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El Servicio de Cirugia se compone acualmente de 3

secciones:

1. Cirugia General: Pared-Mama-Cir. Endocrina y
Urgencias (responsable de la Seccion Dr. Sancho)
2. Cirugia Hepatobiliar y Gastrointestinal (responsable de

la Seccion Dr. Manuel Pera)

3. Cirugia colorrectal (responsable de la Seccion Dr.

Miguel Pera)

Objetivos y competencias de las rotaciones:

Primer ano:

1. Rotacion por la Seccion de Urgencias del Servicio de Cirugia General

(3 meses)

Objetivos:

Exploracion, diagndstico y tratamiento de las heridas y traumatismos.

Exploracion, diagndstico y tratamiento de las quemaduras.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de las infecciones de partes blandas.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia ano-rectal aguda.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia pleural aguda.

Exploracién, diagndstico y tratamiento del abdomen agudo.

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia aguda de la pared

abdominal.




Competencias:

Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirudrgico.
Diagnostico diferencial del abdomen agudo.

Indicaciones de cirugia urgente y de ingreso hospitalario.

Asistencia al paciente politraumatico.

Aplicacion de los Protocolos de asistencia a pacientes en urgencias.
Quirugicas: Lavado quirdrgico, Preparacién del campo quirdrgico, Seguridad del
paciente, Sutura de las heridas; Anestasia local; Ligaduras y nudos quirdrgicos;
Desbridamiento de abscesos; Desbridamiento de Ulceras de decubito;
Colocacion de vias centrales: femoral y subclavia; Apertura y cierre de la
cavidad abdominal; Colocacién de trécares de laparoscopia; Colocacion de
drenajes toracicos. Apendicectomia.

Confeccion de informes médicos de alta y de ingreso de los pacientes afectos
de patologia quirtrgica urgente. Confeccidon de hojas operatorias.

Aplicacion de pautas terapéuticas en el paciente urgente: Sueroterapia,
Analgesia, Antibiéticos, Profilaxis tromboembodlica y de la hemorragia digestiva
alta.

Relacidn médico/paciente. Informacion a familiares.

Indicaciones de las exploraciones radioldgicas urgentes. Interpretacién de
imagen en urgencias.

Utilizacion racional de los recursos.

Procedimientos minimos como cirujano (ayudante): Acceso venoso central 5
(10); Drenaje toracico 2 (5); Apendicectomia 5 (10); Apendicectomia por
laparoscopia (10); Colecistectomia por laparoscopia (10); Desbridamiento
absceso perianal/sacro 5 (5); Cirugia urgente de la pared abdominal (5).

Niveles de responsabilidad:

Nivel 3 en el drea de Urgencias. Nivel 2 en Intervenciones grado de dificultad 1.

. Rotacion por la Seccion de Cirugia General y Mama del Servicio de
Cirugia General (6 meses).

Objetivos:

Exploracion, diagndstico y tratamiento de las hernias de la pared abdominal.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia mamaria.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la patologia quirlrgica de piel y
partes blandas.

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la oclusidn intestinal no quirdrgica.
Exploracién, diagndstico y tratamiento de la oclusién intestinal quirrgica.
Exploracién, diagnostico y tratamiento de la apendicitis aguda y del plastrén
apendicular.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de las complicaciones postoperatorias de
la patologia de la mama y de la pared abdominal.

Competencias:



Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirurgico.

Valoracion preoperatoria.

Indicaciones quirurgicas de la patologia mamaria y de la pared abdominal.
Indicaciones de la biopsia ganglionar. Exploracion de los territorios
ganglionares.

Diagnostico diferencial de la patologia mamaria y de la pared abdominal.
Seguimiento del curso postoperatorio no complicado: patologia mamaria, de la
pared abdominal, obstruccién intestinal sin reseccién, apendicitis aguda.
Diagnostico de las complicaciones postoperatorias.

Indicaciones de las exploraciones complementarias en el postoperado.
Protocolos de tratamiento postoperatorio: sueros, analgesia, antibioticos,
drenajes, profilaxis antibidtica, tromboembdlica y del ulcus de stress. Pautas de
tratamiento en pacientes descoagulados. Nutricion postoperatoria.

Manejo postoperatorio del paciente: EPOC, cardidpata, diabético, hipertenso.
Informacion a familiares y pacientes.

Solicitud de interconsultas con otros servicios y de recursos sociales.
Confeccion de hojas operatorias, cursos clinicos e informes de alta hospitalaria.
Quirlrgicas: Preparacion del campo para cirugia mamaria y de la pared
abdominal. Seguridad del paciente. Ligaduras y nudos quirargicos. Cierre de
heridas quirdrgicas. Retirada de puntos y suturas. Colocacion y retirada de
drenajes. Extirpacion de lesiones cutaneas y subcutaneas. Reparacion de hernia
umbilical, inguinal y epigastrica. Colocacién de reservorios venosos centrales.
Biopsia ganglionar diagndstica.

Interpretacion de imagenes radioldgicas preoperatorias y postoperatorias.
Utilizacion racional de recursos.

Procedimientos minimos como cirujano (ayudante): Tumorectomia y biopsia de
ganglio centinela (5); Mastectomia radical modificada (2); Linfadenectomia
axilar (2); Hernioplastia inguinal con malla 1 (10); Hernioplastia umbilical y/o
epigastrica 1 (10); Eventroplastia con malla (2). Colocacion reservorio venoso
central 1 (5). Biopsia ganglionar 1 (4).

Niveles de responsabilidad:

Nivel 3 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1.

. Rotacion por la Unidad de Cuidados Intensivos (3 meses).
Objetivos:

Fisiopatologia y tratamiento de las situaciones criticas: Insuficiencia respiratoria
aguda (indicaciones de la intubacion traqueal y de la traqueotomia,

momento de la extubacion, indicaciones de la ventilacion mecanica y sus
diferentes posibilidades, supresién de la ventilacion mecanica); Alteraciones
del equilibrio acido-base (diagndstico, etiologia y tratamiento);

Sustancias vasoactivas (tipos, mecanismos de accion y eleccidn); Antibioterapia
en el paciente critico (dosificacion en la insuficiencia renal);

Paciente politraumatizado (medidas de reanimacién general y de
mantenimiento, problemas mas frecuentes en el tratamiento y control
evolutivo); Procedimientos de rehidratacion; Nutricion artificial; Muerte cerebral
(diagndstico y aspectos médico-legales); Mantenimiento del donante;

Control postoperatorio inmediato de los pacientes trasplantados y en pacientes
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quirdrgicos criticos.
Competencias:

Historia clinica y exploracién del paciente critico. Calculo de balances de liquidos
y electrolitos; Técnicas de colocacion de catéteres venosos centrales (yugular
interna, subclavia y femoral); Técnicas de intubacién traqueal; Procedimientos
de reanimacién cardiopulmonar; Drenajes en el paciente critico.

Manejo basico del funcionamiento de respiradores mecanicos, pulsioximetros

y capndgrafos; Monitorizacion de gases y volimenes; Técnicas de medicion de
parametros hemodinamicos (colocacion del catéter de Swan-Ganz, registro de
presiones de la arteria pulmonar, datos hemodinamicos indirectos, computador
de gasto cardiaco, etc.); Técnicas de medicion de la presion intracraneal;
Métodos de valoracion del estado nutricional y de nutricion artificial.
Procedimientos minimos a realizar: Acceso venoso central 10 a 20. Intubacion
orotraqueal 10 a 20.

Niveles de responsabilidad:

Nivel 3 en Sala de Hospitalizacion. Nivel 2 en Intervenciones grado de dificultad
1.



Segundo aino:

1. Rotacion por la Seccion de Cirugia Colorectal del Servicio de Cirugia
General (3 meses).

Objetivos:
Exploracion, diagndstico y tratamiento de patologia del colon, recto y ano.
Competencias:

Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirdrgico.

Valoracion preoperatoria.

Indicaciones quirlrgicas de la patologia del colon, recto y ano

Diagnostico diferencial e la patologia del colon, recto y ano

Seguimiento del curso postoperatorio no complicado: hemorroidectomia, sinus
pilonidal, fisura y fistula anal, reseccion de colon y reseccion de recto
Diagnostico de las complicaciones postoperatorias.

Indicaciones de las exploraciones complementarias en el postoperado.
Protocolos de tratamiento postoperatorio: sueros, analgesia, antibioticos,
drenajes, profilaxis antibidtica, tromboembdlica y del ulcus de stress. Pautas de
tratamiento en pacientes descoagulados. Nutricién postoperatoria.

Manejo postoperatorio del paciente: EPOC, cardidpata, diabético, hipertenso.
Informacion a familiares y pacientes.

Solicitud de interconsultas con otros servicios y de recursos sociales.
Confeccion de hojas operatorias, cursos clinicos e informes de alta hospitalaria.
Quirurgicas: Preparacion del campo para cirugia de colon, recto y ano.
Seguridad del paciente. Ligaduras y nudos quirurgicos. Cierre de heridas
quirdrgicas. Retirada de puntos y suturas. Colocacién y retirada de drenajes.
Interpretacion de imagenes radioldgicas preoperatorias y postoperatorias.
Utilizacion racional de recursos.

Procedimientos minimos como cirujano (ayudante): Hemorroidectomia 2 (5);
Fistula anal 1 (5); Sinus pilonidal 5 (10); Hemicolectomia derecha (2);
Hemicolectomia izquierda (2); Sigmoidectomia (2); Reseccion anterior de recto
(2); Amputacién abdominoperineal (2).

Niveles de responsabilidad:

Nivel 2 en Sala de Hospitalizaciéon y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1y 2.

2. Rotacion por el Servicio de Urologia (1 mes)
Objetivos:

El residente ha de adquirir los conocimientos y habilidades en relacién

con la anamnesis, la exploracion fisica del paciente y los examenes
complementarios de la patologia uroldgica mas frecuente. Particularmente se
capacitara para reconocer y resolver, si fuera necesario y al menos en
primera instancia, los problemas uroldgicos urgentes mas habituales. Asi:



estado de sepsis de origen uroldgico, hematuria, retencién urinaria,
traumatismos uroldgicos y patologia testicular urgente.

Competencias:

Confeccion de historia clinica y exploracién del paciente uroldgico.

Indicaciones de tratamiento quirdrgico urgente y/o ingreso hospitalario en el
paciente afecto de patologia quirdrgica de la via urinaria y del aparato genital
masculino.

Sondaje vesical. Sondaje suprapubico. Suturas de la via urinaria: uréter y vejiga
urinaria. Fimosis y vasectomia.

Seguimiento postoperatorio en la cirugia uroldgica.

Procedimientos minimos como cirujano (ayudante) : Sondaje vesical 10 (20);
Sondaje suprapubico 2 (5). Intervenciones sobre rifidn, vejiga y prostata (10)

Niveles de responsabilidad:

Nivel 2 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1y 2.

. Rotacion por el Servicio de Cirugia Toracica (2 meses)
Objetivos:

Historia clinica, la identificaciéon y descripcion de los problemas clinicos
planteados, y el proceso a seguir para el establecimiento de una indicacién
quirdrgica en la patologia toracica. Interpretacion de los datos aportados por las
técnicas de diagnostico mediante imagenes (radiologia simple, TC, escintigrafia,
encoscopia, etc.).

Competencias:

Toracocentesis, tratamiento de urgencia del neumotdrax espontaneo y del
empiema pleural, Ivias de acceso a la cavidad toracica y al mediastino,
toracotomias y toracoscopia, colocaciéon de drenajes intratoracicos y tratamiento
de urgencia de los traumatismos toracicos.

Procedimientos minimos como cirujano (ayudante): Toracocentesis: 10.
Toracoscopia: 5 (10). Resecciones pulmonares: (10). Apertura y cierre de la
cavidad toracica: 5 (15).

Niveles de responsabilidad:

Nivel 2 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1y 2.

. Rotacion por el Servicio de Radiologia (2 meses).
Objetivos:
Indicaciones e interpretacion de la radiologia simple y contrastada;

Métodos digitalizados; Mamografia (indicaciones en el proceso diagndstico
y en el seguimiento de la patologia mamaria, semiologia elemental,



utilidad en el planteamiento de la cirugia conservadora de la mama); Ecografia
(principios de la interpretacion ecografica e indicaciones clinicas,

ecografia diagndstica e intervencionista, eco-doppler); Resonancia magnética
(imagenes y espectroscopia por R.M., tipos principales de secuencias

e indicaciones clinicas); Angiorradiologia diagndstica e intervencionista
(técnicas e indicaciones);

Competencias:

Interpretacion de radiologia simple y con contraste; Interpretacion de ecografia
abdominal, partes blandas y cervical. Interpretacion de imagenes tomogréficas.
Relacién coste-beneficio de las técnicas de diagndstico mediante imagenes de
alta tecnologia.

Niveles de responsabilidad:

Nivel 2 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1y 2.

. Rotacion por el Servicio de Gastroenterologia y hepatologia.
Endoscopia digestiva (2 meses).

Objetivos:

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia gastrointestinal.
Exploracién, diagnostico y tratamiento de la patologia hepatobiliar y
pancreatica.

Indicaciones de la endoscopia digestiva alta y baja.

Indicaciones de la ecoendoscopia, la CPRE, colangioresonacia.

Controles tras la realizaciéon de técnicas endoscopicas.

Aprender los conceptos y practicas basicas en la desinfeccion de
instrumental endoscdpico. Familiarizarse con los métodos de obtencion y
tratamiento de imagenes en la practica endoscopica.

Competencias:

Manejo del paciente afecto de hepatopatia cronica.

Valoracion de la severidad de la hepatopatia.

Manejo médico del paciente afecto de enfermedad inflamatoria del aparato
digestivo.

Manejo médico del paciente afecto de pancreatitis aguda.

Estudio de extension de las neoplasias del aparato digestivo.

Paracentesis evacuadora.

Técnica de endoscopia digestiva alta y baja.

Procedimientos minimos: Esofagogastroscopia: 5 (40). Rectocolonoscopia 5:
(40). Colangiopancreatografia retrégrada endoscopica: (5). Endoscopia
terapéutica (proétesis esofagicas, hemostasia de lesiones sangrantes, etc.): (5).

Niveles de responsabilidad:

Nivel 2 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1y 2.



6. Rotacion por la Seccion de Cirugia General y Mama del Servicio de
Cirugia General (5 meses).

Objetivos:

Exploracion, diagndstico y tratamiento de las hernias de la pared abdominal.
Exploracién, diagnostico y tratamiento de la patologia mamaria.

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia quirtrgica de piel y
partes blandas.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la oclusién intestinal no quirurgica.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la oclusidn intestinal quirdrgica.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la apendicitis aguda y del plastrén
apendicular.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de las complicaciones postoperatorias de
la patologia de la mama y de la pared abdominal.

Competencias:

Confeccion de historia clinica y exploracién del paciente quirdrgico.

Valoracion preoperatoria.

Indicaciones quirurgicas de la patologia mamaria y de la pared abdominal.
Diagndstico diferencial de la patologia mamaria y de la pared abdominal.
Seguimiento del curso postoperatorio no complicado: patologia mamaria, de la
pared abdominal, obstruccion intestinal sin reseccién, apendicitis aguda.
Diagndstico de las complicaciones postoperatorias.

Indicaciones de las exploraciones complementarias en el postoperado.
Protocolos de tratamiento postoperatorio: sueros, analgesia, antibidticos,
drenajes, profilaxis antibidtica, tromboembdlica y del ulcus de stress. Pautas de
tratamiento en pacientes descoagulados. Nutricidn postoperatoria.

Manejo postoperatorio del paciente: EPOC, cardidpata, diabético, hipertenso.
Informacion a familiares y pacientes.

Solicitud de interconsultas con otros servicios y de recursos sociales.
Confeccion de hojas operatorias, cursos clinicos e informes de alta hospitalaria.
Quirdrgicas: Preparaciéon del campo para cirugia mamaria y de la pared
abdominal. Seguridad del paciente. Ligaduras y nudos quirurgicos. Cierre de
heridas quirdrgicas. Colocacion y retirada de drenajes. Extirpacion de lesiones
cutaneas y subcutaneas. Exéresis de fibroadenoma de mama. Tumorectomia de
mama y biopsia de ganglio centinela. Mastectomia simple y subcutanea.
Linfadenectomia axilar. Mastectomia radical modificada. Reparacion de hernia
umbilical, inguinal y epigastrica. Colocacién de reservorios venosos centrales.
Interpretacion de imagenes radioldgicas preoperatorias y postoperatorias.
Utilizacién racional de recursos.

Procedimientos minimos como cirujano (ayudante): Tumorectomia y biopsia de
ganglio centinela 2 (5); Mastectomia radical modificada (3); Linfadenectomia
axilar 1 (3); Hernioplastia inguinal con malla 5 (10); Hernioplastia umbilical y/o
epigastrica 4 (10); Eventroplastia con malla (4). Colocacion reservorio venoso
central 4 (4). Biopsia ganglionar 2 (2).

Niveles de responsabilidad:
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Nivel 2 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1, 2y 3.
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Tercer aino:

1.

Rotacion por el Servicio de Angiologia y Cirugia Vascular (2 meses).
Objetivos:

El residente debera adquirir los conocimientos y destrezas en relacion con la
anamnesis y exploracion en relacién con la angiologia. Asi: evaluacién de los
pacientes con isquemia aguda y cronica o ulceraciones en las extremidades
inferiores; valoracion de los pacientes con trombosis venosas; Valoracion del pié
diabético; Conocimientos basicos de las técnicas de exploracion vascular,
cruenta e incruenta, y de la farmacoterapia vascular (anticoagulacion,
fibrinolisis, sustancias vasoactivas, etc.);

Competencias:

Vias y técnicas de acceso a los vasos; Diseccion y control de los troncos
vasculares; Principios de la sutura vascular; Anastomosis vasculares;
Embolectomias en la extremidad superior e inferior; Conceptos generales sobre
el uso de injertos y prétesis de sustitucion vascular; Cirugia exerética y
amputaciones por isquemia de las extremidades inferiores.

Niveles de responsabilidad:

Nivel 2 en Sala de Hospitalizacién, Consultas Externas y area de Urgencias.
Nivel 2 en Intervenciones grado de dificultad 1 y 2.

Rotaciones por las Secciones del Servicio de Cirugia General
3.1 Rotacion por la seccion de Cirugia General y Mama
Objetivos:

Exploracion, diagndstico y tratamiento de las hernias de la pared abdominal.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia mamaria.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la patologia quirlrgica de piel y
partes blandas.

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la oclusidn intestinal no quirdrgica.
Exploracidn, diagndstico y tratamiento de la oclusién intestinal quirdrgica.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la apendicitis aguda y del plastrén
apendicular.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de las complicaciones postoperatorias de
la patologia de la mama y de la pared abdominal.

Competencias:

Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirurgico.

Valoracion preoperatoria.

Indicaciones quirlrgicas de la patologia mamaria y de la pared abdominal.
Diagnostico diferencial de la patologia mamaria y de la pared abdominal.
Seguimiento del curso postoperatorio no complicado: patologia mamaria, de la
pared abdominal, obstruccién intestinal sin reseccién, apendicitis aguda.
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Diagnostico de las complicaciones postoperatorias.

Indicaciones de las exploraciones complementarias en el postoperado.
Protocolos de tratamiento postoperatorio: sueros, analgesia, antibidticos,
drenajes, profilaxis antibidtica, tromboembdlica y del ulcus de stress. Pautas de
tratamiento en pacientes descoagulados. Nutricién postoperatoria.

Manejo postoperatorio del paciente: EPOC, cardidpata, diabético, hipertenso.
Informacion a familiares y pacientes.

Solicitud de interconsultas con otros servicios y de recursos sociales.
Confeccion de hojas operatorias, cursos clinicos e informes de alta hospitalaria.
Quirurgicas: Preparacion del campo para cirugia mamaria y de la pared
abdominal. Seguridad del paciente. Ligaduras y nudos quirurgicos. Cierre de
heridas quirdrgicas. Colocacion y retirada de drenajes. Extirpacion de lesiones
cutaneas y subcutaneas. Exéresis de fibroadenoma de mama. Tumorectomia de
mama y biopsia de ganglio centinela. Mastectomia simple y subcutanea.
Linfadenectomia axilar. Mastectomia radical modificada. Reparacion de hernia
umbilical, inguinal y epigastrica. Reparacion de hernia incisional primaria no
compleja, Colocacion de reservorios venosos centrales.

Procedimientos minimos como cirujano (ayudante): Tumorectomia y biopsia de
ganglio centinela 5 (5); Mastectomia radical modificada 2 (3); Linfadenectomia
axilar 2 (3); Hernioplastia inguinal con malla 10 (10); Hernioplastia umbilical
y/o epigastrica 5 (10); Eventroplastia con malla 2 (4). Colocacién reservorio
venoso central 4 (4). Biopsia ganglionar 2 (2).

Interpretacion de imagenes radioldgicas preoperatorias y postoperatorias.
Utilizacién racional de recursos.

Niveles de responsabilidad:

Nivel 2 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1, 2y 3.

3.2 Rotacion por la seccion de Cirugia Hepatobiliopancreatica
Objetivos:

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la colelitiasis sintomatica.
Exploracién, diagndstico y tratamiento de la colangitis aguda
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la coledocolitiasis

Exploracion, diagndstico y tratamiento del ileo biliar

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la pancreatitis aguda
Exploracion, diagndstico y tratamiento de tumores del area ampular
Exploracion, diagndstico y tratamiento de los traumatismos pancreaticos
Exploracién, diagndstico y tratamiento de los traumatismos esplénicos

Competencias:

- Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirtrgico con
patologia biliopancreatica

- Conocer las indicaciones de la colecistectomia

- Manejo quirtrgico, endoscopico y radioldgico de la coledocolitiasis

- Conocer las indicaciones quirdrgicas de la pancreatitis aguda y cronica

- Seguimiento de pacientes con patologia heopatobiliopancreatica no
complicada
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- Procedimientos minimos como cirujano: Colecistectomia laparoscopica (5);
Colecistectomia abierta (3); Colangiografia intraoperatoria (3);
Coledocotomia y exploracion via biliar (1).

- Procedimientos minimos como ayudante: Colecistectomia laparoscdpica
(10); Colecistectomia abierta (5); Coledocotomia y exploracion de la via
biliar (2); Esplenectomia por laparotomia (2); Hepatectomia mayor;
Hepatectomia menor; pancreatectomia; Coledocotomia y exploracion de via
biliar via laparoscopica; esplencectomia laparoscopica.

Niveles de responsabilidad:

Nivel 2 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1, 2y 3.

3. 3 Rotacion por la seccion de Cirugia Endocrina
Objetivos:

Exploracion, diagndstico y tratamiento del nddulo tiroideo.

Exploracién, diagndstico y tratamiento del bocio multinodular

Exploracién, diagnostico y tratamiento del cancer de tiroides

Exploracion, diagndstico y tratamiento de las masas suprarrenales
Exploracién, diagndstico y tratamiento del feocromocitoma

Exploracién, diagndstico y tratamiento del hiperparatiroidismo primario y
secundario.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la enfermedad endocrina multiple

Competencias:

- Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirtrgico con
patologia endocrina

- Anatomia quirurgica de las glandulas endocrinas

- Indicaciones quirdrgicas y tratamiento de la patologia tiroidea, paratiroidea
y suprarrenal

- Manejo del postoperatorio no complicado del paciente intervenido de
patologia endocrina, Tratamiento hormonal sustitutivo postoperatorio.

- Manejo del postoperatorio complicado del paciente intervenido por
patologia endocrina: Hemorragia postoperatoria, Infeccion postoperatoria,
Hipocalcemia transitoria, Hipoparatiroidismo, Seguimiento de pacientes con
patologia heopatobiliopancredtica no complicada

- Procedimientos minimos como cirujano: Lobectomia tiroidea (1);
Cervicotomia transversa (5)

- Procedimientos minimos como ayudante: Lobectomia tiroidea (5);
Tiroidectomia subtotal (5); Tiroidectomia total (5); Vaciamiento ganglionar
cervical (2) Paratiroidectomia (4); Suprarrenalectomia (2)

Niveles de responsabilidad:

Nivel 2 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1, 2y 3.
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3.4 Rotacion por la seccion de Cirugia Gastrointestinal
Objetivos:

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la patologia quirirgica esofagica.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia quirdrgica gastrica.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia quirdrgica del intestino
delgado.

Competencias:

- Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirtrgico con
patologia gastrointestinal

- Anatomia quirtrgica de eséfago, estdmago e intestino delgado

- Interpretacion de pruebas funcionales

- Indicaciones quirdrgicas y tratamiento del reflujo gastroesofagico, estenosis
esofagica, esofago de Barret, trastornos de la motilidad esofagica,
perforacion esofagica.

- Indicaciones quirdrgicas y tratamiento de la enfermedad ulcero-péptica, la
hemorragia digestiva alta, el cancer gastrico, los tumores estromales
gastrointestinales, los traumatismos duodenales, cirugia bariatrica, enteritis
radica, enfermedad inflamatoria intestinal, obstruccion intestinal,
traumatismos duodenales e intestinales, fistulas intestinales, intestino corto.

- Manejo del postoperatorio no complicado del paciente intervenido de
patologia gastrointestinal

- Manejo del postoperatorio complicado del paciente intervenido por
patologia gastrointestinal.

- Procedimientos minimos como cirujano: Liberacion de bridas (2); Reseccion
intestinal (2).

- Procedimientos minimos como ayudante: Gastrectomia (5);
Esofaguectomia (5); Cirugia de la obesidad (5); Cirugia antirreflujo (5)
Acalasia (1).

Niveles de responsabilidad:

Nivel 2 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1, 2y 3.
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Cuarto ano:
1. Rotacion por las secciones del Servicio de Cirugia General
1.1 Rotacion por la seccion de Coloproctologia

Objetivos:

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la patologia anorrectal benigna
incluyendo hemorroides, fistulas, fisuras y abscesos perianales.

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la enfermedad diverticular del colon y
sus complicaciones, especialmente la diverticulitis aguda. Conocimiento de las
opciones técnicas en la diverticulitis aguda complicada y de las indicaciones de
cirugia electiva en la diverticulitis aguda no complicada.

Exploracidn, diagndstico y tratamiento de la patologia vascular intestinal,
especialmente la colitis isquémica.

Conocer las indicaciones de tratamiento quirdrgico y las opciones técnicas en la
enfermedad de Crohn vy la colitis ulcerosa.

Exploracién, diagndstico y tratamiento del cancer colorrectal.

Conocer el estudio de extension del cancer colorrectal.

Conocer las opciones técnicas en el tratamiento quirtrgico del cancer de colon
Conocer las indicaciones de tratamiento adyuvante en el cancer de colon.
Conocer las indicaciones del tratamiento neoadyuvante con quimiorradioterapia
en el cancer de recto.

Conocer las opciones técnicas en el tratamiento quirtrgico del cancer de recto.
Conocer las indicaciones de excision local (reseccion transanal) del cancer de
recto.

Conocer las indicaciones y opciones técnicas en el tratamiento de la poliposis
adenomatosa familiar y cancer hereditario no asociado a poliposis.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la patologia benigna del suelo de la
pelvis (rectocele, prolapso rectal).

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la incontinencia fecal.

Competencias:

- Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirtrgico con
patologia colorrectal

- Exploraciones complementarias en patologia colorrectal: rectoscopia,
ecografia endoanal, ecografia endorrectal

- Tratamiento ablativo y quirdrgico de las hemorroides: bandas elasticas y
técnica de Milligan y Morgan

- Tratamiento quirdrgico de la fisura anal: esfinterotomia lateral interna

- Tratamiento quirdrgico de la fistula perianal: fistulotomia, setén laxo y
setdn ajustado. Colgajo mucoso de avance

- Reseccidon segmentaria de colon derecho e izquierdo, abierta y por
laparoscopia

- Reseccién anterior de recto y tiempo perineal de la amputacion de Miles

- Procedimientos minimos como cirujano durante la residencia de acuerdo
con el programa de la especialidad: Colectomias (10); resecciones
anteriores de recto (3); amputaciones abdominoperineales (3);
fistulas/abscesos (20); hemorroidectomias (15); esfinterotomia interna (10)

Niveles de responsabilidad:
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Nivel 1 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1 a 4.

1.2 Rotacion por la seccion de Cirugia Hepatobiliopancreatica

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la colelitiasis sintomatica.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la colangitis aguda
Exploracién, diagndstico y tratamiento de la coledocolitiasis

Exploracion, diagndstico y tratamiento del ileo biliar

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la pancreatitis aguda
Exploracién, diagnostico y tratamiento de tumores del area ampular
Exploracion, diagndstico y tratamiento de los traumatismos pancreaticos
Exploracion, diagndstico y tratamiento de los traumatismos esplénicos

Competencias:

- Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirtrgico con
patologia biliopancreatica

- Conocer las indicaciones de la colecistectomia

- Manejo quirurgico, endoscdpico y radioldgico de la coledocolitiasis

- Conocer las indicaciones quirlrgicas de la pancreatitis aguda y cronica

- Seguimiento de pacientes con patologia heopatobiliopancreatica no
complicada

- Procedimientos minimos como cirujano: Colecistectomia laparoscdpica (12);
Colecistectomia abierta (6); Colangiografia intraoperatoria (3);
Coledocotomia y exploracion via biliar (2); Esplenectomia via laparotomica
(1)

- Procedimientos minimos como ayudante: Hepatectomia mayor;
Hepatectomia menor; pancreatectomia; Coledocotomia y exploracion de via
biliar via laparoscopica; espelencectomia laparoscdpica

Niveles de responsabilidad:

Nivel 1 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1 a 4.

1.3 Rotacion por la seccion de Cirugia Endocrina
Objetivos:

Exploracion, diagndstico y tratamiento del nddulo tiroideo.

Exploracion, diagndstico y tratamiento del bocio multinodular

Exploracién, diagndstico y tratamiento del cancer de tiroides

Exploracién, diagndstico y tratamiento de las masas suprarrenales
Exploracion, diagndstico y tratamiento del feocromocitoma

Exploracién, diagndstico y tratamiento del hiperparatiroidismo primario y
secundario.

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la enfermedad endocrina multiple

Competencias:

- Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirtrgico con
patologia endocrina
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- Anatomia quirurgica de las glandulas endocrinas

- Indicaciones quirlrgicas y tratamiento de la patologia tiroidea, paratiroidea
y suprarrenal

- Manejo del postoperatorio no complicado del paciente intervenido de
patologia endocrina, Tratamiento hormonal sustitutivo postoperatorio.

- Manejo del postoperatorio complicado del paciente intervenido por
patologia endocrina: Hemorragia postoperatoria, Infeccidon postoperatoria,
Hipocalcemia transitoria, Hipoparatiroidismo, Seguimiento de pacientes con
patologia heopatobiliopancreatica no complicada

- Procedimientos minimos como cirujano: Lobectomia tiroidea (2);
Tiroidectomia subtotal (1); Paratiroidectomia (1); Cervicotomia transversa
(5)

- Procedimientos minimos como ayudante: Lobectomia tiroidea (5);
Tiroidectomia subtotal (5); Tiroidectomia total (5); Vaciamiento ganglionar
cervical (2) Paratiroidectomia (4); Suprarrenalectomia (2)

Niveles de responsabilidad:

Nivel 1 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1 a 4.

1.4 Rotacion por la seccion de Cirugia General y Mama
Objetivos:

Exploracién, diagndstico y tratamiento de las hernias de la pared abdominal.
Exploracién, diagndstico y tratamiento de la patologia mamaria.

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia quirtrgica de piel y
partes blandas.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la oclusién intestinal no quirurgica.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la oclusidn intestinal quirdrgica.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la apendicitis aguda y del plastrén
apendicular.

Exploracion, diagndstico y tratamiento de las complicaciones postoperatorias de

la patologia de la mama y de la pared abdominal.
Competencias:

Confeccion de historia clinica y exploracién del paciente quirdrgico.
Valoracion preoperatoria.

Indicaciones quirurgicas de la patologia mamaria y de la pared abdominal.
Diagndstico diferencial de la patologia mamaria y de la pared abdominal.
Seguimiento del curso postoperatorio no complicado: patologia mamaria, de la
pared abdominal, obstruccion intestinal sin reseccién, apendicitis aguda.
Diagndstico de las complicaciones postoperatorias.

Indicaciones de las exploraciones complementarias en el postoperado.
Protocolos de tratamiento postoperatorio: sueros, analgesia, antibidticos,

drenajes, profilaxis antibidtica, tromboembdlica y del ulcus de stress. Pautas de

tratamiento en pacientes descoagulados. Nutricidn postoperatoria.

Manejo postoperatorio del paciente: EPOC, cardidpata, diabético, hipertenso.
Informacion a familiares y pacientes.

Solicitud de interconsultas con otros servicios y de recursos sociales.



Confeccion de hojas operatorias, cursos clinicos e informes de alta hospitalaria.
Quirlrgicas: Preparacion del campo para cirugia mamaria y de la pared
abdominal. Seguridad del paciente. Ligaduras y nudos quirargicos. Cierre de
heridas quirdrgicas. Colocacion y retirada de drenajes. Extirpacion de lesiones
cutaneas y subcutaneas. Exéresis de fibroadenoma de mama. Tumorectomia de
mama Yy biopsia de ganglio centinela. Mastectomia simple y subcutanea.
Linfadenectomia axilar. Mastectomia radical modificada. Reparacion de hernia
umbilical, inguinal y epigastrica. Reparacion de hernia incisional primaria no
compleja, Colocacién de reservorios venosos centrales.

Procedimientos minimos como cirujano (ayudante): Tumorectomia y biopsia de
ganglio centinela 5 (5); Mastectomia radical modificada 2 (3); Linfadenectomia
axilar 2 (3); Hernioplastia inguinal con malla 10 (10); Hernioplastia umbilical
y/o epigastrica 5 (10); Eventroplastia con malla 3 (3). Colocacién reservorio
venoso central 6(2). Biopsia ganglionar 3 (1).

Interpretacion de imagenes radioldgicas preoperatorias y postoperatorias.
Utilizacién racional de recursos.

Niveles de responsabilidad:

Nivel 1 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1 a 4.
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Quinto ano:

1.

Rotacion externa (3 meses, opcional).
Objetivos:

Se trata de una rotacion opcional en la que el residente completara su
formacion en un centro de cirugia avanzada de la especialidad (trasplantes,
cirugia laparoscdpica avanzada y robdtica, NOTES, tratamiento multidisciplinar
del cancer, etc.), preferiblemente en un centro extranjero acreditado.

Competencias y Niveles de responsabilidad::

Dependeran del centro escogido y la parte de la especialidad a desarrollar
durante su estancia.

Rotacion por las secciones del Servicio de Cirugia General
2.1 Rotacion por la seccion de Cirugia Gastrointestinal
Objetivos:

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la patologia quirirgica esofagica.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia quirdrgica gastrica.
Exploracién, diagndstico y tratamiento de la patologia quirdrgica del intestino
delgado.

Competencias:

- Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirtrgico con
patologia gastrointestinal

- Anatomia quirtrgica de eséfago, estdmago e intestino delgado

- Interpretacién de pruebas funcionales

- Indicaciones quirdrgicas y tratamiento del reflujo gastroesofagico, estenosis
esofagica, esofago de Barret, trastornos de la motilidad esofagica,
perforacion esofagica.

- Indicaciones quirdrgicas y tratamiento de la enfermedad ulcero-péptica, la
hemorragia digestiva alta, el cancer gastrico, los tumores estromales
gastrointestinales, los traumatismos duodenales, cirugia bariatrica, enteritis
radica, enfermedad inflamatoria intestinal, obstruccion intestinal,
traumatismos duodenales e intestinales, fistulas intestinales, intestino corto.

- Manejo del postoperatorio no complicado del paciente intervenido de
patologia gastrointestinal

- Manejo del postoperatorio complicado del paciente intervenido por
patologia gastrointestinal.

- Procedimientos minimos como cirujano: Liberacion de bridas (2); Reseccion
intestinal (5); Cirugia antirreflujo (2); Gastrectomia (3).

- Procedimientos minimos como ayudante: Gastrectomia (5);
Esofaguectomia (5); Cirugia de la obesidad (5); Cirugia antirreflujo (5)
Acalasia (1).
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Niveles de responsabilidad:

Nivel 1 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1 a 5.

2.2 Rotacion por la seccion de Coloproctologia

Objetivos:

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia anorrectal benigna
incluyendo hemorroides, fistulas, fisuras y abscesos perianales.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la enfermedad diverticular del colon y
sus complicaciones, especialmente la diverticulitis aguda. Conocimiento de las
opciones técnicas en la diverticulitis aguda complicada y de las indicaciones de
cirugia electiva en la diverticulitis aguda no complicada.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la patologia vascular intestinal,
especialmente la colitis isquémica.

Conocer las indicaciones de tratamiento quirtrgico y las opciones técnicas en la
enfermedad de Crohn vy la colitis ulcerosa.

Exploracion, diagndstico y tratamiento del cancer colorrectal.

Conocer el estudio de extension del cancer colorrectal.

Conocer las opciones técnicas en el tratamiento quirtrgico del cancer de colon
Conocer las indicaciones de tratamiento adyuvante en el cancer de colon.
Conocer las indicaciones del tratamiento neoadyuvante con quimiorradioterapia
en el cancer de recto.

Conocer las opciones técnicas en el tratamiento quirtrgico del cancer de recto.
Conocer las indicaciones de excision local (reseccion transanal) del cancer de
recto.

Conocer las indicaciones y opciones técnicas en el tratamiento de la poliposis
adenomatosa familiar y cancer hereditario no asociado a poliposis.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la patologia benigna del suelo de la
pelvis (rectocele, prolapso rectal).

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la incontinencia fecal.

Competencias:

- Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirtrgico con
patologia colorrectal

- Exploraciones complementarias en patologia colorrectal: rectoscopia,
ecografia endoanal, ecografia endorrectal

- Tratamiento ablativo y quirdrgico de las hemorroides: bandas elasticas y
técnica de Milligan y Morgan

- Tratamiento quirurgico de la fisura anal: esfinterotomia lateral interna

- Tratamiento quirurgico de la fistula perianal: fistulotomia, setén laxo y
seton ajustado. Colgajo mucoso de avance

- Reseccidon segmentaria de colon derecho e izquierdo, abierta y por
laparoscopia

- Reseccidn anterior de recto y tiempo perineal de la amputacidon de Miles

- Procedimientos minimos como cirujano durante la residencia de acuerdo
con el programa de la especialidad: Colectomias (10); resecciones
anteriores de recto (3); amputaciones abdominoperineales (3);
fistulas/abscesos (20); hemorroidectomias (15); esfinterotomia interna (10);
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Niveles de responsabilidad:

Nivel 1 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1 a 5.

2.3 Rotacion por la seccion de Cirugia Hepatobiliopancreatica
Objetivos:

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la colelitiasis sintomatica.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la colangitis aguda
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la coledocolitiasis

Exploracién, diagndstico y tratamiento del ileo biliar

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la pancreatitis aguda
Exploracion, diagndstico y tratamiento de tumores del area ampular
Exploracién, diagnostico y tratamiento de los traumatismos pancreaticos
Exploracién, diagndstico y tratamiento de los traumatismos esplénicos

Competencias:

- Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirtrgico con
patologia biliopancreatica

- Conocer las indicaciones de la colecistectomia

- Manejo quirlrgico, endoscépico y radioldgico de la coledocolitiasis

- Conocer las indicaciones quirdrgicas de la pancreatitis aguda y cronica

- Seguimiento de pacientes con patologia heopatobiliopancreatica no
complicada

- Procedimientos minimos como cirujano: Colecistectomia laparoscopica (12);

Colecistectomia abierta (6); Colangiografia intraoperatoria (3);

Coledocotomia y exploracion via biliar (2); Esplenectomia via laparotomica

(1)

- Procedimientos minimos como ayudante: Hepatectomia mayor;

Hepatectomia menor; pancreatectomia; Coledocotomia y exploracion de via

biliar via laparoscopica; esplenecctomia laparoscopica
Niveles de responsabilidad:

Nivel 1 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1 a 5.

2.4 Rotacion por la seccion de Cirugia General y Mama
Objetivos:

Exploracién, diagndstico y tratamiento de las hernias de la pared abdominal.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la patologia mamaria.

Exploracién, diagndstico y tratamiento de la patologia quirlrgica de piel y
partes blandas.

Exploracion, diagndstico y tratamiento de la oclusién intestinal no quirdrgica.
Exploracién, diagndstico y tratamiento de la oclusién intestinal quirdrgica.
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Exploracion, diagndstico y tratamiento de la apendicitis aguda y del plastrén
apendicular.

Exploracion, diagndstico y tratamiento de las complicaciones postoperatorias de
la patologia de la mama y de la pared abdominal.

Competencias:

Confeccion de historia clinica y exploracién del paciente quirdrgico.

Valoracion preoperatoria.

Indicaciones quirurgicas de la patologia mamaria y de la pared abdominal.
Diagndstico diferencial de la patologia mamaria y de la pared abdominal.
Seguimiento del curso postoperatorio no complicado: patologia mamaria, de la
pared abdominal, obstruccion intestinal sin reseccién, apendicitis aguda.
Diagndstico de las complicaciones postoperatorias.

Indicaciones de las exploraciones complementarias en el postoperado.
Protocolos de tratamiento postoperatorio: sueros, analgesia, antibidticos,
drenajes, profilaxis antibidtica, tromboembodlica y del ulcus de stress. Pautas de
tratamiento en pacientes descoagulados. Nutricidn postoperatoria.

Manejo postoperatorio del paciente: EPOC, cardidpata, diabético, hipertenso.
Informacion a familiares y pacientes.

Solicitud de interconsultas con otros servicios y de recursos sociales.
Confeccion de hojas operatorias, cursos clinicos e informes de alta hospitalaria.
Quirurgicas: Preparacion del campo para cirugia mamaria y de la pared
abdominal. Seguridad del paciente. Ligaduras y nudos quirurgicos. Cierre de
heridas quirdrgicas. Colocacion y retirada de drenajes. Extirpacion de lesiones
cutaneas y subcutaneas. Exéresis de fibroadenoma de mama. Tumorectomia de
mama y biopsia de ganglio centinela. Mastectomia simple y subcutanea.
Linfadenectomia axilar. Mastectomia radical modificada. Reparacion de hernia
umbilical, inguinal y epigastrica. Reparacion de hernia incisional primaria no
compleja, Colocacion de reservorios venosos centrales.

Procedimientos minimos como cirujano (ayudante): Tumorectomia y biopsia de
ganglio centinela 5 (5); Mastectomia radical modificada 2 (3); Linfadenectomia
axilar 2 (3); Hernioplastia inguinal con malla 15 (5); Hernioplastia umbilical y/o
epigastrica 10 (5); Eventroplastia con malla 5 (1). Colocacién reservorio venoso
central 6(2). Biopsia ganglionar 3 (1).

Interpretacion de imagenes radioldgicas preoperatorias y postoperatorias.
Utilizacion racional de recursos.

Niveles de responsabilidad:

Nivel 1 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1 a 5.

2.5 Rotacion por la seccion de Cirugia Endocrina
Objetivos:

Exploracién, diagndstico y tratamiento del nddulo tiroideo.
Exploracién, diagndstico y tratamiento del bocio multinodular
Exploracion, diagndstico y tratamiento del cancer de tiroides

Exploracién, diagndstico y tratamiento de las masas suprarrenales
Exploracién, diagndstico y tratamiento del feocromocitoma
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Exploracion, diagndstico y tratamiento del hiperparatiroidismo primario y
secundario.
Exploracion, diagndstico y tratamiento de la enfermedad endocrina multiple

Competencias:

- Confeccion de historia clinica y exploracion del paciente quirtrgico con
patologia endocrina

- Anatomia quirurgica de las glandulas endocrinas

- Indicaciones quirdrgicas y tratamiento de la patologia tiroidea, paratiroidea
y suprarrenal

- Manejo del postoperatorio no complicado del paciente intervenido de
patologia endocrina, Tratamiento hormonal sustitutivo postoperatorio.

- Manejo del postoperatorio complicado del paciente intervenido por
patologia endocrina: Hemorragia postoperatoria, Infeccion postoperatoria,
Hipocalcemia transitoria, Hipoparatiroidismo, Seguimiento de pacientes con
patologia heopatobiliopancredtica no complicada

- Procedimientos minimos como cirujano: Lobectomia tiroidea (3);
Tiroidectomia subtotal (3); Tiroidectomia total (1); Paratiroidectomia (1);
Cervicotomia transversa (5)

- Procedimientos minimos como ayudante: Lobectomia tiroidea (5);
Tiroidectomia subtotal (5); Tiroidectomia total (5); Vaciamiento ganglionar
cervical (2) Paratiroidectomia (4); Suprarrenalectomia (2)

Niveles de responsabilidad:

Nivel 1 en Sala de Hospitalizacion y Consultas Externas. Nivel 2 en
Intervenciones grado de dificultad 1 a 5.
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Niveles de complejidad y responsabilidad

El nivel 1 es aquel que permite al residente realizar una actividad sin necesidad de una
tutorizacién inmediata, es decir, ejecuta y posteriormente, informa.

El nivel 2 posibilita la realizaciéon de actividades directamente por el residente con la
colaboracidén y bajo la supervision del staff.

El nivel 3 se corresponde con actividades en las que el residente simplemente ayuda u
observa acciones del personal de plantilla.

Baremo orientativo para la valoracion del grado de complejidad de las
intervenciones quirdrgicas en cirugia general y del aparato digestivo

Grado 1.

Limpieza quirlrgica y sutura de una herida traumatica. Exéresis de una lesion cutanea
o0 subcutanea. Laparotomia y su cierre. Biopsia de arteria temporal. Biopsia ganglionar.
Exéresis de nddulo mamario. Exéresis de hidroadenitis axilar o inguinal. Amputacién
menor. Puncidn toracica.

Grado 2.

Esfinterotomia anal. Hemorroidectomia. Exéresis de sinus pilonidal. Drenaje de absceso
perianal. Herniorrafia inguinal, crural y umbilical. Apendicectomia abierta. Insercién de
trocares laparoscdpicos. Gastroyeyunostomia. Piloroplastia. Sutura de una perforacion
ulcerosa. Colecistectomia abierta. Enterectomia segmentaria. Traqueostomia.

Grado 3.

Fistulectomia anal. Mastectomia simple. Apendicectomia laparoscdpica. Colecistectomia
laparoscopica. Fundoplicatura de Nissen abierta. Esplenectomia. Colostomia.
Ileostomia. Hemitiroidectomia. Colectomia segmentaria.

Grado 4.

Hemicolectomia derecha. Hemicolectomia izquierda. Cirugia de la via biliar principal.
Derivaciones biliodigestivas. Gastrectomia parcial. Mastectomia radical modificada.
Tiroidectomia subtotal/total. Miotomia de Heller. Paratiroidectomia. Fundoplicatura de
Nissen por via laparoscdpica. Abordaje del eséfago cervical. Adrenalectomia abierta.

Grado 5.

Esofaguectomia. Gastrectomia total. Amputacién abdomino- perineal.
Duodenopancreatectomia cefalica. Reseccidon hepatica mayor. Reservorios ileoanales.
Cirugia laparoscépica avanzada (bariatrica, adrenalectomia, etc.). Trasplante hepatico.
Trasplante de pancreas.

* Esta valoracion es solamente aproximada, ya que la complejidad de una intervencion
depende, obviamente, de otras variables

25



Plan de formacion especifico:

Actividad docente del Servicio de Cirugia General
SESIONES DE RESIDENTES

Con periodicidad semanal, se realizan las sesiones de residentes en las que se expone
un tema esencial para la formacién quirtrgica. Los temas se establecen siguiendo un
calendario de tres afios disefiado conjuntamente con el Jefe de Residentes y los
Tutores. A cada residente se le asigna un tutor especifico para la preparacion del tema.
Ademas de servir como un elemento basico para la formacion del residente se procura
que estas sesiones tengan un caracter practico y en la medida de lo posible, mejoren y
actualicen la practica clinica de todos los miembros del servicio.

Todos los residentes realizan al menos dos presentaciones por aio de residencia.
SESSIONES CIENTIFICAS

Tienen lugar todos los martes y estan asignadas a cada una de las unidades del
Servicio.

SESIONES BIBLIOGRAFICAS

De periodicidad quicenal, cada martes, asignadas a cada una de las unidades del
Servicio.

SESIONES MONOGRAFICAS ESPECIALES
Con invitados de otros servicios u hospitales.

SESIONES ESPECIFICAS DE LAS UNIDADES FUNCIONALES.

Su numero y organizacion depende de cada unidad de superespecializacion. Suelen
tener periodicidad semanal con los servicios médicos correspondientes (Digestologia,
Endocrinologia, Urologia, Ginecologia, etc...):

- Unidad Funcional de cancer de Colon

- Unidad Funcional de cancer de mama
- Unidad Funcional de cancer de pulmén
- Unidad Funcional del Suelo pélvico.

Los residentes asisten de forma obligatoria a todas ellas durante sus periodos de
rotacion correspondientes.

ANATOMIA PATOLOGICA (sesiones conjuntas con otros servicios):
- Cirugia General: Lunes, 8- 9h (quincenal)
- Digestivo: Jueves, 15-16h. (quincenal)

- Endocrinologia: Miércoles, 14-15h. (mensual)

APARATO DIGESTIVO
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- Comité de cancer de higado: tercer lunes de mes 15,30h (sala sesiones
CCEE)

- Comité de patologia del tracto digestivo superior: miércoles 8,30h (Aula UH
40)

ENDOCRINOLOGIA y NUTRICION

- Clinica conjunta: Jueves 10h (semanal)
- Clinico-Patologica: Miércoles a las 14 h. (mensual).

Actividad docente de Sociedades cientificas. Cursos y Congresos.

Societat Catalana de Cirurgia.

Sesiones de formacién para residentes el primer lunes de cada mes (Programa de
Formacién Continuada Basica).

Asociacion Espanfola de Cirujanos.

Los residentes de Cirugia General del Hospital del Mar asisten a varios cursos durante
los cinco afos de residencia, de acuerdo con el Directorio programado por la
Asociacion Espafiola de Cirujanos y que aparece en la pagina web de la Asociacién
(www.aecirujanos.es).

Cursos de ATLS (Advanced Trauma Life Support)
Cursos DSTC (Definitive Surgery for Trauma Care)
Curso de formacion en cirugfia endocrina

Curso de cirugia de la hernia inguinal para residentes
Curso de proctologia

Curso de cirugia hepatobiliopancreatica

Curso de formacion basica en cirugia laparoscopica

Actividad investigadora

El Hospital Del Mar cuenta com un importante centro de investigacién, El Instituto Mar
de Investigacion Médica (IMIM) situado dentro del Parc de Recerca Biomedica de
Barcelona o PRBB. El IMIM ha sido El responsable de aglutinar La actividad cientifica
de los profesionales del Hospital del Mar desde hace muchos afios.

En este contexto, el Servicio de Cirugia general y Digestiva considera de gran
importancia la formacién y participacion de sus residentes MIR en los proyectos de
investigacion clinica o translacional que en él se desarrollan.

De esta manera, se incentivara y se daran todas la facilidades para que los residentes
MIR realicen los programas de Doctorado de Cirugia y que podran culminar en muchos
casos en la realizacion de una tesis doctoral en alguna de las lineas que se desarrollan
durante los anos de especializacion.

Ademas, existe la posibilidad de completar la formacion en investigaciéon al acabar la
especialidad mediante las Ayudas Jordi Gras de Investigacion para residentes del Parc
de Salut Mar (un afio adicional remunerado para desarrollar un proyecto de
investigacion o la tesis doctoral).
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Plan de formacion de la Comision de Docencia:

1. Sesiones de inicio para los nuevos residentes

Programa de trasplantes y obtencion de érganos en el Parc de Salut Mar
Seguridad Clinica

Salud Laboral

Hospitales libres de humo

Vigilancia, prevencion y control de la infeccion hospitalaria
Comisidn técnica de atencion a los maltratos

Servicio de farmacia hospitalaria

Presentacion del centro de investigacion IMIM
Transfusiones ¢qué hay que saber?

El laboratorio équé le podemos pedir?

Valoracion y tratamiento del dolor

Estructura y funcionamiento del servicio de urgencias
Intranet

Introduccion a la red informatica del Parc de Salut Mar
Documentacidn clinica. Historia clinica electrdnica.
Estructura y calidad del informe de alta

2. Plan Transversal comun

Residentes de primer aifo (R1):

e Curs de catala per a professionals de parla caatelUuny-Juliol 2015
e XX Curs Urgencies "Dr. José Luis Echarte" per adests PSMAR Juny 2015
e Suport vital basidOctubre 2014

e XX Curs Urgéncies "Dr. José Luis Echarte" per adests PSMAR IINovembre
2015

e Curs de proteccio radiologicaGener 2016

*  Habilitats comunicatives i entrevista clinicgener 2016
e Tallers de Formacié en dolofebrer-Marc 2015

e Suport vital inmediatbril 2015

e Suport vital avancatvaig 2015

Residentes de segundo aiio (R2):

e Curs de Proteccio radiologica lGener 2016

e Fisiopatologia basicavaig 2015

*  BioeticaAbril 2015

e Curs online de Recerca Bibliografica Eficient Rap(@BE-R)Juny 2014

e Cursonline Lectura Critica Estudis Transversédsig 2015

Residentes de tercer aiio (R3):



e Curs de proteccio radiologica llFebrer 2016
¢ Metodologia cientifica. Escriptura d'un articlgar¢ 2016

. Dret SanitariOctubre 2014

- Residentes de cuarto ano (R4)(R5):

e Curs de Protecci6 radiologica I¥ebrer 2015

e Gesti6 Clinica i Qualitat Assistencidlarc 2015

3. Ciclo de conferencias para residentes

Los temas escogidos han sido previamente seleccionados por los residentes. Mensual.
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