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1. PRESENTACION

El Servicio de Cirugia Toracica esta integrado, junto con los servicios de Neumologia i
Alergologia, en el Instituto Clinico Respiratorio.

La especialidad de Cirugia Torécica recoge una amplia variedad de patologias y procedimientos
quirargicos. A excepcion de la Cirugia Cardiaca, Aorta o Es6fago, toda patologia quirdrgica o
diagnédstica del térax serd realizada por el cirujano toracico. Por poner algunos ejemplos:
cirugia de reseccion pulmonar, malformaciones de la pared toracica, reseccion de
tumoraciones mediastinicas, cirugia de la via aérea principal, broncoscopia intervencionista...

La duracién de la formacién MIR en la especialidad de cirugia toracica es de 5 afios, dos afios
aproximadamente dedicados a formacion en otras especialidades para completar los
conocimientos de diferentes patologias comunes o proximas a la especialidad, y 3 afios integros
en el propio servicio de cirugia toracica como formacion especifica en la especialidad. Durante
este periodo de tiempo también se facilitara la formacién en patologias atipicas en centros de
referencia internacionales.
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2. OBJETIVOS GENERALES Y COMPETENCIAS PROFESIONALES A ADQUIRIR

2.1. Objetivos generales

Al finalizar el periodo completo de la residencia, el médico especialista podra afrontar con
garantias la totalidad de intervenciones de la especialidad que se le puedan plantear. También
tendra conocimientos suficientes sobre docencia y metodologia de investigacion, siendo capaz
de presentar comunicaciones y ponencias y de escribir trabajos cientificos. Para lograr todo
ello, se debera asegurar una cantidad minima de las siguientes intervenciones:

Intervenciones quirudrgicas
- Drenajes pleurales: habra colocado un minimo de 130 a lo largo de la residencia.
- Traqueotomias: habra realizado como cirujano un minimo de 20 a lo largo de la residencia.

- Exéresis pulmonares: habra realizado como cirujano un minimo de 50 a lo largo de la
residencia.

- Timectomias: habra realizado 10 timectomias como cirujano
- Abordajes urgentes del térax: habra realizado 10 intervenciones urgentes como cirujano.

- Durante el periodo de la residencia habra intervenido como primer o segundo ayudante
quirdrgico en un minimo de 200 intervenciones mas.

Abordajes
- Cirugia Robdtica: formacién completa para estar en campo, e iniciacién en la consola.
Participaciéon en un minimo de 100 cirugias robdticas.

- Videotoracoscopias: habra realizado como cirujano un minimo de 100 a lo largo de la
residencia.

- Esternotomias medias para patologia del mediastino: habra realizado como cirujano un
minimo de 10.

- Toracotomias: habra realizado como cirujano un minimo de 30 a lo largo de la residencia.

Formacion tedrica e investigacion

- Habr& participado activamente en las sesiones del servicio, instituto y hospital.
- Habra presentado un minimo de 5 comunicaciones a Congresos.

- Habra publicado como primer firmante un minimo de 4 trabajos cientificos.

- Se habra implicado directamente en, al menos, una linea de investigacion becada por algin
organismo nacional (FISS, SEPAR, etc.).

- Habra presentado la tesis doctoral o estara en condiciones de hacerlo en el afio siguiente a
la finalizacion de la residencia.

- Estard preparada para presentarse al examen del European Board of Thoracic Surgery.
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3. CRONOGRAMA Y OBJETIVOS DE LAS ROTACIONES

3.1. Cronograma

Afio de

Residencia Nombre de la Rotacion DuraC|on_ ,de Lugar de Realizacion
la Rotacion
- Cirugia toréacica 2 meses Servicio de C. Toréacica (H. Clinic)
R1 - Cirugia general y del aparato digestivo | 5 meses Servicio de C. General (H. Clinic)
- Neumologia
* Sala de Hospitalizacion 1 mes Servicio de Neumologia (H. Clinic)
* Broncoscopia 1 mes
* UVIR 1 mes
- UCI quirdrgica 1 mes Servicio de Anestesia (H. Clinic)
- Radiodiagnostico 1 meses Servicio de Radiologia (H. Clinic)
R2 - Cirugia vascular 3 meses Servicio de Angiologia y C. Vascular (H.Clinic)
- Cirugia cardiaca 3 meses Servicio de C. Cardiovascular (H. Clinic)
- Cirugia torécica 4 meses Servicio de C. Toracica (H. Clinic)
-Cirugia toréacica 9 mes Servicio de C. Toréacica (H. Clinic)
R3 - Rotacién externa esofagogastrica 2 meses Servicio de C. Toracica (UZ Leuven)
-Cirugia toréacica 9 meses Servicio de C. Toréacica (H. Clinic)
R4 -Trasplante pulmonar 2 meses Servicio de C. Toracica (H. Vall d’Hebron)
- Cirugia torécica 8 meses Servicio de C. Toracica (H.Clinic)
R5
- Rotacién externa (optativa) 3 meses

3.2. Objetivos de les Rotaciones
3.2.1. Primer afo de residencia (R1)

Cirugia Toracica

- Tener un primer contacto con la especialidad.
- Conocer los diferentes dispositivos que la integran.
- Reconocer las patologias propias de la especialidad.

- Reconocer las indicaciones y los abordajes quirdrgicos méas frecuentes.

Cirugia General y del Aparato Digestivo

- Conocer los distintos tipos de suturas existentes y material quirirgico basico.

- Conocer y realizar los abordajes del abdomen, asi como las técnicas de cierre de pared
abdominal y las estrategias de prevencion de la infeccidn quirdrgica.

- Realizar intervenciones como apendicetomia, herniorrafias inguinales y cirugia menor
(adenopatias, quistes y lipomas cuténeos).

- Asistir como primer ayudante en las intervenciones de cirugia abdominal.
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- Adquirir conocimientos bésicos sobre cirugia minimamente invasiva abdominal.

- Conocer la sistematica diagnéstica y de tratamiento del abdomen agudo y de los
traumatismos abdominales.

- Adquirir conocimientos basicos sobre la evolucion postoperatoria.

- Adquirir conocimientos basicos sobre la cirugia del es6fago.

Neumologia
Sala de Hospitalizacion

- Realizar una historia clinica y exploracion orientada a la patologia respiratoria.
- Reconocer la patologia respiratoria y manejar su tratamiento.
- Realizar e interpretar los resultados de la toracocentesis diagnéstica.
- Realizar toracocentesis evacuadoras.
Broncoscopia
- Reconocer la anatomia bronquial endoscépica.
- Realizar una broncoscopia flexible (procedimiento base) de forma auténoma.

- Participar y conocer la técnica en la exploracién de ecografia endobronquial para
biopsia ganglionar y estadifiacién mediastincia.

Unidad de Vigilancia Intensiva Respiratoria (UVIR)
- Realizar una intubacién orotraqueal y nasotraqueal.

- Conocer la técnica de insercion de vias venosas centrales y periféricas, asi como de la
canalizacion arterial

- Conocer la técnica de la traqueostomia percutanea.

- Adquirir los conocimientos basicos sobre ventilacion mecéanica y el uso de farmacos
vasoactivos en el paciente respiratorio crénico.

- Adquirir conocimientos basicos sobre el periodo postoperatorio inmediato en los
pacientes postoperados de Cirugia Toracica.

- Conocer los fundamentos y la técnica de la analgesia postoperatoria especifica en
Cirugia Toracica

Unidad de cuidados intensivos quirudrgicos (UCIQ)

- Conocer la sistematica de actuacion ante un paciente critico y, en especial, los
politraumatismos.

- Conocer la técnica y realizar una intubacién orotraqueal y nasotraqueal.

- Realizar técnicas especificas: canalizacion de vias venosas y arteriales y traqueotomias
percutaneas.

- Adquirir los conocimientos béasicos sobre ventilacion mecénica y el uso de farmacos
vasoactivos en el paciente postoperatorio y politraumatico.

- Adquirir conocimientos basicos sobre el periodo postoperatorio inmediato en los
pacientes quirurgicos.
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Conocer los fundamentos y la técnica de la analgesia postoperatoria general.

3.2.2. Segundo afo de residencia (R2)

Radiodiagnostico

Interpretar con detalle la radiografia toracica bésica.
Interpretar con detalle la Tomografia Computarizada y el PET/TC.

Realizar e interpretar una ecografia toracica.

Cirugia Vascular

Conocer las vias de abordaje especificas de la especialidad.

Controlar de forma correcta un vaso arterial o venoso de gran calibre (arteria femoral,
vena cava, etc.) y conocer la técnica de utilizacion de una protesis vascular.

Realizar una sutura vascular y conocer la técnica de realizacion de una fistula
arteriovenosa para hemodidlisis.

Actuar como primer ayudante en todo tipo de intervenciones vasculares.

Cirugia Cardiaca

Realizar la apertura y el cierre de una esternotomia media.

Adquirir conocimientos basicos sobre la circulacion extracorporea: manejo de la bomba,
asi como los procedimientos de entrada y salida de la misma.

Realizar una correcta canulacion de los grandes vasos toracicos.

Actuar como primer ayudante en todo tipo de intervenciones cardiacas.

Cirugia Toréacica

Colocar de forma auténoma un drenaje pleural.

Conocer la sistematica diagnostica y de tratamiento de los principales procesos que
atiende la especialidad: carcinoma broncogénico, neumotdrax espontaneo,
traumatismos toracicos, empiema pleural.

Asistir, bajo supervision, a los pacientes de la planta de hospitalizacion de Cirugia
Torécica.

Realizar, bajo supervision, los abordajes quirargicos mas frecuentes en cirugia torécica.

Asistir como cirujano ayudante en todo tipo de intervenciones de cirugia toracica tanto
urgentes como programadas.

Realizar presentaciones clinicas hospitalarias y presentar comunicaciones en Congresos
y Reuniones nacionales.
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3.2.3. Tercer afio de residencia (R3)

Cirugia Toracica

- Asistir, autbnomamente, a los pacientes de la planta de hospitalizacién de Cirugia
Toré&cica.

- Realizar, bajo supervision, traqueotomias.

- Realizar, bajo supervision, broncoscopias rigidas simples y/o fotoreseccion laser.
- Realizar, bajo supervision, intervenciones de complejidad baja e intermedia.

- Asistir como ayudante en intervenciones de complejidad alta i extrema.

- Realizar presentaciones de comunicaciones a Congresos nacionales y llevar a cabo una
0 més publicaciones tipo caso clinico, imagen/video o técnica.

- Participar de forma activa en alguna linea de investigacion del Servicio.

Rotacidon externa

- Conocer las indicaciones, estrategias terapéuticas y técnica quirurgica del mesotelioma
pleural maligno.

- Conocer las indicaciones, estrategias terapéuticas y técnica quirurgica de la cirugia
torécica pediatrica.

- Conocer y participar en la técnica de extraccion de organos y perfusion pulmonar
exvivo.

- Conocer las indicaciones y vias de abordaje de la cirugia oncolégica del eséfago y la
union esofagogastrica.

- Conocer las indicaciones y técnicas del tratamiento el reflujo gastroesofagico.

3.2.4. Cuarto afno de residencia (R4)

Cirugia Toréacica

- Realizar, bajo supervision intervenciones quirdrgicas de alta complejidad (resecciones
anatémicas, timectomias).

- Asistir como primer ayudante en cirugias de complejidad extrema.

- Colaborar en la docencia del Servicio, tutorizando a los residentes menores en los
procedimientos més bésicos del Servicio.

- Realizar con éxito un abordaje transtoracico para intervenir sobre la columna vertebral
por via anterior.

- Realizar presentaciones de comunicaciones a Congresos internacionales y publicar uno
0 mas trabajos originales, metaanalisis o revisiones en revistas cientificas.
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Trasplante pulmonar

- Reconocer las indicaciones mas comunes de trasplante pulmonar, los criterios de
inclusion y el sistema de distribucién de érganos.

- Conocer las indicaciones y técnica de la cirugia de reduccién de volumen pulmonar.
- Asistir como ayudante en el trasplante pulmonar unilateral y bilateral.
- Asistir como ayudante en la extraccion y valoracién de 6rganos para trasplante.

- Manejar el postoperatorio y el seguimiento del trasplante pulmonar.

3.2.5. Quinto afo de residencia (R5)

Cirugia Toréacica

- Realizar, bajo supervisién, una intervencidén quirdrgica toracica de complejidad
extrema (reseccion broncoplastica, reseccién pulmonar combinada con exéresis de
pared toracica, reseccién de un tumor mediastinica...).

- Realizar presentaciones de comunicaciones a Congresos internacionales y publicar uno
0 més trabajos originales, metaanalisis o revisiones en revistas cientificas

- Iniciar la Tesis Doctoral.

En este ultimo afio de residencia se le propondra al residente la posibilidad de hacer una
rotacién externa en el extranjero, en centros de alto volumen y complejidad, por un periodo
de 3-4 meses, para completar la formacion en determinados aspectos especificos que sean de
su interés.

4. GUARDIAS

Durante el primer afio de residencia el MIR realizard guardias en el servicio de urgencias de
cirugia general, en un numero de 4 guardias mensuales. Estas guardias consisten en recibir y
valorar los pacientes que acudan a urgencias del Hospital Clinic con una patologia de necesidad
de evaluacion quirdrgica.

El resto de los afios de residencia (R2-R5) el MIR realizard guardias presenciales propias de la
especialidad de Cirugia Toréacica, con un adjunto localizado, en un nimero de 4-6 guardias
mensuales.

La guardia consiste en estar a cargo de los pacientes ingresados en la sala de hospitalizacion
de cirugia torécica, asi como de los pacientes intervenidos quirtrgicamente por el servicio y
que estén ingresados en unidades de cuidados intermedios o intensivos, para el manejo desde
el punto de vista quirdrgico. También sera consultor de toda patologia de la especialidad que
acuda a urgencias o patologia que se presente en los pacientes ya ingresados en otros servicios
del hospital. Estas guardias estaran tuteladas por un adjunto del servicio a modo localizable,
para resolver dudas o para las intervenciones quirdrgicas necesarias durante la guardia.
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5. CURSOS Y SESIONES

5.1. Plan de Formacion Transversal Comun

Incluye diversas actividades formativas que complementan a los programas especificos de cada
especialidad, siendo una formacidén comun para todas las especialidades. El Plan de Formacion
Transversal Comun es obligatorio para todos los residentes y se realizara en el transcurso de
los distintos afios de la Formacion Sanitaria Especializada. Incluye temas como:

- Aspectos claves de los Andlisis Clinicos en el hospital

- Comunicacion Asistencial

- Consentimiento Informado y confidencialidad del Paciente. Atencién al proceso de la muerte
- Donacion de érganos y tejidos para trasplante

- Farmacovigilancia

- Introduccién a la Bioética

- Introduccion a la Investigacion

- LOPD: La proteccion de datos personales en el Sector Sanitario y Social.
- Libro del Residente - Libro del Tutor

- Prevencion de Riesgos Laborales y Salud Laboral

- Proteccion Radioldgica

- Calidad y Seguridad del Paciente

- Sistemas de informacion asistenciales. Historia Clinica, SAP

- Soporte Vital Basico

- Transfusiones

- Violencia de género

Se puede encontrar informacion de detallada en:
https://intranet.clinic.cat/?g=ca/direccio-docencia/documents/pla-de-formacio-transversal-comu
https://intranet.clinic.cat/?q=ca/direccio-docencia/documents/guia-de-residents

5.2. Sesiones Generales de Residentes

Estan organizadas por la Comisién de Docencia, tienen una periodicidad mensual y tratan temas
generales de interés para los residentes de las diferentes especialidades. Las presentaciones
son grabadas e incorporadas en la Intranet de la Direccion de Docencia para que los residentes
gue no puedan asistir a la sesion tengan la oportunidad de visualizarla posteriormente.

Se puede encontrar tota la informacion en:
https://intranet.clinic.cat/?q=ca/direccio-docencia/documents/sessions-generals-de-residents

5.3. Cursos y Sesiones de la Especialidad

Se facilitard la asistencia a todos los cursos posibles para la formacion en la especialidad. Estos
cursos formativos estan acreditados por las sociedades que los organizan, la europea (ESTS) y
las nacionales (SECT y SEPAR).

El MIR participard y expondra en las sesiones cientificas propias del servicio (semanales), en
las sesiones del Instituto Clinico Respiratorio (semanales) y en las de Neumologia (semanales).

Acudira a las sesiones clinicas (2 por semana) y cientificas (1 al mes) del comité de cancer de
pulmoén (2 por semana) para conocer el manejo y decision terapéutica del cancer de pulmon
no solo desde el punto de vista quirdrgico, sino también oncoldgico, y todos los estudios
necesarios para tomar estas decisiones. Estas sesiones no estan acreditadas.
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6. BIBLIOTECA

Todos los residentes del Hospital Clinic tienen acceso a los recursos electronicos del CRAI
(Centro de Recursos para el Aprendizaje y la Investigacion), y por tanto a la Biblioteca Digital,
de la Universidad de Barcelona.

1. El Catélogo (http://cataleg.ub.edu/*spi) es la herramienta principal para localizar
los recursos de informacion que el CRAI pone a disposicidn de sus usuarios.

2. El ReCercador (crai.ub.edu> Recursos d'informacion> ReCercador +) ofrece un Unico
punto de acceso a diferentes recursos electrénicos. El CRAI esta suscrito a més de
5700 revistas a texto completo especializadas en Medicina y Ciencias de la Salud.
También se pueden consultar mas de 60 bases de datos médicos, entre las que se
encuentran: PubMed, Web of Science, Scopus o Cochrane Library.

Condiciones de acceso a los recursos digitales:

Los residentes pueden acceder al texto completo de los articulos de las revistas electrénicas y
las bases de datos de pago suscritas por el CRAI tanto desde los ordenadores corporativos del
Hospital como desde el propio domicilio. La autentificacion se realiza mediante un cédigo y
contrasefa que se facilita a los residentes cuando se incorporan al Hospital Clinic.

7. INVESTIGACION

7.1. Actividades de investigacion

El MIR acudira por lo general a los congresos locales y nacionales. A los que se les propondran

trabajos a realizar para su presentacion en estos congresos. De R3-R5 se propondran trabajos
para la presentacion en congresos internaciones y en cualquier caso se facilitara su asistencia.

En los 2 primeros afios de residencia el MIR se incorporara a alguna de las lineas de investigacion
del servicio con intencién de adquirir conocimientos basicos de la investigacion y entender su
funcionamiento. En los 3 siguientes afios se le propondra y tutelara al MIR un proyecto de
estudio adaptado a sus conocimientos, para su publicacion. De forma progresiva y tutelada el
residente deberd participar de forma activa en la revision de historias clinicas, la creacion de
bases de datos cientificas y el analisis basico de los datos obtenidos.

Durante los primeros afios de residencia se le propondran pequefios trabajos (casos clinicos,
imagenes...) para su publicacion, con el objetivo de introducirse en la metodologia de lectura
critica, revision y escritura de material cientifico. Posteriormente se le propondréa participar
en la revisién y redaccién de articulos originales con una progresion en la complejidad, para
asi ganar competencias cientificas y autonomia para la redaccion.

En los 2 ultimos afios de residencia se propondra al MIR un trabajo como posible linea para
iniciar el Doctorado en Medicina.

7.2 Doctorado

Para acceder al Doctorado es necesario cursar previamente un Master universitario, pero hay
algunas excepciones:
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- Los Residentes que hayan finalizado al menos el segundo afio de residencia pueden

acceder directamente al Doctorado sin tener que cursar los estudios de Master.
- Los Graduados en Medicina no necesitar cursar el Master.

8. PREMIOS
8.1. Contratos de Investigacién

Se conceden anualmente 15 Contratos Clinic de Investigacion “Emili Letang-Josep Font” y 1
Contrato de Investigacion “Clinic-La Pedrera” que consisten en contratos de 2 afios de duracion
gue cubren el salario y gastos de un proyecto de investigacién. Pueden presentarse los
residentes que finalicen su formacion como especialistas el mismo afio de la convocatoria. Para
la valoracion se tiene en consideracion el curriculum vitae del candidato durante la residencia
y la presentacion de un proyecto de investigacion.

8.2. Premio Clinic-Fundacién Mutual Médica

Cada afio se concede 1 Premio Clinic-Mutual Médica al MIR que finalice su formacién en el afio
de la convocatoria y que obtenga la puntuacion més elevada en la valoracion de los aspectos
docentes.

8.3. Premios Clinic-MSD

Se concede cada afio 1 premio Clinic-MSD al mejor EIR que finalice su formacion en el afio de
la convocatoria y 3 premios Clinic-MSD post-residencia a los mejores residentes de las demas
especialidades. Estos premios pretenden dar reconocimiento a aquellos residentes que hayan
destacado mas durante sus afios de residencia en los ambitos de aprendizaje clinico y
asistencial, comportamiento ético, trabajo en equipo y espiritu cientifico.
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