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1. Carta de benvinguda

Benvingut/da al Servei de Cirurgia Toracica.

Et volem donar la benvinguda com a resident del Servei de Cirurgia Toracica de I'Hospital
Universitari MutuaTerrassa. Per a nosaltres és una gran satisfaccié tenir novament un
resident al servei i esperem comptar amb la teva col-laboracié durant tota la formacio.

La formacid que rebis durant aquest periode ha de servir-te per poder resoldre qualsevol
tipus de problema medic o quirdrgic que s’esdevingui durant la teva activitat professional.
Tot el personal del Servei de Cirurgia Toracica estem molt compromesos i et donarem suport
durant aquest temps perque la teva formacié sigui el més amplia possible i puguis assolir
aquest objectiu.

Aquest servei ha tingut sempre un gran interés en la formacié docent. Fins a I'any 2015 han
completat la seva formacio tres residents. Tots tres treballen actualment com a adjunts en
algun dels serveis de I'ambit d’influéncia de I’'Hospital Universitari MutuaTerrassa i,
juntament amb els altres metges de plantilla, participen en la formacio dels residents de
Cirurgia Toracica, com també dels residents d’altres especialitats de MutuaTerrassa i d’altres
hospitals de la nostra area de referéncia. Aixi, han adquirit els coneixements basics de
I’especialitat de Cirurgia Toracica residents d’especialitats diverses (Cirurgia General,
Pneumologia, Cirurgia Pediatrica, Cirurgia Vascular...) de I'Hospital Parc Tauli de Sabadell,
d’Althaia Xarxa Assistencial de Manresa i del Consorci Hospitalari de Terrassa.

També, com a hospital docent adscrit a la Universitat de Barcelona, actualment participem
en la formacid practica dels estudiants de 4t curs de Medicina i, en menys grau, en la
formacid dels estudiants de Fisioterapia.

Desitgem que les teves expectatives de formacid quedin satisfetes dins del nostre servei, que
puguis formar-te plenament en I'especialitat que has escollit i que gaudeixis i et sentis
totalment integrat/da al servei i a I’hospital.

Ben cordialment,

Dr. José Belda Sanchis Dra. Mireia Serra i Mitjans
Cap del Servei de Cirurgia Toracica Tutora de residents
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2. Descripcio del servei de cirurgia toracica

El despatx del cap de servei i els despatxos dels metges adjunts del Servei de Cirurgia
Toracica estan ubicats a la planta 10 de I'Hospital Universitari MutuaTerrassa.

Els pacients estan distribuits per diverses plantes, generalment les plantes quirdrgiques (7 i
8). La planta 7 és on generalment ingressen els pacients que es preveu que tindran una
estada hospitalaria curta. Els malalts intervinguts recentment o que requereixen controls
més estrictes estan ingressats a la Unitat de Semiintensius (planta 5) o a la Unitat de Cures
Intensives (planta 4).

L’activitat quirdrgica es desenvolupa al quirofan 1 del tercer pis del bloc quirdrgic de dilluns a
dijous, cada setmana, i algun divendres al mes. Treballem conjuntament amb un equip
d’anestesiolegs dedicats fonamentalment a la cirurgia toracica.

A part de I'activitat quirdrgica, una activitat important sén les consultes externes, on es pren
un primer contacte amb el malalt abans de ser intervingut i es fan els seguiments posteriors
a la cirurgia. Cada metge adjunt disposa d’un dia de consultes externes a I’'Hospital
MutuaTerrassa: els dilluns, el Dr. Rami i els divendres, el Dr. Call, la Dra. Obiols i la Dra. Serra.
També hi ha una consulta externa per a residents, supervisats per un metge adjunt, quan és
necessari.

Actualment, el Servei de Cirurgia Toracica de I'Hospital Universitari MutuaTerrassa forma
part d’'una mancomunitat a la qual pertanyen també I'Hospital de Sant Pau de Barcelona,
I'Hospital del Mar de Barcelona i la Corporacié Sanitaria Parc Tauli de Sabadell. Aquesta
mancomunitat comparteix el cap de servei, que és l'actual cap de servei de I'Hospital
Universitari MuUtuaTerrassa. Per tant, les linies assistencials i de recerca i el funcionament
intern sén similars en els quatre hospitals malgrat que hi hagi particularitats especifiques de
cada centre.

El Servei de Cirurgia Toracica de I'Hospital Universitari MutuaTerrassa també déna
assisténcia a pacients d’hospitals proxims (Consorci Sanitari de Terrassa, Althaia Xarxa
Assistencial de Manresa, Hospital General Sant Bernabé de Berga, Hospital Nostra Senyora
de Meritxell d’Andorra i Hospital de Puigcerda).

Participem activament en els comités de cancer de pulmé del Consorci Sanitari de Terrassa,
Althaia Xarxa Assistencial de Manresa, la Corporacié Sanitaria Parc Tauli de Sabadell i
MutuaTerrassa. En el comite es presenten els malalts diagnosticats o amb alta sospita de
tenir un carcinoma broncogénic i es consensuen les actituds diagnostiques i terapéeutiques
necessaries per donar al pacient el millor tractament possible.

També donem assisténcia fora del nostre hospital. Actualment, a part de participar en els
comites, estem practicant activitat quirdrgica a la Corporacié Sanitaria Parc Tauli de Sabadell,
dos dies a la setmana (dimecres i dijous), i ocasionalment a I'Hospital de Terrassa (patologia
no oncologica). A més, a la Corporacid Sanitaria Parc Tauli hi ha una part de metges del
servei que desenvolupa totes les tasques propies de la Cirurgia Toracica, tant assistencials
com docents i de recerca.
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El Servei de Cirurgia Toracica porta a terme intervencions quirdrgiques amb anesteésia local i
general de menor i major complexitat.

Tractem patologies benignes: pneumotoraxs amb drenatges pleurals o intervencions
quirdargiques per evitar recidives, empiemes i vessaments pleurals amb drenatge o cirurgia
toracoscopica o oberta, biopsies pulmonars de pneumopaties intersticials per
videotoracoscopia o toracotomia, simpatectomies toraciques per al tractament de la
hiperhidrosi, exeresis de bul-les, cirurgia de reduccié de volum pulmonar, correccid
quirargica de deformitats de la paret toracica...

El cancer de pulmé és la patologia amb més prevalenga al servei. Portem a terme cirurgies
diagnostiques per videotoracoscopia o toracotomia. També fem cirurgies d’estadificacié del
carcinoma broncogéenic mitjancant videotoracoscopia, toracotomia, mediastinoscopia,
mediastinoscopia cervical extesa, mediastinotomia o VAMLA.

Actualment som un centre amb reconeixement internacional en I'exploracié quirdrgica del
mediasti i realitzem un workshop internacional d’aquestes técniques d’estadificacié cada tres
anys. Hem realitzat els tres ultims anys un curs de formacié d’exploracié quirurgica del
mediasti dirigit a residents de tota Espanya, en col-laboracié amb la Societat Espanyola de
Pneumologia i Cirurgia Toracica (SEPAR). La cirurgia terapeutica del carcinoma broncogenic a
través de reseccions atipiques, lobectomies, bilobectomies, pneumonectomies ampliades o
no a estructures veines (pleura, pericardi, paret toracica...) per toracotomia o cirurgia
videoassistida és una de les principals activitats quirdrgiques que es duen a terme al servei.
També practiquem cirurgies pal-liatives en el context de pacients amb vessaments pleurals
malignes col-locant drenatges pleurals o fent pleurodesis amb diferents substancies (talc,
sang, tetraciclines, bleomicina...).

També realitzem el tractament de pacients amb tumors benignes o malignes de paret
toracica, mediastinics, traqueals...

Una part complementaria de la formacid consisteix en les guardies de preséncia fisica dels
residents. Tot i que aquesta activitat actualment no pot cobrir tot el mes, es posa I'atencié
principal a intentar donar aquesta assisténcia els dies que es porta a terme una activitat
quirurgica complexa o s’intervenen pacients amb més probabilitat de complicacions o que
requereixin una supervisié més estreta d’un cirurgia toracic. Els residents estan supervisats
sempre per un metge adjunt, que esta localitzat. Durant tot el mes hi ha un metge adjunt
localitzat per poder atendre tota la patologia que arriba procedent d’Urgencies o dels malalts
ingressats al Servei de Cirurgia Toracica o d’altres serveis que requereixin la valoracié d’un
cirurgia toracic o un procediment efectuat per ell.
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3. Organitzacid del servei

El Servei de Cirurgia Toracica esta format per:
o Dr. José Belda Sanchis, cap de servei
» Dr. Sergi Call Caja, cap clinic
» Dra. Manuela Iglesias Sentis, metgessa adjunta a I’'Hospital Parc Tauli
o Dra. Carme Obiols Fornell, metgessa adjunta
o Dr. Ramoén Rami Porta, cap clinic
o Dra. Roser Saumench i Perramon, metgessa adjunt a I’'Hospital Parc Tauli
o Dra. Mireia Serra i Mitjans, coordinadora
» Dra. Nina Reig Oussedik, metgessa resident

El servei compta amb el suport administratiu de:
e Dolors Martinez Doménech, secretaria del Servei de Cirurgia Toracica

4. Activitat assistencial

L’activitat assistencial del Servei de Cirurgia Toracica, en xifres, és la seglient:

2014 2015 2016 2017
Altes 359 356 386 381
Intervencions 336 352 348 357
Reseccions pulmonars
por cancer primari 86 82 85 65
Estada mitja
depurada (dies) 4,5 4,4 4,1 4,1
Complexitat 3,4377 3,19 1,49* 1,53*

* Canvi en la codificacio

© MutuaTerrassa, Terrassa 2019.
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5. Activitat docent

Al Servei de Cirurgia Toracica es porten a terme les sessions seglients:

Sessio clinicoradiologica
Cada mati es fa una sessio clinicoradiologica on es comenta I'estat clinic dels pacients
ingressats i es visualitzen les radiografies de torax comentant possibles canvis
d’actitud. Aixo es fa abans de passar visita als pacients.
Sessions quirurgiques
Cada divendres es presenten els pacients que seran intervinguts durant la setmana
seglient, posant un émfasi especial en els casos més rellevants. També es presenten
els casos de pacients nous que s’han visitat a consultes externes i necessiten una
consideracié més amplia.
Sessions de mortalitat i d’epicrisi
Es fan mensualment. El segon divendres de cada mes es valoren tots els pacients
intervinguts o ingressats al servei durant el mes previ. Es comenten exhaustivament
aquells pacients que han presentat complicacions o que han requerit tractaments o
mesures excepcionals.
Sessions bibliografiques
El primer divendres de cada mes es fa una sessié bibliografica presentada per
residents o metges adjunts del servei.
Comiteé de cancer de pulmé de I’'Hospital Universitari MutuaTerrassa
Cada dijous es reuneix aquest comite, que esta integrat per membres dels serveis de
Cirurgia Toracica, Pneumologia, Oncologia, Radioterapia, Radiologia, Medicina
Nuclear, Anatomia Patologica i Rehabilitacié. S’hi presenten tots els pacients amb
elevada sospita o diagnosticats d’'un carcinoma broncogenic per decidir
consensuadament si calen més exploracions diagnostiques, d’estadificacid o
d’operabilitat i quin és el millor tractament. Igualment, es presenten els pacients ja
diagnosticats i tractats que mereixen una consideracié especial.
Altres comités de cancer de pulmo extrahospitalaris:

- Corporacié Parc Tauli: els dimarts a la tarda.

- Althaia Xarxa Assistencial de Manresa: quinzenal, els dimarts al mati.

- Hospital de Terrassa: els dijous a la tarda.
A aquests comités actualment no hi assisteixen els residents perqué la seva formacié
es desenvolupa principalment a I'Hospital Universitari MutuaTerrassa.
Altres sessions: monografica d’actualitzacié de les comunicacions que els membres
dels serveis presenten en els congressos.
Sessions monografiques d’un tema realitzades per la Seccié de Cirurgia Toracica de
I’Académia de Ciencies Médiques de Catalunya i Balears.
Sessions portades a terme pels residents de Cirurgia Toracica presentant casos
clinics a I’Académia de Ciéncies Médiques de Catalunya i Balears.
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6. Activitat d’investigacio

El Servei de Cirurgia Toracica forma part de diferents linies d’investigacié:

» Grup de Recerca en Cancer de Pulmé i Tumors Toracics:
o Revisio periodica de la classificaci6 TNM clinica i patologica del cancer de
pulma i altres tumors toracics

* Prospective Lung Cancer Staging Project from the International
Association for the Study o Lung Cancer (IASLC)

* The International Association for the Study of Lung Cancer (IASLC)
Prospective Malignant Pleural Mesothelioma Staging Project.

* International Thymic Malignancy Interest Group (ITMIG) retrospective
and prospective database

» Estadificacio pre-quirurgica del carcinoma broncogeénic:

o Rentabilitat d’un protocol de maxima certesa en I'estadificacié prequirdrgica
del carcinoma broncogénic

o Estadificacio i re-estadificaci6 de maxima certesa en el tractament del
carcinoma broncogénic

» Linia cooperativa: Programa Cancer de Pulmo — Centro de Investigacion Biomédica
en Red: Enfermedades Respiratorias (CIBERES)

o Determinants clinics, bioldgics i moleculars de pronostic del cancer de pulmé
en fase I/llp

» Linia cooperativa: Grupo Cooperativo de Carcinoma Broncogénico de la Sociedad
Espafola de Neumologia y Cirugia Toracica Ill (GCCB-SEPAR-III)

o Projecte prospectiu, multicéntric i cooperatiu de registre de pacients
diagnosticats de carcinoma broncogénic amb I'objectiu de contribuir a
millorar la segiient edicié de la classificacio TNM-Estadis.

« Linia cooperativa: Grupo Espaiiol de Cirugia Toracica Videoasistida (GE-VATS)

o Impacte de l'accés quirurgic sobre la morbi-mortalitat postoperatoria i
pronostic oncologic en pacients sotmesos a reseccié pulmonar anatdomica.
Grupo de Trabajo de Cirugia Toracica Videoasistida de la Sociedad Espafiola de
Cirugia Toracica (GE-VATS)

« Linia cooperativa: Grupo Cooperativo de Neoplasias Pulmonares Neuroendrocrinas-
SEPAR (EMETNE-SEPAR)
o Analisi dels factors pronostics dels tumors pulmonars neuroendocrins
o Estudi multicéntric internacional sobre el paper de la videomediastinoscopia en
pacients amb cancer de pulmoé
o The value of surgical mediastinal staging in clinical N1 lung cancer ASTER 3
» Linia cooperativa: Grupo Espaiiol Para el Estudio de la Patologia Timica

o Estudi de la incidéncia, metodes diagnostics, tractament i evolucié dels tumors
timics a Espanya.

» Linia cooperativa: Grupo de Trabajo para el estudio del Lavado Pleural

o Rentabilitat diagnostica i valor pronostic del rentat pleural pre i post-reseccid
pulmonar major en el carcinoma de pulmé de cél-lula no petita

o Linia cooperativa: Paper dels receptors tirosin-quinasa i no tirosin-quinasa en la
supervivéncia del carcinoma pulmonar no cél-lula petita
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o Unraveling the role of metastasis-associated receptor tyrosine kinases and
non-receptor tyrosine kinases in early stage non-small cell lung cancer.
o Estudi multicéntric sobre Resseccions Anatomiques Sublobars

7. Pla de rotacions

Les rotacions es fan amb |’objectiu d’adquirir els coneixements i aptituds necessaris per a la
formacié d’especialistes en Cirurgia Toracica.

El programa dels residents esta format per activitat assistencial i, de manera paral-lela i
constant, activitat docent i d’investigacié.

R1. Resident de primer any
o Cirurgia Toracica: 1 mes

- Durant aquest primer mes el resident entra en contacte amb I'especialitat i amb
els metges del servei. Entra en el mén laboral i en la dinamica de I'hospital en el
seu propi servei.

- Comenca a familiaritzar-se amb el drenatge pleural, la seva col-locacié i el seu
maneig posterior.

- Té una presa de contacte amb les patologies més freqiients que veura al llarg dels
cinc anys de la seva formacié.

o Cirurgia General: 6 mesos

- El resident s’inicia en el coneixement del que és I'activitat quirdrgica del Servei de
Cirurgia General. Aprén a desenvolupar-se amb diversos tipus de cirurgia oberta o
endoscopica, pren coneixement de les diferents classes de sutures i del control i
tractament de les possibles infeccions de ferides quirdrgiques. El resident
s’incorpora a una seccié del Servei de Cirurgia General on esta tutoritzat per un
metge adjunt i un resident gran.

- Pren contacte amb el Servei d’Urgencies, on atendra diverses patologies urgents
de Cirurgia General, sempre tutoritzat per un resident gran o un metge adjunt.
S’inicia en la realitzacio de petites sutures, desbridament d’abscessos...

- Apren la técnica de la col-locacié de vies centrals, sondatge de pacients...

» Pneumologia: 3 mesos

- El resident entra en contacte amb la patologia respiratoria que comparteixen
molts pacients que seran tractats en el Servei de Cirurgia Toracica.

- S’inicia en el coneixement profund de les proves funcionals respiratories.

- Apren la técnica de la realitzacié de broncoscopies.

e Medicina Intensiva: 2 mesos

- Durant la rotacié per Medicina Intensiva es familiaritza amb aquest tipus de
pacients, posant un interées especial en els pacients de Cirurgia Toracica.

- Sinicia en el coneixement dels medicaments utilitzats en aquesta unitat.

- Reforca els coneixements adquirits a Cirurgia General, col-loca vies centrals...
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- Es familiaritza amb els diferents tipus de ventilaci6 mecanica invasiva i no
invasiva.

R2. Resident de segon any
o Cirurgia Vascular: 3 mesos

- S’inicia en el coneixement d’aquesta cirurgia i es familiaritza amb el maneig dels
grans vasos.

- Entra en contacte amb les anastomosis vasculars.

- Es familiaritza amb els medicaments utilitzats (antiagregants i anticoagulants) que
haura de coneixer i tenir en compte abans de practicar cirurgies en els pacients de
la seva propia especialitat.

» Anatomia Patologica: 1 mes

- Entra en contacte amb aquesta especialitat, coneixent les formes més habituals
de processament de les mostres intraoperatories o per a estudi definitiu.

- S’inicia en el coneixement de les tincions i estudis més habituals relacionats amb
la patologia oncologica pulmonar.

» Radiologia: 1 mes

- Aprofundeix en el coneixement de les diverses exploracions radiologiques.

- Durant la rotacié acudeix al comité de cancer de pulmé, familiaritzant-se aixi amb
les exploracions que li seran molt utils en el desenvolupament de I'especialitat.

o Cirurgia Toracica: 7 mesos

- S’inicia en el coneixement de I'especialitat.

- Aprofundeix en el coneixement de les patologies tractades al servei.

- Comenca a practicar petites intervencions: videotoracoscopies per al tractament
del pneumotorax i la hiperhidrosi, biopsies pulmonars i pleuroscopies.

- Sinicia en la practica i el tancament de toracotomies.

- Comenca a fer guardies i a familiaritzar-se amb la patologia urgent de
I’especialitat i amb el maneig urgent de les complicacions que puguin apareixer en
els pacients ingressats al servei. Sempre esta tutoritzat per un metge adjunt.

R3. Resident de tercer any
o Cirurgia Toracica: 12 mesos
- Aprofundeix en els coneixements de les patologies tractades al servei.
- Comenca a adquirir confianca en la practica de petites cirurgies.
- S’inicia en el tractament de patologies més complexes.
- Fa guardies de I'especialitat tutoritzades per un metge adjunt.

R4. Resident de quart any
o Cirurgia Cardiaca: 3 mesos

- S’inicia en el coneixement de la cirurgia cardiaca i de les patologies més
freqlients.

- Es familiaritza amb les diferents vies d’abordatge, principalment amb
I’esternotomia. Aprén a practicar i a tancar esternotomies.

- Es familiaritza amb la técnica de la circulacié extracorporia.
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o Cirurgia Toracica: 9 mesos

- Aprofundeix en el coneixement de I'especialitat i en la técnica quirurgica.
- Fa guardies de I'especialitat tutoritzades per un metge adjunt.

R5. Resident de cinqué any
e Trasplantament pulmonar: 3 mesos. Aquesta rotacio és externa a I’"hospital.
- S’'inicia en el coneixement de les indicacions, la realitzacid, el seguiment i les
complicacions del trasplantament pulmonar.
- Participa en l'activitat quirdrgica com a resident tant en el donant com en el
receptor.
- Fa guardies de trasplantament i de cirurgia toracica a I’hospital on esta fent la
seva rotacio.
o Cirurgia Toracica: 9 mesos
- Aprofundeix en el coneixement de |'especialitat i en la técnica quirdrgica.
- Fa guardies de I'especialitat tutoritzades per un metge adjunt.
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