaciones lll 40 20 20

Ilustracion 8: Capacidades de los médulos. Elaboracion propia.
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Una vez que se tienen todas las capacidades, en la ilustracion 9 se
puede observar que hay celdas en rojo, los que corresponden a los
maodulos que podrian estar generando un “cuello de botella” en el proceso
al momento de programar las rotaciones. Sin dudas, este punto se
evaluara con mayor detalle en los siguientes item, en especial en el de
sensibilidad.

Rotaciones ID | Cap max grupo | Cap max rot

Fundamentos de los Métodos de Exploracién Diagnéstica por Imdgenes 0 20 20
Radiologia de Térax y Cardiovascular | 1 5 2
Radiologia de Térax y Cardiovascular Il 2 5 2
Radiologia de Térax y Cardiovascular IlI 3 5 2
Radiologia de Térax y Cardiovascular IV 4 5 2
Radiologia de Térax y Cardiovascular V 5 5 2
Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC | 6 4 2
Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC Il 7 4 2
Radiologia Musculoesquelética: US | 8 2 1
Radiologia Musculoesquelética: US I 9 2 1
Residencia Radiologia Musculoesquelética: Rx - TC-RM 10 4 il
Neurorradiologia - Radiologia de Cabeza y Cuello | 11 2 2
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello Il 12 2

Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello Ill 13 3

Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello IV 14 3 il
Residencia de Neurorradiologia — Radioclogia de Cabeza y Cuello 15 3 1
Radiologia de Abdomen y Pelvis: Digestivo y Genitourinario 16 3 1
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM | 17 4 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM | 18 3 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM Il 19 4 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM Il 20 3 2
Radiologia Vascular Il 21 4 1
Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis | 22 4 1
Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis Il 23 3 1
Radiologia de Abdomen y Pelvis: US | 24 2 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: US Il 25 2 2
Radiologia Vascular | 26 1 1
Radiologia Intervencional | 27 3

Radiologia Intervencional Il 28 2

Radiologia Pediatrica | 29 1 il
Radiologia Pediatrica | 30 1 1
Radiologia Pediatrica Il 31 1 1
Radiologia Pediatrica lll 32 1 i
Imégenes Mamarias | 33 2 2
Imagenes Mamarias Il 34 2 2
PET/CT, Radiologia Oncolégica y Medicina Nuclear 35 1 1
Radiologia de Urgencia 36 1 1
Electivo 37 2 2
Vacaciones | 38 20 20
Vacaciones Il 39 20 20
Vacaciones lll 40 20 20

Ilustracion 9:Cambios en las capacidades de ciertos médulos, podrian generar un retraso en el
proceso.
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d. Rotaciones

Ademas de la informacion previamente presentada, el coordinador
también entregd una planificacion de afios anteriores, la cual fue realizada
de forma manual.

En el Anexo A.1 se puede observar que en el afio 2020 ingresaron
9 estudiantes a la especialidad de Radiologia, cuando el coordinador tuvo
gue realizar la programacion de rotaciones para todos los estudiantes
durante los 3 afos que dura la especialidad, sin dudas necesité ser
riguroso en cumplir con las restricciones.

Al analizar la programacion de los afios anteriores, se observa un
suceso importante, el cual consiste en que a pesar de que entran 9
estudiantes, solo fueron 8 estudiantes los que finalizaron los 38 periodos,
debido a que un estudiante decidid renunciar a la carrera en el quinto
periodo.

Hay que recordar, que estos cambios generan un cupo libre en esos
modulos, ya que, el estudiante se ha retirado. Sin dudas, la situacion seria
mucho mas compleja, si un alumno se hubiera reintegrado a los estudios,
ya que esto modificaria la programacion de esa generacion y de otras
generaciones de estudiantes, aunque como se menciond, las
reintegraciones o ingresos solo podran ser a inicio de afio.

Debido a la informacidn anterior, es que se pensoé en realizar clones
de una programacion para 9 alumnos, con la intencidon de averiguar si
existia algun error en el cumplimiento de los requisitos.

El clonaje de esta programaciéon se realizd en Excel, teniendo una
brecha de 1 afio entre cada programa clon. En este clonaje se analizd
detalladamente los cruces entre moddulos, el cumplimiento de las
capacidades Yy restricciones de los médulos.

Una vez clonado la programacion de los afnos anteriores, se
descubrié lo siguiente:

e En la ilustracién 10 se puede identificar claramente que el mddulo
de Radiologia Vascular I, no respeta en todo tiempo su restriccidon
de capacidad, por ejemplo en los periodos 9 y 10 de la ilustraciéon
22 adjunta en el Anexo A.1, se observa que hay 2 estudiantes que
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cursan ese moédulo en el mismo periodo. Este error genera que en
el clonaje también se siga ejecutando la falta de cumplir con el
requisito de capacidad igual a un estudiante por periodo, para el
moddulo de Radiologia Vascular I.

Amar Caniulaf Comejo Correa Cura Latorre Poblete Moya R Zamarin
1
i Rad Abd y Peiv: | Rad Abd y Pelv:
2 A T ey R T TCyRM
4/ HCUCH HCUCH
3 Rad Abd y Pelv: TC| Rad Abd y Pelv: | Rad Abd y Pelv:
RMIIHCUCH | TCyRMIIS) | TCyRM I1S)
a Rad Abd y Pelv: Rad Abd y Pelv: | Rad Abd y Pelv:
TCYRM1S) TCYyRMI TCyRMI
HCUCH HCUCH
5 Rad Abd ¥ Pelv: | pad Abd y Peiv:
TCYRMIL | rcyrmirs)
HCUCH Y.
6 Rad Cabezay Rad Abd y Pelv: Rad Abd y Pelv: TC
Cuello T TC y RM 1 HCUCH)| yRM1S]
7 Rad Abd y Rad Abd y Pelv: Rad Abd y Pelv: TC
Pelvis: Dig y GU TCyRMII S) 'y RM II HCUCH
8 Radiologla Vascular Rad Abd y Rad Cabeza y Radiologia
1 Pelvis: Dig y GU Cuello I Vascular 1
9 Radiologia Rad Abd y Rad Cabezay
Vascular [ Pelvis: Dig y GU Cuello 1
10 Radiologla Rad Cabezay Radiologla cacione: Rad Abd y Pelvis:
Vascular 1 Cuelio I Vascular I d Dig y GU
11 Rad Cabeza y o Rad Abd y Pelvis:
Cuelio Dig y GU Radiclogia Vascular 1|
12 Rad Abd y Pelvis: " oo Radiologia Rad Cabezay | Rad Abd y Pelv: =
Dig y GU Vascular I Cuelio TCyRM I HCUCH
13 Rad Cabeza y Radiologia Rad Abd y Pelvis: | Rad Abd y Pelv:
Cuello I Vascular I GU TCyRMIIS)
14 Electivo Rad Abd y
Pelv: TC y RM nivel Rad Cabeza y Cuello |
15
|-
16 Radlologla Vasculae
"
17
18
Rad| Vascular lt
19 Bectivo Rad Abd y Pelv:
TC y RM nivel !
20
I Radiologia Vascular It
21 Electivo Rad Abd y
Pelv: TC y RM nivel
22
Radiologia Vascular Il
23 Radiologia Vascular
0 I
24 Radiologia Vascular
"
25
Radiologia Vascular it |
26
27 Imagenes
Mamarias I
Imégenes Iméagenes
Mamarias I Rad Urg CLC Mamarias 1T
29 Imégenes Rad Cabezay
Mamarias 11 Cuelio 11
30 Imagenes
Rad Urg CLC Mamarias T
31 Iméagenes Imégenes Rad Cabezay
Mamarias 11 Mamarias 1 Cuello 11 Rad Urg CLC
32 Imagenes Rad Cabeza y
Mamarias 11 Rad Urg CLC Electivo
33 Imégenes Rad Cabeza y Cuello
Electivo Rad Urg CLC Mamarias 1 1
34 Rad Cabeza y Imagenes
Cuelio 11 Electivo Mamarias 11 Mamarias I Rad Urg CLC
35 Rad Cabeza y Imégenes Imégenes Mamarias
Rad Urg CLC Cuello 1T Mamarias 11 1
36 Rad Cabeza y Imagenes Imagenes Mamarias
Cuello 11 Rad Urg CLC Mamarias I b3
37 Rad Cabeza y Imagenes
ﬁ Cuelio IT Mamarias 1T Electivo Electivo

Ilustracion 10: Ejemplo de la programacion manual que se clonara, teniendo el
resultado de 3 generaciones distintas, ya que cada afio ingresaran 9 estudiantes a
la carrera. Se utilizé la misma programacion de afios anteriores para replicarlo en

los 3 afios. Elaboracion propia.
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e También se descubrié que hay un error en el cumplimiento de uno
de los requisitos del modulo “PET/CT Radiologia Oncolégica y
Medicina Nuclear (CLC)”, ya que este programa de afios anteriores
no cumple con el requisito de cursar antes el mdédulo de “Residencia
de Radiologia del Abdomen y pelvis II”. Esto mismo sucede en mas
de un estudiante programado. Dicho error se sigue repitiendo en el
clonaje.

Dado lo anterior, es probable que este error genere dificultades en
la programacion matematica, ya que pide considerar una restriccién que
tal vez es poco significativa en los resultados pero que en realidad solo
genera una situacidn mas compleja, al exigirle algo que tal vez no es
necesaria. Lo anterior se comprobara al evaluar la situacién con esta
restriccion o sin esta.

Si bien el modelo matematico, no analizarad la situacién de tener
nuevos y antiguos alumnos, a los cuales habria que programar sus
rotaciones en el mismo modelo; el clonaje se realiza para verificar que no
existan errores que sean provocadas por la factibilidad de periodos de
cada moédulo y las restricciones que tienen estos que se estudiaran a
continuacion.

(2) Modelamiento matematico

A continuacién, se presenta el modelamiento matematico, el cual
fue programado utilizando el lenguaje de Python, en donde se trabajé con
la version 3.8 .

El trabajo consiste en modelar la programacidon manual que
realizaba el coordinador en un modelo matematico, en donde se tendra
una funcién objetiva con sus restricciones a cumplir, también es
importante en tener la data en el mismo lenguaje, ya que se debe definir
cada variable a utilizar. Es por esto que toda la data se tiene en Excel, la
cual se puede leer sin dificultad en el programa de modelamiento
realizado en Python.

A continuacion se presentan y definen todas las partes involucradas
en el modelamiento matematico:
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a. Variables

Es necesario determinar las variables del modelo, las cuales
corresponde al numero de estudiantes (B), la cantidad de mddulos que
impartira la institucion (M) y el nUmero de periodos que requiere la
carrera para ser finalizada (7).

La variable B solo considera la cantidad de estudiantes nuevos, al
momento de tener que programar, ya que en este trabajo se modelara
sin pre-existencias.

b. Parametros

Se tiene que para poder determinar los parametros de este
modelamiento matematico, se necesitd realizar el siguiente paso: definir
un ID para cada mddulo, es decir se tendria un mddulo 0 hasta el 40 que
corresponden a todos los modulos que ofrece la institucion.

A continuacidén se presenta una ilustracion con los médulos y sus

ID:
Rotaciones ID Rotaciones D
i o B Radiologia Vascular Il 21
Fundamentos de los Métodos de Exploracién Diagnéstica por Imag 0 - - - -
Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis | 22
Radiologia de Térax y Cardiovascular | 1 || Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis Il 23
Radiologia de Térax y Cardiovascular Il 2 ||radiologia de Abdomen y Pelvis: US | 24
Radiologia de Térax y Cardiovascular Il 3 ||Radiologia de Abdomen y Pelvis: US II 25
Radiologia de Térax y Cardiovascular IV 4 Radiologfa Vascular | 26
Radiologia de Térax y Cardiovascular V 5 ||Radiologia Intervencional | 27
Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC1 6 Radiologia Intervencional Il 28
Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC Il 7 ||Radiologia Pediatrica | 29
Radiologia Musculoesquelética: US | 8 || Radiologia Pediatrica | 30
Radiologia Musculoesquelética: US Il 9 ||Radiologia Pediétrica Il 31
Residencia Radiologia Musculoesquelética: Rx - TC-RM 10| Radiologia Pediatrica Ill 32
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello | 11 Imégenes Mamarias | 33
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello Il 12||imagenes Mamarias Il 34
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello lll 13| PET/CT, Radiologia Oncolégica y Medicina Nuclear 35
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello IV 141|Radiologia de Urgencia 36
Residencia de Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello 15| | Electivo 37
Radiologia de Abdomen y Pelvis: Digestivo y Genitourinario 16| vacaciones | 38
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM 17]|vacaciones Il 39
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM | 18| vacaciones Il 40
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM Il 19
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM I 20

Ilustracion 11: Representacion de los médulos con su respectivos ID.

Elaboracion propia.
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Luego se determinaron ciertos bloques, en donde se relacionan las
unidades de trabajo y los mddulos que se realizan en esa unidad, es por
esto que era necesario tener definido previamente la relacion Médulo -
ID.

A continuacion, se puede observar el primer parametro que
corresponde a los bloques que se utilizan en este modelamiento:

Bloques de las Unidades _
Unidad de Radiologia Térax (HCUCH) 1,2,3,4,5
Unidad de Radiologia Musculoesquéletica (HCUCH) 6,7, 10
Unidad de Ecografia Musculoesquéletico (HCUCH) 8,9
Unidad de Neurorradiologia (HSJD) 11, 12
Unidad de Neurorradiologia (HCUCH) 13, 14, 15
Unidad de Radiologia de Abdomen Pelvis (HCUCH) 17,19, 21, 22
Unidad de Radiologia de Abdomen Pelvis (HSJD) 18, 20, 23
Unidad de Ecografia de Abdomen Pelvis (HCUCH) 24, 25
Unidad de Radiologia Intervencional (HCUCH) 27,28
Unidad de Imagenes Mamarias (HCUCH) 33,34

Ilustracion 12: Bloques de las unidades involucradas en el trabajo de programacion.

Elaboracion propia.

Para generar un bloque, este debia tener mas de un ID, es por esta
razén el que si se observa la ilustracion 12, se ve que faltan ciertos ID.
Esto se debe a que existen mas unidades involucradas, pero estas solo
presentan la participacion de un modulo. En el Anexo B.1. se puede
observar las demas unidades con sus respectivos ID.

También es necesario el definir en Python, el hecho de que ciertos
madulos presentan una adyacencia entre si, es decir, se debe cumplir que
el mdédulo a, debe realizarse antes que el moédulo b. Por ejemplo, el
moddulo de Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC I, debe realizarse
antes que el modulo de Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC II, ya que
se considera como etapa 1 y etapa 2 del proceso de aprendizaje de dichos
madulos.
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Independiente Dependiente
Radiologia de Tdrax y Cardiovascular | Radiologia de Tdrax y Cardiovascular Il
Radiologia Musculoesquelética: Rxy TC | Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC Il
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello | | Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello Il
Radiologia de Abdomen y Pelvis: US | Radiologia de Abdomen y Pelvis: US I

Ilustracion 13: Ejemplo de ciertos médulos que son adyacentes entre si.

Elaboracidn propia.

En la ilustracién 13, se observan solo algunos ejemplos de los
maodulos que son adyacentes, siendo el modulo “independiente” el médulo
que determina en periodo de partida para el mdédulo “dependiente”, ya
que si no es cursado el mddulo independiente, el dependiente debe
esperar hasta que suceda, todo esto con el fin de cumplir con la
adyacencia estipulada.

También existen mddulos que presentan como requisito el haber
cursado otro modulo previamente, sin importar si este tiene relacidon en
el nombre. Como por ejemplo, el mdédulo Radiologia Vascular I debe ser
cursado antes que el modulo de Radiologia Musculoesquelética: US I, ya
que este ultimo mencionado solo tiene este requisito.

Algunos requisitos son muy similares al de adyacencia, ya que se
rigen por tener un avance continuo, es decir, el I, II, III y asi
sucesivamente, por lo tanto, se dird que esos moddulos presentan
continuidad en los estudios.

Requisitos del mdédulo

Requisito: Rotacién | y Il deben ser hechas en ese orden y una tras otra.

Prerrequisito haber realizado la rotacién de Radiologia de Térax y Cardiovascular | y Il
Radiologia Intervencional | | Prerrequisito haber realizado la rotacién de Radiologfa Musculoesquelética: Rx y TC 1y |I

(ID= 26) Prerrequisito haber realizado la rotacién de Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM | y Il
Prerrequisito haber realizado la rotacién de Radiologia de Abdomen y Pelvis: Digestivo y Genitourinario
Prerrequisito haber realizado la rotacién de Radiologia de Abdomen y Pelvis: US Iy I

Ilustracién 14: Ejemplo de los requisitos previos que tienen ciertos moédulos.

Elaboracidn propia.

Por ejemplo, en la ilustracion 14 se observa el mddulo ID 26, que
presenta todos esos requisitos, por lo tanto, el modelo matematico debera
considerar todos esos requisitos al momento de programar.
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Ademads, hay que tener en consideracidon, que existen modulos
equivalentes, esto se debe a que se realizan en 2 ubicaciones, por
ejemplo: el mdédulo de Radiologia de Abdomen y Pelvis: TC y RM I se
cursa en HCUCH y también en HSID. Lo cual se entiende, que el modelo
al momento de programar debe asignar solo uno de estos dos modulos.

Opcion Médulos
. Radiologia de Abdomen y Pelvis: Radiologia de Abdomen y _ ., .
Rot A Radiol Pediat | (HRDR
acion TCy RM | (HCUCH) Pelvis: TCy RM Il (Houch) | Radiologia Pedidtrica I (HRDR)
) Radiologia de Abdomen y Pelvis: Radiologia de Abdomen y , . .
R B Radiol Pediat | (HCUCH
otacion TCy RM I (HSID) Pelvis: TCy RM Il (HsJp) | \2ciologia Pedidtrica | { )

Ilustracion 15: Equivalencia de mddulos, si se cursa la opcion A de cierto modulo, el modelo no
considerara como opcién futura la Opcion B ya que son equivalentes.

Elaboracién propia.

Por otra parte, se necesitd definir los periodos factibles para cada
madulo, algo muy similar a lo visto en las ilustraciones 4, 5y 6. Pero se
tuvo que escribir mediante el lenguaje de Python, dejando una matriz con
0 y 1. En donde si cierto mdodulo tenia un 0 en el periodo 1, significa que
no se puede realizar en dicho periodo. Y se entiende que sera lo contrario
cuando se tiene un 1 en cierto periodo, es decir, que si se puede cursar
en dicho periodo.

El resultado de lo mencionado recientemente, se puede observar en
el Anexo B.2. donde se ve claramente que es casi visualmente lo mismo
a las ilustraciones de los periodos factibles (ilustraciones 4,5y 6).

Con relacion a la data de las capacidades, esta se modela segun el
valor de las capacidades maxima de rotacidon que tiene cada mddulo. Es
decir, se hace el modelamiento con la tercera columna de la ilustracion
ne 9.

En sintesis, el modelamiento matematico debe dejar bien definido
los siguientes puntos:

- La relacién de los médulos con el ID.

- Los bloques de cada unidad comprometida en la programacién.

- La adyacencia existente entre algunos maddulos.

- Los requisitos de dependencia de haber cursado ciertos modulos
previamente.
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- Existencia de mddulos equivalentes entre si.

- Existencia de requisitos y adyacencias equivalentes para un tercer
madulo involucrado.

- La factibilidad de cada médulo en cada periodo determinado.

- Las capacidades maximas de cada modulo.

c. Funcién objetivo

La formula que se optimizara en el modelamiento matematico
implementado en Python corresponde a la funcion objetivo, la cual tiene
como objetivo minimizar los tiempo de finalizacion de la carrera.

En consecuencia, su enfoque sera garantizar que todos los
estudiantes completen exitosamente todos los moddulos en la menor
cantidad de periodos posibles, por supuesto que siempre teniendo en
mente el cumplimiento de todas las restricciones establecidas.

Min Z z Z(T*Xb,m,t)

VbEB YVMEM VtET

en donde X es una variable de decision,
x = 1,siasigno al estudiante b el médulo m en el periodo t, sino x =0.

Ecuacién 1: Funcién objetivo del modelamiento matematico

En la ecuacién 1 se tiene la funcidén objetivo la cual estd conformada
por una sumatoria triple, en donde se va evaluando todos los periodos (T)
de la variable de decision x, la cual depende de b, m y t. En el Anexo C.1
se adjunta un print del documento que se obtiene al momento de correr
el programa.

Un ejemplo de lo anterior, seria si evaltan al estudiante b=2, en el
modulo m=3 y en el periodo t=4, el resultado tiene dos opciones: esta
puede salir con un valor igual a 1, es decir, ese estudiante cursara el
modulo 3 en el periodo 4 o en el caso contrario, su resultado sera igual a
0.
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d. Restricciones

Como bien se menciond en el comienzo de este capitulo, toda
funcion objetivo tiene variables de decisidon, parametros y restricciones
que debe cumplir.

Es por esto, que a continuacidn se presentaran las restricciones de
este modelo de programacion:

a. Se requiere que el modelo entregue siempre el modulo de ID 0 en el
primer periodo:

Vb € B: asignacionesyrepigsipm=o0r=0] = 1

Restriccion 1: Asignacién del médulo 0 en el periodo 0. Elaboracion propia.

Lo cual se traduce en lo siguiente: que a todo estudiante siempre
se le asignara el modulo 0 en el periodo 0 (en Python los periodos
seran designados del 0 al 40). Lo anterior también se realiza para el
modulo 40 que corresponde al de Vacaciones 3, el cual debe ser
asignado en el periodo 37 para todos los alumnos, solo que ahora la
variable M serd igual a 40 y la variable T es igual a 37.

b. Se necesita asignar la cantidad de rotaciones de forma obligatoria a
cada estudiante, donde M es la cantidad de mddulos que impartira la
instituciéon y L corresponde a la longitud de equivalencia (lista ya
definida en el programa).

z be,m,t >M—-L VbeRB

VmeM VteT

Restriccion 2: Permite asignar el numero de rotaciones obligatorias.

Esta restriccion dice que la cantidad de moddulos que debe
cumplir no corresponde a la totalidad de moddulos que imparta la
institucion, esto se debe a que existen mddulos equivalentes entre si,
por lo que el estudiante solo debe cursar uno de ellos. Y es por esta
razén que la sumatoria debe ser al menos igual o mayor a esa resta.
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C.

Un estudiante puede cursar, tan solo una vez el modulo en todo el
horizonte temporal, lo que equivale a decir que, el estudiante N solo
puede cursar el modulo A, a lo mas 1 vez en toda la carrera. Esta
puede ser 0, ya que no necesariamente cursara el 100% de los
modulos (el total es de 41 y solo se necesitan aprobar 38).

ZXb,m,t <1 VbeB vmeM

Restriccion 3: Mediante esta ecuacion se busca cumplir con

el hecho de rendir solo una vez el médulo.

La anterior restriccion significa que dentro de la sumatoria deseo
evaluar en qué periodo t, se curso el médulo m, esta sumatoria a lo
mas me puede dar un valor de 1. Dado que cada estudiante cursara
cada modulo 1 sola vez en su carrera.

Mediante esta ecuacion se respeta el que no se pueden asignar
madulos ya asignados, por lo tanto, se podra cumplir, el que una vez
aprobado, no se necesita cursar de nuevo.

Asignaciones_Previas[b, m,t] < Xp,,, VbEB, VmMEM, VteT

Restriccion 4: Permite respetar el que una vez asignado el médulo, ya no

se considera una opcion para cursar.

En la restriccion 4, se estd en la situacién de evaluar al
estudiante b, para el médulo m y en el periodo t. En donde la
asignacion previa de ese mismo valor de las variables B, My T; deben
dar igual o menor, ya que no puede suceder que un estudiante haya
inscrito 2 o mas veces el mismo moddulo, dado que estaria perdiendo
la oportunidad de avanzar y ademas le estaria quitando el cupo a otro
estudiante que lo necesita, lo cual sin dudas implicaria que el modelo
no es optimo.
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e. Mediante esta ecuacién se cumple el requisito de que solo se puede
asignar, como maximo un moddulo por periodo.

S S Hpes 1

VbEB VtET

Restriccion 5: Permite asignar un modulo por periodo.

Esta sumatoria doble permite evaluar a todos los modulos que
cursa el estudiante b, es decir, por cada modulo cursado en dicho
periodo se iria sumando 1. Por lo que siempre el resultado deberia ser
0 o1, no mas.

f. Mediante la restriccion 6, se permite respetar la equivalencia entre
modulos, ya que si un moédulo es equivalente con otro, solo se podra
cursar uno de ellos en toda la carrera.

Z Xpgt + Xpg1e <1 | Vb€ B,vm € len(equivalencia.ilocl:,0])
VteT

Restriccion 6: Cumple la equivalencia de los mddulos

En esta restriccion se tiene las siguientes equivalencias y
definiciones de variables:

e g= equivalencia.iloc[m,0]. Donde g es la asignacién del mdédulo que
estd en la columna 0 del archivo de equivalencia.

e gl= equivalencia.iloc[m,1]. Donde q1 es la asignacion del mddulo
que esta en la columna 1 del archivo de equivalencia.

g. Mediante la restriccidon 7, se puede respetar la capacidad maxima que
tiene cada mddulo en cierto periodo de la programacion.

ZXb’m’t <C vaM,vtET
VbEB

Restriccion 7: Permite respetar la capacidad maxima por maédulo.

Se tiene que C= cap_max.iloc[m,1]. Donde C corresponde al
valor de la columna “maxima por rotacion” para dicho modulo m que
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se evalla. Es decir la sumatoria de estudiantes que cursan ese modulo
en dicho periodo, no debe ser mayor que la capacidad por rotaciéon de
ese modulo (ver ilustracion 8 en el capitulo 6.1.c)

Mediante la restriccidn 8 se busca respetar la adyacencia de los
modulos. Ya que se espera tener para el estudiante b, el primer
madulo asignado en el periodo t y asi confirmar que en el t+1 se cursa
el médulo que continuaba.

(X[b,adyacencia.iloc[:‘l][l],t] == X[b,adyacencia.iloc[ 1[1t+1] )

B

vl € len(adyacencia. ilocy 1]),‘v’b EB,Vte(T—-1)

o

Restriccion 8: permite respetar la adyacencia de los mddulos.

Mediante la restriccidn 9 se busca respectar la adyacencia de modulos
que puedan tener dos tipos de antecesores que son equivalentes entre
ellos, por lo que si se cumple con la igualdad, esto implica que solo se
cursé 1 de los antecesores y no los
(X[b,(adyacencia.equivalentes.iloc( ;2)(D),t+D)] ~

= X[b,(adyacencia.equivalentes.iloc( 5 1D(D),(D)]

+ X[b,(adyacencia.equivalentes.iloc( :,0) (l)),(t)] )

Vi e len(adyacencia. ilocy ,0]),Vb EBVte(T—-1)

Restriccion 9: permite cumplir con la adyacencia y la equivalencia de los médulos al mismo
tiempo.

Mediante la restricciéon 10, se busca respetar los requisitos a cumplir,
previo a la inscripcion del modulo. Por lo tanto, si se cumple con la
ecuacién, el médulo m cursé con todos los mddulos que eran requisito
previos.
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(X[b,(requisitos.iloc[:,l])(l),t] < z X[b,(requisitos.iloc[:,0])(l),r])
Vret

vlielL vbeB,vVteT.
Donde L = len(requisitos.iloc|:,0])

Restriccion 10: permite cumplir con los requisitos previos de cursar cierto médulo.

k. Mediante la restriccion 11 se busca respetar los requisitos de modulos
que requieren uno de los dos mdodulos equivalentes, si se cumple esta
desigualdad se estaria realizando solo uno de los moddulos
equivalentes.

(X[b,(requisitos_equivalentes.iloc[:,2])(1),t] <

Z X[b,(requisitos_equivalentes.iloc[:,l])(l),r] + Z X[b,(requisitos_equivalentes.iloc[:,O])(l),r])

Vret Vret
vlielL vbeB,VvVteT.

Donde L = len(requisitos_equivalentes.iloc|:,0])

Restriccion 11: Permite realizar solo uno de los médulos equivalentes.

|.  Mediante la restriccion 12 se permite realizar la asignacion de mddulos
respetando la factibilidad de cada uno, es decir, que se busca respetar
que todos los mddulos sean realizados en los periodos que se detallan
en las ilustraciones 4,5 y 6.

Xipmy < factibilidad _periodo.ilocpy [t + 2] Vb€ B,Yyme M,VteT

Restriccion 12: permite asignar los médulos respetando la factibilidad de cada uno.

Ademas de las restricciones anteriores, también se tiene otro
grupo el cual corresponde a las restricciones por bloques, los cuales
fueron definidos cuando se detallaron los parametros de este modelo.
A continuacién se muestran las restricciones por bloques:
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a.

Mediante la restriccion 13 se respeta la capacidad maxima del bloque
de Térax, la cual corresponde a 5 estudiantes por periodo.

X[b,Z.iloc[mlo:],t] <5 VteT
VbEB VmE len(Z)

Donde Z equivale a el bloque de Radiologia de Torax

Restriccion 13: : Permite respetar la Capacidad maxima del bloque de Térax.

b. Mediante la restriccion 14 se respeta la capacidad maxima de los

C.

d.

blogues de Radiologia Musculoesquelética, la cual es de 4 estudiantes
por periodo.

z Z X[b,A.iloc[mVO],t] <4 VteT

VbeB Yme len(A)

Donde A equivale a el bloque de Radiologia Musculoesquelética.

Restriccion 14: Para cumplir con la capacidad maxima del bloque de Radiologia
Musculoesquelética.

Mediante la restriccion 15, se respeta la capacidad maxima de los
bloques Eco Musculo, que corresponde a 3 estudiantes por periodo.

Xb,Eilocymet) =3 VEET
VbeB Yme len(E)

Donde E equivale a el bloque de Ecografia Musculoesquelético

Restriccion 15: para respetar capacidad maxima del bloque de Eco Musculo.

Mediante la restriccion 16 se respeta la capacidad maxima de los
blogues Neurologia HSJ, que equivale a 3 estudiantes por periodo.
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X[b,F.iloc[m'()],t] <3 VteT
VbEB Vme len(F)

Donde F equivale a el bloque de Neurologia de HS]

Restriccion 16: para respetar capacidad maxima de los bloques neurologia HSJ

e. Mediante la restriccién 17 se respeta la capacidad maxima de los

f.

blogues neurologia HCUCH, que equivale a 3 estudiantes por periodo.

X[b,G.iloc[m’()],t] <3 VteT
VbEB Vme len(G)

Donde G equivale a el bloque de Neurologia de HCUCH

Restriccion 17: Para respetar capacidad maxima de los bloques neurologia HCUCH.

Mediante la restriccion 18 se respeta la capacidad maxima de los
blogues de Abdomen Pelvis HCUCH, que corresponde a 4 estudiantes
por periodo.

XbHilocymet) =4 VLET
VbeB VYme len(H)

Donde H equivale a el bloque de Radiologia de Abdomen Pelvis HCUCH

Restriccion 18: para respetar capacidad maxima de los bloques de Abdomen Pelvis
HCUCH.

g. Mediante la restriccion 19 se respeta la capacidad maxima de los

blogues de abdomen pelvis HSJ], que corresponde a 4 estudiantes por
periodo.
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X[b,l.iloc[m_o],t] <4 VteT
VbeB Yme len(I)

Donde I equivale a el bloque de Radiologia de Abdomen Pelvis HS]

Restriccion 19: Para respetar capacidad maxima de los bloques de Abdomen Pelvis
HSJ.

h. Mediante la restriccion 20 se respeta la capacidad maxima de los
bloqgues de ECO abdomen pelvis HCUCH, que corresponde a 3
estudiantes por periodo.

z Z X[b,].iloc[m'o],t] <3 VteT

VbEB vme len(J)
Donde ] equivale a el bloque de Ecografia de Abdomen Pelvis HCUCH

Restriccion 20: Para respetar capacidad maxima de los bloques de ECO Abdomen
Pelvis HCUCH.

i. Mediante la restriccion 21 se respeta la capacidad maxima de los
blogues de Radiologia Intervencional HCUCH, que equivale a 3
estudiantes por periodo de tiempo.

D D Xikitoeuan <3 VEET

VbeB Yme len(K)

Donde K equivale a el bloque de Radiologia Intervencional HCUCH

Restriccion 21: Para respetar capacidad maxima de los bloques de Radiologia
Intervencional HCUCH.
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j. Mediante la restriccion 22 se respeta la capacidad maxima de los
bloques de Imagenes Mamarias, que corresponde a una capacidad
maxima de 4 estudiantes por periodo.

X[b,L.iloc[m’O],t] <4 VteT
VbEB Vme len(L)

Donde L equivale a el bloque de Radiologia de Imdgenes Mamarias

Restriccion 22: Para respetar capacidad maxima de los blogques de Imagenes
Mamarias.

(3) Analisis de sensibilidad y disefio del resultado

Una vez finalizado el modelamiento matematico, se comienza con
el tercer paso de la metodologia, el cual corresponde al analisis de
sensibilidad de este modelo. Para esto fue necesario generar ciertas
modificaciones a los valores de capacidad de rotacion por modulos y
capacidad maxima por grupos.

Pero el primer cambio generado corresponde al de quitar ciertas
restricciones que al momento de estudiar los clones quedaron en
evidencia que no eran respetadas, y por otra parte, al momento de
estudiar y correr el modelo, este no generaba mayores cambios.

A continuacion se explica con mayores detalles los cambios y
analisis realizados:

a. Modificaciones en los requisitos

Segun lo mencionado anteriormente y lo visto en el capitulo 6 parte
i.4, se decidid no agregar el siguiente requisito: “que el médulo PET/CT
cumpla con ser realizado después del mddulo de residencia de Radiologia
de Abd y Pelvis II”. Por lo que, el mdédulo 23 no tendra que realizarse
antes que el modulo 35.

Esta decision se determina, ya que, como bien se menciona
anteriormente, en la imagen del Anexo A.2. que refleja lo hablado en el
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capitulo 6, se descubre que hay un error en el médulo 32 y 33, ya que, el
moddulo PET/CT Radiologia Oncoldgica y Medicina Nuclear (CLC), no
cumple con el requisito de ir después de Residencia Radiologia de
Abdomen y Pelvis II.

El hecho que demuestra que es una restriccion que no genera
cambios en los resultados, consiste en que en esa situacién se habia
programado manualmente para 9 estudiantes, por lo que permitia
obtener el mismo resultado que se ha obtuvo en el modelo considerando
ese requisito. Por lo tanto, al sacar este requisito y correr nuevamente el
modelo, se comprueba que el resultado no varia, por lo tanto, para el
modelo matematico le es indiferente la existencia de esta restriccién. Por
estas razones, se decidié quitar del modelo.

b. Modificaciones en los valores de las capacidades

Para continuar con el andlisis de sensibilidad, se decide generar
cambios en las capacidades tanto de rotaciones como de capacidad
maxima por modulo. Para poder hacer un anadlisis mas profundo vy
especifico, se decide presentar 3 situaciones distintas, las cuales
corresponden a las siguientes:

b.1. Situacion original:

Para poder generar un cuadro comparativo de las situacion, es
importante mostrar la situacion inicial de la programacién, es decir, ver
los resultados del programa sin cambio de capacidades, tal cual a los
datos recibidos de la institucidon. Los cuales se observan en la ilustracién
16, en donde vemos que la cuarta columna es equivalente a la quinta
columna, dado que en esta situacidn no se realizaron cambios en las
capacidades de ningin maddulo.

Una vez realizado el modelo con los valores de capacidad que se
tiene en la ilustracién 16, se decide correr y obtener los primeros
resultados, este nos dice que la capacidad maxima de estudiantes que
ingresaran a inicio del aino académico seran 9 estudiantes. Dado que con
este valor el programa corre sin ningun problema de cumplir todos los
requisitos.
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Rotaciones ID | Cap max grupo | Cap max rot] Cap. original
Fundamentos de los Métodos de Exploracién Diagndstica por Imagenes 0 20 20 20
Radiologia de Térax y Cardiovascular | 1 5 2 2
Radiologia de Térax y Cardiovascular Il 2 5 2 2
Radiologia de Torax y Cardiovascular Ill 3 5 2 2
Radiologia de Torax y Cardiovascular IV 4 5 2 2
Radiologia de Térax y Cardiovascular V 5 5 2 2
Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC | 6 4 2 2
Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC Il 7 4 2 2
Radiologia Musculoesquelética: US | 8 2 1 1
Radiologia Musculoesquelética: US Il 9 2 1 1
Residencia Radiologia Musculoesquelética: Rx - TC-RM 10 4 1 1
Neurorradiologia - Radiologia de Cabeza y Cuello | 11 2 2 2
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello Il 12 2 2 2
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello I 13 3 1 1
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello IV 14 3 1 1
Residencia de Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello 15 3 i 1
Radiologia de Abdomen y Pelvis: Digestivo y Genitourinario 16 3 1 1
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM | 17 4 2 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM | 18 3 2 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM Il 19 4 2 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM Il 20 3 2 2
Radiologia Vascular II 21 4 1 1
Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis | 22 4 1 1
Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis Il 23 3 1 1
Radiologia de Abdomen y Pelvis: US | 24 2 2 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: US Il 25 2 2 2
Radiologia Vascular | 26 1 i 1
Radiologia Intervencional | 27 3 1 1
Radiologia Intervencional Il 28 2 2 2
Radiologia Pediatrica | 29 1 1 1
Radiologia Pediatrica | 30 1 i 1
Radiologia Pediatrica Il 31 1 1 1
Radiologia Pediatrica Ill 32 1 1 1
Imégenes Mamarias | 33 2 2 2
Imégenes Mamarias Il 34 2 2 2
PET/CT, Radiologia Oncolégica y Medicina Nuclear 35 1 1 1
Radiologia de Urgencia 36 1 1 1
Electivo 37 2 2 2
Vacaciones | 38 20 20 20
Vacaciones Il 39 20 20 20
Vacaciones lll 40 20 20 20

Ilustracion 16: Capacidades del modelo original para los 41 mddulos. Elaboracion propia
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A continuacidon, en la ilustracién 17 se puede observar una
programacién que se genera de los resultados obtenidos por el modelo al
momento de utilizar las capacidades de la ilustracion 16. Inicialmente este
corresponde al resultado de facil entendimiento, ya que si bien el
resultado del modelo necesita un poco de trabajo para poder llegar a este
resultado final, por el contrario a lo que sucede en la actualidad, la
visualizaciéon de la programacidon como esta en la ilustracién 17, no tomara
mucho tiempo para ser realizada.

Original

Periodo| Becario 1 2 3 4 5 6 7 8 9
1
2 6 6 1 1 24 24 16
3 19 2 2 19
4 24 1 16 6 26 24 6 2
5 19 2 24 1
6 26 24 2 16 26 19
7 2 16 26 19 6 1 6
B 16 6 24 2 19
9 24 19 19 38 1 24
10 38 26 6 38 19 26 2
11 26 1 26 16 8 38
12 38 2 12 38 6 16 26
13 8 38 38 16 38
14 28 16 8 4 12
15 28 8 13
16 12 13 8 28 12
17 4 8
18 13 12 12 9
19 12 8 9 13 28
20 13 12 28
21 13 12 28
22 4 28 9 13
23 28 g 4 4
24 g 13 28 9 8
25 8 32 33 33 13 4 :
26 32 9 4 4 > 10
27 23 4 g 36 g : 9
28 9 4 23 36 10 33 15
29 23 36 4 10 33 4 32
30 36 10 23 15 ¢ 32
31 36 15 32 33 10
32 33 9 36 32 ¢ 15 23
33 ¢ 32 9 15 33
34 15 10 23 32 ¢
35 15 33 10 23 36
36 15 33 10 36 23
37 10 32 4 23 15 36
38

Ilustracion 17: Programacion de las rotaciones del modelo original. Elaboracion propia.
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Al analizar la ilustracion 17, se observa que cada mddulo se dejo
con un color que lo distingue, en donde los 9 alumnos que ingresan
comienzan y terminan sus estudios con el mismo moddulo, es decir,
comienzan con el ID 0 y terminan con el moédulo de ID 40. Ademas, se
puede observar que con 9 alumnos este modelo logra maximizar la
cantidad de alumnos, logrando minimizar los tiempos de finalizacién de la
carrera.

La ilustracién 17 corresponde a una visualizacién sencilla, ya que el
resultado que entrega el modelo matematico realizado en Python,
consiste en extensas columnas con 0 y 1 en donde se dice qué mddulos
se otorgaron en cierto periodo y cudles no. En cambio, la ilustracién 17,
solo refleja la programacién final para los 9 estudiantes, especificando el
madulo y el periodo en que sera cursado.

De hecho, en el Anexo D.1. se tiene la ilustracién que muestra los
resultados obtenidos del modelo matematico para el estudiante 9, cabe
recordar, que en el modelo se cuenta del 0 al 8, es por esto que en la
ilustracién se ve que la primera columna habla del estudiante 8 y no el 9.

En esa ilustracion del Anexo D.1. se ve como el modelo otorga los
madulos en un periodo determinado, es decir, cuando el valor de la cuarta
columna tiene un valor igual a 1, significa que el alumno X cursara el
modulo Y en el periodo Z. Esta ilustracidn solo corresponde a una
muestra, ya que este resultado es para todos los estudiantes, quienes
reciben sus moédulos con tal de tener su programacién de rotaciones para
los 38 periodos.

En sintesis, con el modelo original no se ven muchos cambios en la
programacioén, sino que tan solo se agiliza el proceso de programacion
realizado por el coordinador, ya que su trabajo se ve facilitado con este
modelo matematico, reduciendo el tiempo de trabajo que le lleva el
realizar la programacioén de la carrera.
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b.2. Situacion moderada:

Dado que ciertos cambios pueden generar ciertos costos vy
beneficios para la institucién, se decide, mostrar dos situaciones
adicionales a la original.

Una de estas situaciones corresponde a la moderada, esto se debe
a que se generan cambios en las capacidades, siendo los valores iniciales
los determinados en las capacidades de maxima rotacidon, es decir, en
esta situacién los valores de maxima rotacion corresponden a nuestra
cota inferior con respecto a nuestro posible aumento de capacidades en
cada modulo. Sin embargo, no se podra llegar al mismo valor de la
maxima capacidad por grupo, ya que esto generaria un mayor cambio a
realizar por parte la institucion.

Segun la decisiéon anterior, se fue analizando los cambios de

capacidades, comenzando por aquellos que eran adyacentes entre si, pero
que se creia que generaban un “cuello de botella” en el proceso de
programacion.
Al momento de correr el programa se observd, que si solo se aumentan
estas capacidades, no se obtiene ningun cambio en la cantidad maxima
de estudiantes, por lo que se extiende el proceso a gran parte de los
maodulos.

En donde se comienza a trabajar con las siguientes capacidades,
gue se observan en la ilustracion 18. En la ultima columna existen ciertos
valores que estan marcados en rosado, estos corresponden a los cambios
generados en esta situacion, en donde en estos mddulos sus valores son
mayores que los valores de maxima capacidad por rotacién (cuarta
columna) pero que a la vez sus valores son iguales o menores que los que
aparecen en la tercera columna (capacidad maxima por grupo).
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Rotaciones ID | Cap max grupo | Cap max rot] Cap. moderada
Fundamentos de los Métodos de Exploracién Diagnéstica por Imagenes 0 20 20 20
Radiologia de Térax y Cardiovascular | 1 5 2 3
Radiologia de Térax y Cardiovascular Il 2 5 2 3
Radiologia de Térax y Cardiovascular 1l 3 5 2 3
Radiologia de Térax y Cardiovascular IV 4 5 2 3
Radiologia de Térax y Cardiovascular V 5 5 2 3
Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC | 6 4 2 3
Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC Il 7 4 2 3
Radiologia Musculoesquelética: US | 8 2 1 2
Radiologia Musculoesquelética: US Il 9 2 1 2
Residencia Radiologia Musculoesquelética: Rx - TC -RM 10 4 1 3
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello | 11 2 2 2
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello Il 12 2 2 2
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello Ill 13 3 1 2
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello IV 14 3 1 3
Residencia de Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello 15 3 1 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: Digestivo y Genitourinario 16 3 1 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM | 17 4 2 3
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM | 18 3 2 3
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM Il 19 4 2 3
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM Il 20 3 2 3
Radiologia Vascular Il 21 4 1 3
Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis | 22 4 1 3
Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis Il 23 3 1 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: US | 24 2 2 2
Radiologia de Abdomen y Pelvis: US Il 25 2 2 2
Radiologia Vascular | 26 1 1 2
Radiologia Intervencional | 27 3 1 3
Radiologia Intervencional Il 28 2 2 3
Radiologia Pediatrica | 29 il 1 1
Radiologia Pediatrica | 30 1 1 1
Radiologia Pediatrica Il 31 1 1 1
Radiologia Pediatrica Ill 32 1 1 1
Imagenes Mamarias | 33 2 2 2
Iméagenes Mamarias Il 34 2 2 2
PET/CT, Radiologia Oncolégica y Medicina Nuclear 35 1 1 1
Radiologia de Urgencia 36 1 1 1
Electivo 37 2 2 3
Vacaciones | 38 20 20 20
Vacaciones Il 39 20 20 20
Vacaciones lll 40 20 20 20

Ilustracion 18: Cuadro de las capacidades para la situacion moderada. Elaboracion propia .

Luego de haber realizado estos cambios en sus capacidades, se
obtiene un aumento de los estudiantes que pueden ingresar al sistema,
logrando obtener un ingreso de 10 alumnos. Es decir, se logra aumentar
en un 11,1% la capacidad total de ingreso.
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En la ilustracion 19, se puede observar la programacion del modelo
con estos cambios generados en la situacién moderada, en donde se
siguen respetando todas las restricciones, solo que en esta situacion se
aumentaron sus capacidades, y en donde ningun cambio perjudicd la
capacidad maxima que permite la sala o departamento involucrado.

Moderado

Periodo / Becario 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1
2 6 24 1 6 16 16 24
3 2 1 24 19
4 24 26 16 24 2 16
5 6 6 26 1 19
6 24 26 2 1 6 2 16
7 1 24 24 6 19 26
8 26 2 19 16 1 24 6
9 16 38 26 38 2 24
10 12 38 12 26 38 38 38
11 16 19 19 26 1
12 19 19 38 26 19 8 12 2
13 38 6 38 19 38 26 8
14 16 12 8 8 16
15 12 12 28
16 8 12 28 9
17 8 4 4
18 28 13 8 8
19 28 13 12
20 13 8 28 12 12
21 4 13 13 2
22 28 13 4 4 8 4
23 9 28 28 13
24 13 13 28
25 4 4 36 33 28 32 13
26 4 2 33 4
27 10 10 33 36 4 23
28 23 32 ] 10 33 36 10
29 33 23 32 4 36 15
30 ] 32 23 10 33
31 36 15 4 15 10 9
32 23 9 23 36 9 32 g
33 36 23 15 15 10 32
34 32 33 9 9 33 23 36
35 4 32 4 36 15
36 15 10 10 33 15 23 32
37 9 15 32 36 4 23 10 15
38 0 ) 0 ) 0 ) 0 ) 0 )

Ilustracion 19: Programacion de las rotaciones para los 10 alumnos de la situacién moderada.
Elaboracion propia.
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Al igual que en el modelo original, al analizar la ilustraciéon 19, se
observa que los 10 alumnos que ingresan, comienzan y terminan sus
estudios con el mismo modulo, es decir, ID 0 e ID 40 respectivamente.

Un ejemplo del resultado obtenido, al momento de correr el modelo
con las capacidades nuevas de la situacion moderada, se puede observar
en el Anexo D.2. en donde se muestran los mddulos definidos en cierto
periodo para el alumno nimero 10 que ingresa a la institucion.

Si bien los cambios obtenidos generan un costo para la institucién,
como es el aumento de capacidades, esto también se traduce en un
ingreso extra anual. Cabe recordar, que este aumento también ayuda a
reducir la brecha que hay entre la demanda por la carrera y los cupos
disponibles que hay en las instituciones que imparten la carrera.

En sintesis, con el modelo moderado se ve el aumento de un alumno
en la programacion, también se continua agilizando el proceso de
programacion mediante este modelo matematico y ademas se entregan
los resultados obtenidos en una plantilla de Excel que cumple con la
intencidn de ser de facil entendimiento.

b.3. Situacion optimista:

La otra situacién en la que se realiza el analisis, corresponde a la
situaciéon optimista, esta corresponde al aumento de capacidades
teniendo como cota inferior del posible aumento, a los valores de las
capacidades maximas por grupo (tercera columna ilustracién 20).

Esto quiere decir, que ciertos modulos permitirdn la misma
participacion determinada por los departamentos/salas/laboratorios en
los que se realiza dicho mdédulo o incluso esta podria llegar a ser mayor,
siempre y cuando se procure el alejarse lo menos posible a los valores de
las capacidades maxima por grupo, ya que mientras mas distante sea,
mayores serian los costos implicados para la institucion.
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Rotaciones ID | Cap max grupo | Cap max rot] Cap. Optimista
Fundamentos de los Métodos de Exploracién Diagnéstica por Imagenes 0 20 20 20
Radiologia de Térax y Cardiovascular | 1 5 2 5
Radiologia de Térax y Cardiovascular Il 2 5 2 5
Radiologia de Térax y Cardiovascular Ill 3 5 2 5
Radiologia de Térax y Cardiovascular IV 4 5 2 5
Radiologia de Térax y Cardiovascular V 5 5 2 5
Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC | 6 4 2 4
Radiologia Musculoesquelética: Rx y TC Il 7 4 2 4
Radiologia Musculoesquelética: US | 8 2 1 3
Radiologia Musculoesquelética: US Il 9 2 1 3
Residencia Radiologia Musculoesquelética: Rx - TC -RM 10 4 1 4
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello | 11 2 2 3
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello Il 12 2 2 3
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello Ill 13 3 1 3
Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello IV 14 3 1 3
Residencia de Neurorradiologia — Radiologia de Cabeza y Cuello 15 3 1 3
Radiologia de Abdomen y Pelvis: Digestivo y Genitourinario 16 3 1 3
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM | 17 4 2 4
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM | 18 3 2 4
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM Il 19 4 2 4
Radiologia de Abdomen y Pelvis: TCy RM Il 20 3 2 4
Radiologia Vascular Il 21 4 1 4
Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis | 22 4 1 4
Residencia Radiologia de Abdomen y Pelvis Il 23 3 1 4
Radiologia de Abdomen y Pelvis: US | 24 2 2 3
Radiologia de Abdomen y Pelvis: US Il 25 2 2 3
Radiologia Vascular | 26 1 1 2
Radiologia Intervencional | 27 3 1 3
Radiologia Intervencional Il 28 2 2 3
Radiologia Pediatrica | 29 1 1 1
Radiologia Pediatrica | 30 1 1 1
Radiologia Pediatrica Il 31 1 1 2
Radiologia Pediatrica Ill 32 1 1 2
Iméagenes Mamarias | 33 2 2 2
Iméagenes Mamarias Il 34 2 2 2
PET/CT, Radiologia Oncolégica y Medicina Nuclear 35 1 1 1
Radiologia de Urgencia 36 1 1 1
Electivo 37 2 2 3
Vacaciones | 38 20 20 20
Vacaciones Il 39 20 20 20
Vacaciones lll 40 20 20 20

Ilustracion 20: Capacidades de la situacion optimista. Elaboracion propia.

Para llevar a cabo esta situacidon, fue necesario ir revisando qué
modulos aun tenian una oportunidad de aumentar sus capacidades, con
tal de poder llegar al mismo valor que la capacidad maxima por grupo.
Estos cambios se fueron generando uno a la vez, por lo que, en cada
cambio se iba evaluando si generaba un aumento de capacidad en

alumnos permitidos.
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Una vez evaluado con todos los mddulos con el mismo valor que el
de por grupo (tercera y quinta columna quedaron con los mismos
valores), se comienza aumentando ciertos modulos, siempre buscando
alejarse lo menos posible del valor original.

Hasta que se llega a la decisién de aumentar todos los méddulos en
el que su adyacente o los moédulos que son de la misma secuencia de
materia, como por ejemplo: Neurorradiologia - Radiologia de Cabeza y
Cuello I y II, en donde los que siguen (los III y IV) tienen una capacidad
de 3, en cambio ellos tienen tan solo de 2; tienen un valor que les supera
y que pueden provocar un posible “cuello de botella” en el proceso.

En la ilustracion 20, se puede observar el valor de las capacidades
con las que finalmente se trabaja en la situacion optimista. Observando
que los modulos que tienen sus valores en un tono anaranjado,
corresponden a las capacidades que superaron las capacidades maxima
por grupo, aunque se debe aclarar que tan solo son superados en una
unidad.

Al igual que en las situaciones anteriores, en esta programacion se
logra observar que se respetan todas las restricciones del modelo
generando una programacién para 12 alumnos, este resultado al llevarlo
a Excel, se logra ver como en la siguiente ilustracion 21, en donde queda
claro que las restricciones del primero y ultimo modulo que deben realizar
los estudiantes, queda totalmente cumplido.
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Optimista
Periodo / Becario 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

1

2 16 1 24 6 16 6 1 16 24
3 2 2 6 19 2 19 24

4 16 19 24 26 1 16 1 1
5 24 24 6 19 1 2 1 19 2 26 2
6 6 1 2 24 2 16 6 6
7 26 16 2 24 6 19

8 19 1 24 26 19 24 1 26
9 6 2 19 19 38 38 24 38 2 38
10 38 26 38 26 16 24 38 38

11 26 6 12 38 26 6 19
12 38 16 8 38 12 26 16
13 38 1 26 19 6 26 12

14 2 16 8 8 16 12
15 28 12 4

16 8 8 28 12

17 12 9 13 9 28 28 13

18 8 4 12 8
19 4 28 4 12 8 8

20 13 12 8 13 8 28
21 12 12 4 13 28

22 9 13 4 9 28 4 8

23 13 28 13 4 13

24 28 4 13 13 4 4
25 33 28 32 33 28 36 13
26 36 4 10 23 4

27 32 : 32 36 5 5 2 2 33

28 33 36 23 23 4 10 32
29 9 4 23 15 9 23 15 36 9 33
30 33 32 15 15 10 36 15
31 4 36 33 32 10 23 23
32 23 23 4 36 33 23 32 32 10
33 15 32 10 32 4 10 33
34 36 15 23 10 10 33 4 15
35 32 10 33 4 36 15 9
36 15 4 33 36 9 9 15 23
37 10 10 9 15 4 32 9 36
38

Ilustracion 21: Programacion de las rotaciones para 12 alumnos en una situacién optimista.
Elaboracidn propia.

Si bien, la situacion optimista es la que mayor aumento de
capacidad total proporciona, también es la que demanda una mayor
cantidad de cambios a la institucion, con tal de poder llevar a cabo esta
programacion con éxito.

En el Anexo D.3. se puede observar el resultado de la programacién
realizada en Python utilizando las capacidades de la ilustracién 20, en
donde se obtiene un total de 12 estudiantes, lo cual implica un aumento
de un 33% en su capacidad total.
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En el siguiente capitulo se concluirad sobre los resultados obtenidos,
se presentaran las recomendaciones a la institucién y la oportunidad de
continuar trabajando en este trabajo de titulo.
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Capitulo 7

Conclusiones

En este trabajo de titulo se logré comprender la situacidén actual de
la Radiologia en Chile y de la institucidon para la cual se esta trabajando,
esto permiti® entender sus variables y restricciones, que debian
considerarse en el proceso de modelado.

Se logré transformar una programacion manual de rotaciones a un
enfoque computacional, que representd una mejora significativa en la
eficiencia del trabajo del coordinador. Lo anterior se traduce a pasar de
un mes de programacién a tan solo unos minutos para conseguir la
programacioén de los tres anos de rotaciones.

Gracias al desarrollo del modelamiento matematico, se logré
realizar un anadlisis de sensibilidad de las restricciones. Mediante
modificaciones en las capacidades tanto en los valores de rotacién o por
grupo. Se presentaron tres situaciones: Original, Moderada y Optimista.

En la situacién original a pesar de no haber generado cambios en
las capacidades de los moddulos, se logré el ingreso de 9 estudiantes,
maximizando la cantidad de alumnos y minimizando los tiempos de
finalizacidon de la carrera.

En la situacién moderada se realizaron cambios en las capacidades
sin alterar las capacidades maximas permitidas por cada espacio fisico.
Mediante esta situacion se obtiene un incremento de un 11,1% en la
capacidad de estudiantes que ingresan, todo esto sin perder la facilidad
de comprensién de la programacion.

Por ultimo, se tiene la situacidon optimista en donde se tuvo como
limite superior las capacidades maximas por grupo, pero en ciertos
modulos estas se vieron sobrepasadas en una unidad de valor. Dado estos
cambios, se logra un aumento de un 33% en la capacidad total de ingreso.
Sin embargo, esta situacién implica mas cambios y esfuerzos de parte de
la institucion, como por ejemplo, el tener que necesitar comprar mas
equipos en dicha sala que se sobrepaso del limite de capacidad.
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El cumplimiento del cuarto objetivo se concluye con éxito debido a
que si solo se entregaban los resultados obtenidos de la programacion, se
tendrian solo una tabla con 0 y 1, los cuales permiten saber si se asigné
o no el modulo en dicho periodo. Es por esto que se genera una
programacioén de rotaciones muy similar a la que el coordinador generaba
de forma manual, traspasando los resultados computacionales a uno en
Excel, el cual sin duda cumple con tener un formato facilmente
comprensible.

Por lo tanto, se puede decir que este trabajo logra cumplir
exitosamente con sus objetivos y alcances mencionados previamente en
el capitulo 3.

i Recomendaciones

Dado que el trabajo genera 3 posibles situaciones mencionadas
previamente, las cuales equivalen a quedarse con 9, 10 o 12 alumnos
respectivamente.

Es la institucién quién defina cual situacion implementar, dado que
cada una de ellas genera beneficios pero también implican costos, como
por ejemplo: el tener que ver si los docentes estdan de acuerdo con el
aumento de estudiantes por mddulos o si sera necesario contratar mas
personal. Otro ejemplo de costo, puede ser la capacidad de los lugares,
por ejemplo, el uso de laboratorios o la cantidad de maquinas disponibles.

Si bien ellos decidiran, se propone implementar en un principio la
situacion moderada, ya que esta equilibra los beneficios y costos que
enfrentara la institucién.

Es por eso que antes de decidir, la institucion debe evaluar la
factibilidad de la decision, considerando la posible afectacidon de la calidad
de los estudios.

Al momento de evaluar la situacién, también se tiene que tener en
consideracion los beneficios, los cuales corresponden a un mayor ingreso
de estudiantes en la especialidad de Radiologia, lo cual implica una
disminucion del déficit de profesionales en esa area de la medicina. Y
también se ve un aumento en el ingreso econdmico de la institucion, ya
gue cada estudiante significa un ingreso anual que antes no existia, y que
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en ciertos mdédulos se pierde oportunidad de ingreso al tener tan pocos
alumnos en ella.

Por lo tanto, una vez que se tiene todos estos puntos en mente, la
institucion debera tomar la decision de qué situacion llevar a cabo en el
siguiente proceso de postulacion, de todas formas ellos recibirdn los
resultados y analisis de las tres situaciones.

ii. Trabajo futuro

Como bien se menciona en un inicio del trabajo de titulo, este
modelamiento solo considera el ingreso de nuevos estudiantes, por lo cual
en esta ocasion no se consideran la existencia de los antiguos estudiantes.
Por lo que sin dudas, se podria continuar en futuros trabajos,
considerando otros factores: los ingresos anteriores, el que un alumno
congele la carrera o deserte de ella, licencias médicas muy extendidas, la
posibilidad de que cierto modulo deje de realizarse o se agregue uno
nuevo.

Por lo tanto, se dira que en este trabajo se considera un trabajo
piloto de la situacion, mediante el cual se puede continuar programando
y estudiando las nuevas restricciones que enfrente esta institucion.

Es fundamental que quién prosiga con este trabajo de titulo, tenga
una muy buena comunicacion con el coordinador de carrera, para que asi
pueda ir actualizando la informacién y ajustando el modelo segun cambios
en restricciones, capacidades y nombres de modulos.

Este trabajo puede servir como guia para otras facultades o

universidades que aun generan sus programas manualmente,
proporcionando un enfoque mas eficiente y preciso.
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Anexos

Anexo A. Rotaciones

A.1. Programaciones de los afios anteriores

ler afio 2020 Caniulaf
1/04 al 08/05

Rad Abd y Pelv: | Rad Abd y Pelv:
11/05 al 05/06

08/06 al 03/07 | R2d Abd y Pelv: TC| Rad Abd y Pelv: | Rad Abd y Pelv:
Rad Abd y Pelv: | Rad Abd y Pelv:
TCyRMI TCYyRMI
HCUCH HCUCH

Rad Abd y Pelv:
TCYRMIIS]

Rad Abd y Pelv:
TCYRMIS)

Rad Abd y Pelv:
03/08 al 28/08 TCyRMII
HCUCH

Rad Cabeza y
31/08 al 25/09 Cuelio 1
Rad Abd y
Pelvis: Dig y GU

06/07 al 31/07

RENUNCIA

Rad Abd y Pelv:
TCyRM I HCUCH

Rad Abd y Pelv:
TCyRMII S

Rad Abd y Pelv: TC
yRMIS]
Rad Abd y Pelv: TC
y RM II HCUCH

28/09 al 23/10

Radiologia
Vascular I

Rad Cabezay
Cuello I

Radiologia Vacaciones/nive BUEERT RSV EH
Vascular T Iradtxy cv II Dig y GU

18/01 al 12/02 Vacaciones Vacaciones Rad SI.:YYGU : Radiologia Vascular 1

Rad Abd y Pelvis: Radiologia Rad Cabezay Rad Abd y Pelv:

Dig y GU Vascular 1 Cuello I TCy RM I HCUCH
Rad Abd y Pelv:
TCyRMIIS)

26/10 al 20/11

23/11 al 18/12

21/12al 15/01

15/02 al 12/03 Vacaciones

15/03 al 09/04 Vacaciones

Ilustracion 22: Programacion manual de las rotaciones de 9 alumnos que ingresaron en el afio
2020 . Elaborada por el coordinador.
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2do afio 2021 Amar Caniulaf Comne; Correa Cura Latorre Poblete Moya Reyes Zamarin

12/04 a1 07/05 ologia :Dig Electivo
Rad Cabeza y Cuello |

10/05 al 04/06

07/06 al 02/07 Mbb‘: Vascular
05/07 al 30/07

02/08 al 27/08

30/08 al2a/09 | Electivo Rad Abd y Pelv:
TC y RM nivel
HCUCH
25/10al19/11 Electivo Rad Abdy | Res Abd y
Pelv: TCy RM nivel HCUCH

22/11al17/12
20/12 al 14/01

Vacaciones
17/01al11/02 Mohj: Vascular
14/02 al 11/03

Vacaciones Vacaciones

14/03 al 08/04

Vacaciones

Ilustracion 23: Programacion manual de las rotaciones de 9 alumnos que ingresaron en el afio
2020, pero que estan cursando el segundo afio académico.

Elaborada por el coordinador.

3er afio 2022 Caniulaf Poblete Moya
11/04 al 06/05 Imégenes
Mamarias I
Imagenes Imagenes
09/052103/06]  \amarias T g Mamarias 1T
Imagenes Rad Cabeza y
Mamarias IT Cuello IT

Res Abd y Pelvis
04/07 al 29/ 07 | U e Mamarias I HSID

06/06 al 01/07

01/08 al 26/08 e b tnd e mr |

29/08 al 23/09 ,};',',f,f:ﬁl Rad Urg CLC h‘éxﬁa i Electivo

26/09 al 21/10 Rad Urg CLC p:r::.g,::i s ‘bu;ﬁ')w s Cabelzxa Yo

24/10 al 18/11 r::::::ﬁx h::::ngl Rad Urg CLC
Rad Cabeza y Imagenes Imagenes Mamarias

21/11 al 16/12

Rad Urg CLC
Res Abd y Pelvis Rad Cabeza y Iméagenes
19/12s113/01 HSID Cuello II Rad Urg CLC Mamarias I
Rad Cabeza y Imagenes
Cuello IT Mamarias 11

Cuello 11 Mamarias 11 1

Imagenes Mamarias

16/01 al 10/02

13/02al _10/0: Vacaciones Vacaciones Vacaciones Vacaciones

Ilustracidon 24: programaciéon manual de las rotaciones de 9 alumnos que ingresaron en el afio
2020, pero que estan cursando el tercer afio académico.

Elaborada por el coordinador
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Anexo B. Variables

B.1. Unidades de Radiologia sin bloques

Unidades sin Bloques

Hospital Clinico de la Universidad de Chile HCUCH 0

Unidad de Radiologia Digestiva Abdomen Pelvis HCUCH 16
Unidad de Radiologia Vascular Periférico HCUCH 26

Unidad de Radiologia Pediatrica Hospital Roberto del Rio 29
Unidad de Radiologia Pediatrica HCUCH 30

Unidad de Radiologia Pediatrica Hospital Exequiel Gonzalez Cortes 31
Unidad de Radiologia Pediatrica Hospital Luis Calvo Mackenna 32
Unidad Radiologia Oncoldgica Clinica Las Condes 35

Unidad Radiologia de Urgencia Clinica Las Condes 36

Ilustracion 25: Unidades que participan en el plan de estudios pero que no tienen un blogue
definido. Elaboracion propia
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B.2. Factibilidad de los mddulos

1

0
1
1
1
0
0
1
1
1
0
0
1
1}
0
0
0

1
1
1
1
1
0
0
1
1
1
1
1
1
1
1
0
0
0
0
0
0
1
0
0

0
1
1
0

0
1
1
0
0
0
1
1
0
0
0

i
1
1
1
0
0

1
1
1
0

0
0
0
0
0
0
0
0
0
1
0
0

1
1

ID_Rotacién|P1(P2|P3[P4|P5|P6(P7|P8(P9|P10|P11|P12|P13(P14|P15|P16|P17(P18|P19)|P20|P21|P22(P23|P24|P25|P26(P27(P28|P29|P30|P31[P32(P33|P34|P35|P36(P37|P38)

i1)j0|0|ojojofof0Of0O
Ofj1j1]1]1)]1)1]1]1
Of1)1f1 )11 |1]1(1
0o|0o|0|0|0O|0O|O|O]|O

0f(0|0f0|j0|OfO]|OfO]| O
0o|o0o|0|0|0O|0O]|O]|O]O
Ofj1lj1]1)1)1)1)1])1
ojoj1]1]1]1]1]1]1
o|0|0|0O|0O|0OJO|O]0O
oj|ojojojojojo|o]O
o|0|0|O|O|O|O|O]O

o|ojojojojojo]0O

0|0|0O]OJOjO]O]O

o|ojojojojojo|Oo]0O
o|oj|o|ojojOojOo]O]O
ojojojojojojo)o]O

Oj1j1j1)1)1)1])1]1
Ofj1lj1]1)]1)1)1])1])1
ojoj1j1])1)1)1]|1]1
ofjoj1j1)1)1)1])1)1
o|o|0o|0jOojOjO|O]O
0o|0|0|0|0O|0O|O]|O]O

0f(0jof0ojojOfO]OfO] O
Ofj1j1]1]1]1]|1]1]1
Ojoj1]1)1)1)1])1)1
ojoj1]1]1]|1]1]1]1
0o|0|0|0O|0O|0OJO|O)O

ofo|jofo|jojOfO]|OfO]| O
0o|0|0|0O|0O|0OJO|O]O
o|0ojojojojojo|Oo]0O
0o|o0o|0|O|O|O|O|O]O
o|oj0ojojojojo|Oo]O
0o|o|0o]OojOojOjO]O]O
oj|ojojojojojo|o]0O
o|lo|o|ojofo]ofo]O
o|oj0ojOojOjOjOo|O]O
0|jojofO|jOojOfO|O]O
o|0o|0|0jO|0O|O|O]1
0o|o0o|0]|0j0|0]0o]O]0O
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10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30
31

32
33
34
35

36
37

38
39
40

Ilustracion 26: Periodos factibles de cada mddulo (celdas en color verde), donde 1 equivale a

que si se puede cursar en ese periodo i. Elaboracion propia.
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Anexo C. Funcién Objetiva

C.1. Resultado del modelo matematico en Python

Minimize
x[0,0,1] + 2 x[0,0,2] + 3 x[0,0,3] + 4 x[0,0,4] + 5 x[0,0,5] + 6 x[0,0,6]
+ 7 x[0,0,7] + 8 x[0,0,8] + 9 x[0,0,9] + 10 x[0,0,10] + 11 x[0,0,11]

+

x[0,0,12]
x[0,0,16]
x[0,0,20]
x[0,0,24]
x[0,0,28]
x[0,0,32]

13 x[e,0,13]
x[0,0,17]
x[0,0,21]
x[0,0,25]
x[0,0,29]
x[0,0,33]

+

14 x[0,0,14]
18 x[0,0,18]
22 x[0,0,22]
26 x[0,0,26]
30 x[0,0,30]
34 x[0,0,34]

+

+
+
+
+
+

15 x[e,0,15]
19 x[e,0,19]
23 x[0,0,23]
27 x[0,0,27]
31 x[0,0,31]
35 x[e,@,35]

+
+
+
+
+
4+

x[0,0,36]
4 x[0,1,4] +
9 x[0,1,9] +
14 x[0,1,14]
18 x[0,1,18]
22 x[0,1,22]
26 x[0,1,26]
30 x[0,1,30]
34 x[0,1,34]
2 x[0,2,2] +
7 x[@,2,7] +
12 x[@,2,12]
16 x[0,2,16]
20 x[0,2,20]
24 x[0,2,24]
28 x[0,2,28]
32 x[0,2,32]
36 x[0,2,36]
4 x[0,3,4] +
9 x[0,3,9] +
14 x[0,3,14]
18 x[0,3,18]
22 x[0,3,22]
26 x[0,3,26]
30 x[e,3,30]
34 x[0,3,34]

x[0,0,37]
x[0,1,5] + 6
0 x[0,1,10] +
15 x[0,1,15] +
19 x[0,1,19]
23 x[e,1,23]
27 xle,1,27]
31 x[e,1,31]
35 x[e,1,35]
x[0,2,3] + 4
x[0,2,8] + 9
13 x[0,2,13]
17 x[0,2,17]
21 x[@,2,21]
25 x[@,2,25]
29 x[0,2,29]
33 x[e,2,33]
37 x[e,2,37]
x[9,3,5] + 6
@ x[0,3,10] +
15 x[e,3,15] +
19 x[0,3,19]
23 x[@,3,23]
27 x[@,3,27]
31 x[e,3,31]
35 x[@,3,35]

x[@,1,1] + 2 x[0,1,2] + 3 x[e0,1,3]
x[e,1,6] + 7 x[0,1,7] + 8 x[0,1,8]

11 x[e,1,11] + 12 x[0,1,12] + 13 x[e@,1,13]
16 x[0,1,16] + 17 x[0,1,17]

20 x[0,1,20] 21 x[@,1,21]

24 x[0,1,24] 25 x[@,1,25]

28 x[@,1,28] 29 x[@,1,29]

32 x[0,1,32] 33 x[@,1,33]

36 x[0,1,36] + 37 x[e,1,37] + x[0,2,1]
[0,2,4] + 5 x[0,2,5] + 6 x[0,2,6]
[0,2,9] + 10 x[0,2,10] + 11 x[0,2,11]
14 x[0,2,14] + 15 x[@,2,15]

18 x[0,2,18] 19 x[0,2,19]

22 x[0,2,22] 23 x[0,2,23]

26 x[0,2,26] 27 x[0,2,27]

30 x[0,2,30] 31 x[@,2,31]

34 x[0,2,34] 35 x[@,2,35]

x[0,3,1] + 2 x[0,3,2] + 3 x[0,3,3]
x[0,3,6] + 7 x[0,3,7] + 8 x[0,3,8]

11 x[e,3,11] + 12 x[e,3,12] + 13 x[@,3,13]
16 x[0,3,16] + 17 x[@,3,17]

20 x[0,3,20] + 21 x[0,3,21]

24 x[0,3,24] 25 x[0,3,25]

28 x[0,3,28] 29 x[0,3,29]

32 x[0,3,32] 33 x[e,3,33]

36 x[0,3,36] 37 x[0,3,37] + x[0,4,1]

t+++++ PVt FTOWF RV F o+
+ 4+ EXX+ 4

+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+
+

Ilustracion 27: Resultado de correr la funcidn objetivo en Python, en la cual se obtiene la
siguiente suma (este print muestra solo una parte de la sumatoria) que representa las
evaluaciones que realiza el modelo hasta obtener las rotaciones definitivas.

Obtenida de los resultados de Python.
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Anexo D. Modificaciones en los valores de las
capacidades

D. 1. Resultado del modelamiento en la situacién original

Estudian-T| Modul{.t] Period{w Valor [T
8 0 0 1.0
8 1 2 1.0
8 2 3 1.0
8 3 13 1.0
8 4 22 1.0
8 5 35 1.0
8 6 6 1.0
8 7 7 1.0
8 8 23 1.0
8 9 26 1.0
8 10 30 1.0
8 11 14 1.0
8 12 15 1.0
8 13 21 1.0
8 14 25 1.0
8 15 27 1.0
8 16 1 1.0
8 18 1.0
8 19 5 1.0
8 21 10 1.0
8 22 16 1.0
8 23 31 1.0
8 24 8 1.0
8 25 9 1.0
8 26 11 1.0
8 27 17 1.0
8 28 18 1.0
8 29 19 1.0
8 31 20 1.0
8 32 28 1.0
8 33 32 1.0
8 34 33 1.0
8 35 36 1.0
8 36 34 1.0
8 37 29 1.0
8 38 12 1.0
8 39 24 1.0
8 40 37 1.0

Ilustracion 28: resultados obtenidos del modelamiento original, luego de haber aplicado ciertos
filtros en Excel, que permiten llegar a esta vista.

Elaboracion propia.
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D. 2. Resultado del modelamiento en la situacion moderada

Estudian/~T| Moduld+-T| Perioddv Valor |-T
9 0 0 1.0
9 1 10 1.0
9 2 11 1.0
9 3 16 1.0
9 4 21 1.0
9 5 28 1.0
9 6 7 1.0
9 7 8 1.0
9 8 12 1.0
9 9 15 1.0
9 10 27 1.0
9 11 17 1.0
9 12 18 1.0
9 13 24 1.0
9 14 31 1.0
9 15 34 1.0
9 16 5 1.0
9 18 3 1.0
9 19 4 1.0
9 21 19 1.0
9 22 20 1.0
9 23 26 1.0
9 24 1 1.0
9 25 1.0
9 26 6 1.0
9 27 22 1.0
9 28 23 1.0
9 29 13 1.0
9 31 14 1.0
9 32 35 1.0
9 33 29 1.0
9 34 30 1.0
9 35 36 1.0
9 36 33 1.0
9 37 32 1.0
9 38 9 1.0
9 39 25 1.0
9 40 37 1.0

Ilustracion 29: Resultados obtenidos del modelamiento a la situacion moderado, se llega a esta
vista luego de haber aplicado ciertos filtros en Excel. Elaboracion propia.
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D. 3. Resultado del modelamiento en la situacién optimista

Estudiar;T Mmjuhv 3 Period| = 'm.-'alc:rv,r
11 0 0 1.0
11 1 3 1.0
11 2 4 1.0
11 3 14 1.0
11 4 23 1.0
11 5 26 1.0
11 6 5 1.0
11 7 6 1.0
11 8 17 1.0
11 9 34 1.0
11 10 31 1.0
11 11 12 1.0
11 12 13 1.0
11 13 24 1.0
11 14 25 1.0
11 15 33 1.0
11 16 11 1.0
11 18 9 1.0
11 19 10 1.0
11 21 20 1.0
11 22 21 1.0
11 23 35 1.0
11 24 1 1.0
11 25 1.0
11 26 7 1.0
11 27 18 1.0
11 28 19 1.0
11 29 15 1.0
11 31 16 1.0
11 32 27 1.0
11 33 28 1.0
11 34 29 1.0
11 35 32 1.0
11 36 36 1.0
11 37 30 1.0
11 38 8 1.0
11 39 22 1.0
11 40 37 1.0

Ilustracion 30: Resultados obtenidos del modelamiento a la situacion optimista, se llega a esta
vista luego de haber aplicado ciertos filtros en Excel.

Elaboracidn propia.
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