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El programa de formacion sanitaria especializada (FSE) se basa principalmente en el
aprendizaje asistencial tutelado, de manera que el/la residente vaya adquiriendo de
manera progresiva experiencia en la toma de decisiones, habilidades y actitudes propias
de su especialidad. El real Decreto 183/2008 publicado en febrero 2008 insiste en la
necesidad de establecer un sistema de supervision progresivo, para que el/la residente
vaya adquiriendo autonomia, y han de delimitarse unos niveles de responsabilidad para
cada ano de residencia, y también para cada técnica o area de conocimiento. Asi, en
neumologia, hay algunas técnicas que han de ser conocidas por todos/as los/as
residentes desde los primeros meses de empezada la residencia, y otras, en cambio, no
se consideran fundamentales para la formacién basica de un/a especialista, y el/la
residente puramente ha de conocerlas y haberlas presenciado.

A parte del protocolo de supervisiéon de les actividades que realiza el/la residente
durante todo el periodo formativo y que estd en un documento independiente, para
cada una de las éareas de rotaciéon y segun los objetivos docentes generales y
especificos a alcanzar y el afio de residencia, se ha especificado también el nivel de
autonomia que ha de alcanzar.

Los niveles de responsabilidad y grado de autonomia que ha de alcanzar los/las
residentes, muy ligados al de supervisiéon, estan divididos entre:

e Nivel 1: las habilidades adquiridas permiten al/la residente llevar a cabo las
actividades de manera auténoma, sin necesidad de una tutorizacién directa, si
bien tiene la opcidn de consultar al especialisdta responsable siempre que lo
considere necesario.
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e Nivel 2: el/la residente tiene un conocimiento extenso, que le permite realizar
directamente las actividades, pero no tiene suficiente expertez para hacerlo de
manera totalmente independiente.

e Nivel 3: el residente no tiene experiencia propia y no puede por tanto llevar a
cabo las actividades; las realiza el personal sanitario del centro y el/la residente
observadas y/o ayuda en su ejecucion.

4 anos

La adquisicién de los objetivos generales tiene por finalidad asegurar la formacién de
los médicos residentes de neumologia con los nivles de competencias necesarios por
el ejercicio independiente de la Neumologia y sean capaces de actualizar su ejercicio
profesional mediante el desarrollo continuado de su formacién. Los objetivos generales
de la especialidad vienen definidos en el BOE del Programa formativo de la especialidad
(https://www.boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2008-15036).

Los médicos residentes del programa de formacién en neumologia deben tener la
oportunidad de observar, estudiar y tratar pacientes, ingresados y externos o
ambulantorios, con una amplia variedad de enfermedades respiratorias, de tal manera
que al final de su periodo formativo sean capaces de:

- Describir la anatomia y explicar las bases de la embriologia, la fisiologia y la
patologia del aparato respiratorio;

- Demostrar una competenciay pericia técnica en el diagnéstico y tratamiento de
un amplio espectro de afecciones respiratorias agudas y crénicas, tanto en el
ambito hospitalario como extrahospitalario;

- Desarrollar programas de prevencién, promocién de la salud y educacién
sanitaria de los pacientes, de sus familiares y de la comunidad;

- Alcanzar conocimientos, habilidades y actitudes que les permitan el ejercicio
independiente de la especialidad;

- Promover y desarrollar lineas de investigaciéon clinica, experimental y/o
epidemioldgica;

- Demostrar un espiritu critico respecto a la literatura cientifica y desarrollar las
bases que aseguren su autoformacién continuada.

Las unidades de neumologia acreditadas deben reunir las caracteristicas necesarias que
permitan conseguir estos objetivos educacionales. Las unidades docentes de
neumologia han de tener una intima relacién con las unidades de cuidados intensivos,
pediatria, radiologia, anatomia patolégica, cirugia toracica, microbiologia, bioquimica,
biologia molecular, inmunologia, medicina interna y unidades o centros de
investigacion.


https://www.boe.es/diario_boe/txt.php?id=BOE-A-2008-15036
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Clinica y fisiopatologia respiratorias. El residente de neumologia ha de
adquirir amplios conocimientos tedéricos que le sirvan de base para la toma de
decisiones clinicas. Debe ser capaz de conocer y describir con precisién la
etiologia, la patogenia, la fisiopatologia, la anatomia patoldgica, la
epidemiologia, las manifestaciones clinicas, el diagndstico, el diagnéstico
diferencial, la historia natural, las complicaciones, las alternativas terapéuticas,
el prondstico, el impacto social y econdmico y las potenciales medidas
preventivas de las principales patologias respiratorias.

Técnicas diagnésticas y terapéuticas. El residente de neumologia debe
conocer los fundamentos, las indicaciones, las contraindicaciones, las
complicaciones potenciales, la eficacia y la eficiencia de los distintos
procedimientos diagndsticos y terapéuticos a los que antes se ha hecho
referencia.

Materias basicas El residente de neumologia debe adquirir, asimismo,
conocimientos profundos sobre los fundamentos fisiolégicos del sistema
respiratorio y de sus métodos de estudio, incluyendo la ventilacién alveolar, la
regulacion de la respiracion y de la circulacién pulmonar, la mecanica de la
ventilacion, el intercambio pulmonar y el transporte sanguineo de los gases
respiratorios, la regulacion del calibre bronquial y la fisiologia de la respiracién
durante el suefio y durante el ejercicio.

Metodologia de la investigacién. El residente en neumologia debe adquirir los
conocimientos necesarios para realizar y/ o participar en un proyecto de
investigacion, desde la recogida de datos, andlisis estadistico, la redaccién de
resultados y publicacién o presentacién en congresos. También debe saber
evaluar criticamente la literatura cientifica relativa a las ciencias de la salud.

Aplicacién de los aspectos mas relevantes de la medicina preventiva, la salud
publica y la gestién sanitaria relacionada con la Neumologia

Adquisién de experiencia clinica y capacidad para tomar decisiones basadas
en criterios objetivos que permita un adecuado abordaje del paciente con
patologia aguda y crénica.

CUADRO DE ROTACIONES

A: AREA DE ROTACION DISPOSITIVO | MESES
Hospitalizacién Medicina Interna HSCSP 4
Urgencias Generales HSCSP 1

R1 | Cardiologia HSCSP 3
Radiodiagnéstico HSCSP 2
Anestesiologia y Reanimacién HSCSP 1




Unidad de Enfermedades Infecciosas (UMI) HSCSP 1
Unidad de Cuidados Intensivos HSCSP 3
Hospital de Dia de Respiratorio HSCSP 2
Unidad de Pruebas Funcionales Respiratorias HSCSP 2
R2 | Unidad de Neumologia Intervencionista HSCSP 2
Hospitalizacion Neumologia HSCSP 1
Unidad de Cuidados Respiratorios Intermedios HSCSP
2
(VNI)
Hospitalizacion de Neumologia HSCSP 4
Cirugia Toracica HSCSP 2
R3 | Unidad de Asma y Alergia HSCSP 1
Hospital de Dia de Respiratorio HSCSP 4
Rotacion Externa Optativa - 1
Hospitalizaciéon de Neumologia HSCSP 2
Unidad de Transtornos Respiratorios del Suefio HSCSP 4
R4 Unidad de Neumologia Intervencionista HSCSP 4
Unidad de Cuidados Respiratorios Intermedios HSCSP 1
(VNI)
Consulta Externa de Neumologia HSCSP 1

RESIDENTES DE PRIMER ANO

1- HOSPITALIZACION MEDICINA INTERNA (4 meses):

Lugar de realizacion: Sala de hospitalizacién de Medicina Interna.

Objetivo General:
Atender al paciente hospitalizado, cualquiera que sea la patologia que presente (N3-2))

Objetivos especificos:

Realizar una correcta historia clinica y exploracién fisica de los pacientes, tanto
general como dirigida por aparatos y patologias: nivel autonomia 2 (N2).
Presentarse e informar correctamente a la familia: N2.

Aplicar los algoritmos diagndsticos de las patologias médicas a partir de sintomas y
signos guia (N2).

Pautar los principales farmacos y tratamientos utilizados tanto de pacientes agudos
como de patologias crénicas (N2).

Familiarizarse con las técnicas invasivas mas frecuentes en las salas de
hospitalizacién: puncién venosa, toracocentesis, puncion lumbar, paracentesis, etc
(N3-2)




2-

Evaluar y tratar inicialmente los procesos mas prevalentes de las diferentes
especialidades médicas, especialmente los grandes sindromes (ej: insuficiencia
cardio-respiratoria y renal, hipertension, shock, etc.) (N3-2)

Realizar los Informes de Alta clinica (N2)

URGENCIAS GENERALES (1 mes)

Lugar de realizacion: Servicio de Urgencias Generales del Hospital

Objetivo general:

Familiarizarse con el manejo del enfermo general grave-agudo en un servicio de
urgencias generales. (Los objetivos se conseguiran tanto durante esta rotacién como
durante las guardias que realizaran durante todo el primer afio de residencia).

Objetivos especificos:

3-

Diagnosticar y tratar inicialmente las principales situaciones urgentes atendidas en
el servicio de urgencia (N2).

Identificar los criterios de prioridad y gravedad, asi como activar los circuitos
asistenciales (N2)

Aplicar los protocolos en el uso de soporte vital basico y avanzado (N3-2)
Participar en los diferentes cédigos de atencion emergente (Codigo Ictus, Codigo
IAM, Sodio Sepsis) (N2)

Interactuar con el paciente y la familia en una situacién de emergencia (N2).

CARDIOLOGIA (3 meses).

Lugar de realizacién: Sala de hospitalizaciéon de Cardiologia

Objetivo general: Durante esta rotacién se familiarizardn con el manejo durante la
hospitalizaciéon de las patologias cardiolégicas mas frecuentes.

Objetivos especificos:

Diagnosticar y tratar inicialmente las enfermedades mas frecuentes: cardiopatia
isquémica, arritmias, valvulopatias, miocardiopatias, enfermedades del pericardio
(N2).

Indicar e interpretar las exploraciones diagnosticas como prueba de esfuerzo, TAC
DMD, RMN, ecocardiografia y cateterismo (N2).

Diagnosticar y tratar la insuficiencia cardiaca en fase estable y fase aguda (N2).
Identificar y tratar inicialmente los diferentes tipos de arritmias y su gestién en
situacion de emergencia y en fase estable (N2).

Diagnosticar y tratar inicialmente el infarto agudo de miocardio y angina de pecho
estable e inestable (N3-2).

Identificar las indicaciones quirdrgicas en las enfermedades mas prevalentes (N3-
2).



4- RADIODIAGNOSTICO (2 meses).
Lugar de realizacién: Salas de informes del Servicio de Radiodiagndstico.

Objetivo general: Familiarizarse con la solicitud e interpretacién de las diferentes
pruebas radiolégicas en el diagndsitco de la patologia toracica.

Objetivos especificos:

o Interpretar e identificar los patrones de normalidad de las pruebas de imagen
toracica, especialmente la radiografia simple y la tomografia computerizada (N3-2).

s Identificar y describir los principales patrones patolégicos (N3-2).

e Identificar los criterios de distincién entre patologia aguda y cronica (N2).

e Indicar e interpretar las pruebas especiales (N3-2).

e Indicary colaborar en la realizacion de pruebas intervencionistas. (N3)

e Interpretar las caracteristicas técnicas y ventanas de densidad radiolégica (N3-2).

e Manipulacién y almacenamiento de las pruebas de imagen en los sistemas de
informacién (N2).

5- ANESTESIOLOGIA Y REANIMACION (1 mes).
Lugar de realizacién: Area quirirgica (boxes quiréfanos general)

Objetivo general: Manejo de la via area en los procesos quirdrgicos y familirizarse con
los principales materiales y farmacos de uso general en anestesiologia.

Objetivos especificos:

e Valorar e interpretar las pruebas pre-anestésicas (N2)

e Valorar el riesgo anestésico (N2).

e Utilizar los principales materiales (laringoscopio, tubos intubacion, etc) para realizar
una intubacién y los farmacos (sedantes, hipnéticos, etc) de anestesiologia (N3-2).

e Manejo basico del respirador artificial y de las modalidades de ventilacién mecanica
durante una anestesia general (N3-2).

e Identificar y resolver situaciones de intubacion dificil o ventilacion complicada (N3-
2).

e Identificar precozmente y manejar las complicaciones anestésicas (N3-2).

e Asistir al despertar de los pacientes (N2).

e Pautar los farmacos anestésicos y analgésicos (N3-2).

6- UNIDAD DE ENFERMEDADES INFECCIOSAS (UMI) (1 mes)
Lugar de realizaciéon: Servicio de Medicina Interna. Unidad de Enfermedades

Infecciosas. Consultas Externas y hospitalizacién de servicios médicos y quirdrgicos
(valoracion mediante interconsultas de los diferentes servicios del hospital realizadas
durante la rotacién).



Objetivo general: Valorar y tratar las infecciones nosocomiales mdas comunes:
infecciones del tracto wurinario, neumonia, bacteriemia, catéter e infecciones
quirdrgicas. Las medidas preventivas de estas infecciones.

Objetivos especificos:

e Pautar el tratamiento de infecciones (N2)

e Utilizar racionalmente los antibiéticos (N3-2).

o Diagnosticar las infecciones mas complejas que requieren tratamiento prolongado
y como: tuberculosis, cuerpo extraio, infecciones en individuos inmunodeprimidos.
(N-2).

e Aplicar las diferentes precauciones para evitar la propagacién en el hospital de
enfermedades transmisibles y bacterias multirresistentes: precauciones de
contacto, gotas y aire (N3-2).

e Diagnosticar y tratar el paciente VIH: Indicar los farmacos antirretrovirales, la
profilaxis para realizar segun la situacién inmunolégica y controles y supervision a
realizar (N3-2).

e Conocer las principales técnicas diagndsticas de las infecciones nosocomiales y
comunitarias que podemos utilizar en nuestro centro (N2).

RESIDENTES DE SEGUNDO ANO
1- UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (3 meses).

Lugar de realizacién: Unidad de Medicina Intensiva del hospital.

Objetivo general: Identificar y tratar al paciente critico, con especial interés en el
manejo de la ventilacién mecanica invasiva y no invasiva.

Objetivos especificos:

e Adquirir experiencia en la supervisiéon y tratamiento de los pacientes criticos
médicos y quirdrgicos (N2)

e Desarrollar conocimientos en el tratamiento de los pacientes con insuficiencia
respiratoria aguda, particularmente en el distress respiratorio del adulto.

e Adquirir experiencia en el manejo de los diferentes tipos de ventiladores, las
modalidades de ventilacion y sus bases fisiolégicas, indicaciones y
contraindicaciones (N2)

e |dentificar, tratar y prevenir las complicaciones de la ventilacion mecanica, la
desadaptacion al ventilador, la auto-presion espiratoria final positiva (auto-PEEP) y
el dafio pulmonar (N3-2).

e Aplicar las diferentes modalidades de oxigenoterapia y tratar al paciente hipoxémico
con demandas de oxigeno crecientes (N3-2).

e Desarrollar conocimientos, habilidades y experiencia en el abordaje de las
emergencias de la via aérea, particularmente en relacién con la traqueostomia
percuténea y la intubacion endotraqueal (N2).



2-

Realizar de ciertos procedimientos invasivos, incluyendo las canalizaciones
arteriales y venosas y la interpretacién de los datos obtenidos en la monitorizacién
hemodinamica (N3-2).

Proporcionar noticias y prondsticos adversos y a explicar la ausencia de beneficio
de ciertos tratamientos (N2).

HOSPITAL DE DiA DE RESPIRATORIO (2 meses)

Lugar de realizacién: Hospital de Dia de Respiratorio.

Objetivo general: Identificar y manejar los pacientes con patologias respiratorias mas
importantes y prevalentes que condicionan una consulta urgente.

Objetivos especificos:

3-

Realizar el manejo general de los sintomas y signos respiratorios mas frecuentes
(tos, disnea o hemoptisi y dolor torécico), asi como de patologias respiratorias
cronicas de base que se exacerban (N3-2).

Utilizar la ecografia toracica en la patologia respiratoria aguda / crénica y de cara a
la valoracion del derrame pleural (N2).

Estudio inicial del derrame pleural con el aprendizaje de la toracocentesis dirigida
por ecografia (N2).

Identificar la estabilidad / gravedad del paciente, tratar adecuadamente a cada
situacion, indicar la necesidad de terapias respiratorias: ventilacién mecanica,
oxigenoterapia, nebulizaciones... e identiciar criterios de ingreso hospitalario, de
hospitalizaciéon a domicilio o de alta a domicilio (N3-2).

Realizar informes asistenciales tanto de cara al alta del hospital de dia, con el
tratamiento, controles y normas de reconsulta que tendra que seguir, asi como si el
paciente requiere ingreso con el tratamiento necesario inicial (N2)

UNIDAD DE PRUEBAS FUNCIONALES RESPIRATORIAS (2 meses).

Lugar de realizacién: Unidad de Funcién Pulmonar. Boxes 56-60, 3° planta.

Objetivo general: Realizar todas las técnicas de funcién pulmonar y aplicar la
metodologia parar el control de calidad de las diferentes técnicas de funcién pulmonar.

Objetivos especificos:

Adquirir los conocimientos fundamentales en la fisiologia pulmonar y en la
fisiopatologia de los diferentes trastornos respiratorios y su relacién con los
estudios de funcién pulmonar (N2).

Conocimientos basicos de fisiologia: Anatomia funcional del sistema respiratorio;
mecénica de la ventilacién; Control ventilatorio; Intercambio de gases; Equilibrio
acido-basico; Alteraciones de la ventilacién-perfusién; Fisiologia basica del gjercicio
(N2).

Adquirir la capacidad al finalizar la rotacién de supervisar, realizar e interpretar las
principales pruebas de funcion pulmonar (N3-2).



4- UNIDAD DE NEUMOLOGIA INTERVENCIONISTA (broncoscopia y técnicas
pleurales) (2 meses).
Lugar de realizacion: Unidad de Neumologia Inervencionista. Boxes 54 y 55 3° planta.

Objetivo general: Adquirir el conocimiento tedrico y practico necesario por la
realizacion de procedimientos broncoscépicos y técnicas pleurales.

Objetivos especificos:

e Aprender la anatomia bronquial y utilizar el modelo de simulacién durante la primera
semana (N2).

e Adquirir competencia y autonomia en movimientos del broncoscopio, anestesia
local, orientacién espacial, introduccion y exploracién completa de la via aérea,
broncoaspirado, lavado alveolar convencional y protegido, cepillado normal y
protegido, biopsia bronquial y manipulacion inicial de las muestras obtenidas (N3-
2).

e Realizar el manejo basico de las principales complicaciones durante la broncoscopia
(N3-2).

e Participar de forma supervisada en el programa de diagndstico del cancer de pulmén
(N3-2).

e Adquirir conocimiento tedrico de: semiologia y patologia pleural, indicaciones de los
procedimientos de exploraciéon y tratamiento de la patologia pleural, preparacién del
paciente, instrumental, bases e indicaciones de la ecografia toracica (N2).

e Aprender la exploracién ecografica toracica basica (derrame pleural, pared toréacica,
neumotorax) y la toracocentesis guiada por ecografia.

e Participar de forma supervisada en el programa de diagnéstico del cancer de pulmén
(N3-2).

e Realizar prcedimientos broncoscépicos en pacientes de unidades de criticos
(broncoscopia en UCI) (N3-2).

5- HOSPITALIZACION DE NEUMOLOGIA (1 mes).
Lugar de realizaciéon: Sala de hospitalizacién convencional de neumologia.

Objetivo general: Identificacién y manejo de los pacientes con patologias respiratorias
mas importantes y prevalentes que condicionan un ingreso hospitalario.

Objetivos especificos:

e Tratar las entidades y patologias respiratorias mes importantes y prevalentes (N3-
2).

e Reconoer las complicaciones respiratorias de las patologias sistémicas y de los
pacientes inmunodeprimidos (N2).

e Identificar los criterios de estabilidad y de alta hospitalaria (N2).

e Participar en aspectos de la gestion del proceso de hospitalizacion y alta (N2)

e Realizar informes asitencials (traslado, ingreso, alta, exitus, etc) (N2).

e Indicar y manejar las diferentes terapias respiratérias: oxigenoterapia,



aerosolterapia, ventilacion no invasiva /invasiva por traqueotomia (N3-2).

UNIDAD DE CUIDADOS RESPIRATORIOS INTERMEDIOS (VNI) (2 meses).
Lugar de realizacién: Sala de hospitalizacién de Neumologia: Unidad de Cuidados
Respiratorios intermedios.

Objetivo general: Identificar los pacientes que requieren terapias respiratorias no
invasivas y familiarizarse con los diferentes dispositivos y modos ventilatorios.

Objetivos especificos:

e Indicar la Ventilacién No Invasiva (VNI) en pacientes con IR aguda y crénica
(N2).

e Aprender los modos y parametros de VM. Equipacién necesaria para el
tratamiento (N2).

e Participar en el proceso de adaptacién a la VM. Seleccionar los pardmetros
iniciales y de seguimiento (N2).

e Monitorizar al paciente agudo y crénico; valorar la respuesta al tratamiento (N3-
2).

e Manejar y tratar la retencién de secreciones en el paciente neuromuscular. Tos
asistida.

e Manejar al paciente con traqueostomia y participar en la seleccién y cambio de
la cénula de traqueostomia y en el proceso de decanulacién. Ventilacién
mecénica invasiva (N3-2).

RESIDENTES DE TERCER ANO

1-

HOSPITALIZACION DE NEUMOLOGIA (4 meses).

Lugar de realizaciéon: Sala de hospitalizacién convencional de neumologia.

Objetivo general: Identificar y manejor a los pacientes con patologias respiratorias mas
importantes y prevalentes que condicionan un ingreso hospitalario. Adquisiciéon de mas
autonomia, de forma progresiva, de las capacidades propias del neumdélogo.

Objetivos especificos:

Realizar un abordaje diagnéstico de los principales motivos de ingreso del paciente
respiratorio: disnea, insuficiencia respiratoria, cuadro téxico y/o fiebre. (N2-1)
Tratar las complicaciones respiratorias de las patologias sistémicas y de los
pacientes inmunodeprimidos (N2-1)

Familiarizarse con el abordaje del cancer de pulmdn, indicando los estudios de
extension de cara al estadiaje (TAC, PET-TAC), los procedimientos adecuados de
cara al diagndstico anatomopatolégico (broncoscopia, PAAF o exéresis de
adenopatias, PAAF o tru-cut de lesiones..) y la presentacion de los casos en el
comité de pulmoén (N2-1)



- Participar en aspectos mas relevantes de la gestidon del proceso de hospitalizacidon
y alta. Indicar los diferentes destinos al alta del paciente y opciones de seguimiento:
alta a domicilio con seguimiento por el médico de familia o por médicos
especialistas, seguimiento en los hospitales de dia para continuar tratamiento o
completar diagnésticos, alta con hospitalizacién a domicilio, traslado a centre
sociosanitario...(N2-1)

e Indicar y manejar las diferentes terapias respiratorias: oxigenoterapia,
aerosolterapia, ventilacién no invasiva /invasiva por tragueotomia (N1).

2- CIRUGIA TORACICA (2 meses).

Lugar de realizacién: Servicio de Cirugia Toracica. Sala de hospitalizacién, quiréfano y
consultas externas.

Objetivo general: Profundizar en los conocimientos sobre el diagndstico, la
estratificacion, la historia natural, el manejo quirdrgico y el prondstico de las neoplasias
pulmonares.

Objetivos especificos:

e Consolidar los conocimientos sobre las indicaciones de los diferentes
procedimientos en cirugia toracica: ReseccidN pulmonar abierta,
videotoracoscopia, mediastinoscopia y mediastinotomia (N2).

e Participar en el procedimiento quirirgic y en el seguimiento postoperatorio (N3-
2).

e Adquirir las habilidades por la colocacién y control de los drenajes pleurales (N3-
2).

e Tratar las complicaciones de los diferentes procedimientos quirdrgicos
toracicos (N3-2).

e Presentar casos clinicos en las sesiones cde la unidad y en el Comité
multidisciplinario de cancer de pulmén y Comité multisdisciplinar de patologia
del timo (N2).

3- UNIDAD DE ASMA Y ALERGIA (1 mes).
Lugar de realizaciéon: Consultas Externas de la Unidad de Asma. Médulo 5, 3° planta.

Objetivo general: Adquirir el conocimiento teérico y practico necesarios para la
correcta asistencia ambulatoria de los pacientes con asma no controlada y/o grave.

Objetivos especificos:

e Realizar una apropiada evaluacién diagnostica del paciente asmatico y pautas de
escalado y desescalado del tratamiento de mantenimiento (N2).

e Utilizar de los cuestionarios validados para establecer el nivel de control del asma,
(ACT y ACQ), calidad de vida (AQ20, MiniAQLQ), ansiedad-depresion (HAD), disnea
funcional (Nijmegen) y adhesion terapéutica (TAI) (N2)

e Realizar una correcta seleccion y asistencia de los pacientes con asma grave (N2).



e Realizar prescripcion con rigor de los farmacos biolégicos (omalizumab,
mepolizumab, reslizumab y benralizumab) y procedimientos especiales
(termoplastia) empleados en su tratamiento (N3-2).

e Tratar la exacerbacion asméatica grave e identificar factores de riesgo de asma de
riesgo vital; criterios de clasificacién de la gravedad objetiva de la exacerbacion
(seguin guia gpc GEMA) (N3-2).

e Realizar la prescripcion terapéutica segun la gravedad y la ocupacién racional de los
farmacos y sus dosis; educacién en asma a urgencias; seguimiento del paciente a
hospitalizacidn convencional y unidad de cuidados intensivos; y criterios de alta
hospitalaria después de la crisis (N3-2).

e Realizar una correcta asistencia de los pacientes con patologia alérgica respiratoria
(asma y/o rinitis) (N2).

4- HOSPITAL DE DiA DE RESPIRATORIO (4 meses)
Lugar de realizacién: Hospital de Dia de Respiratorio.

Objetivo general: Identificar y manejar a los pacientes con patologias respiratorias mas
importantes y prevalentes que condicionan una consulta urgente con mayor grado de
autonomia.

5- ROTACION EXTERNA OPTATIVA (1 mes)
Lugar de realizaciéon: Hospitales universitarios de ambito nacional o internacional.

Objetivo general: Rotacién en centros de excelencia con el objetivo de completar la
formacién del residente en el drea de la neumologia que se considere adecuado.

Objetivos especificos: Variraran en funcién del centro solicitado.

RESIDENTES DE CUARTO ANO

1- HOSPITALIZACION DE NEUMOLOGIA (2 meses).
Lugar de realizacién: Sala de hospitalizacién convencional de neumologia.

En esta 3% y Ultima rotacién por sala de hospitalizacién, el residente adquird una mayor
responsabilidad en la atencién a los pacientes neumolégicos de todos los niveles de
complejidad, incluyendo los aspectos mas especificos del manejo del paciente
respiratorio, como las indicaciones y el cuidado del trasplante pulmonar, el estudio del
paciente con hipertension pulmonar o de las enfermedades ocupacionales (N2-1).

2- UNIDAD DE TRANSTORNOS RESPIRATORIOS DEL SUENO (4 meses)

Lugar de realizaciéon: Unidad de Transtornos Respiratorios del Suefio y consultas
externas.

Objetivo general: Profundizar en el estudio del suefio y de los trastornos respiratorios
asociados (y los no respiratorios).



Objetivos especificos:

e Interpretar los registros polisomnograficos y poligraficos cardiorrespiratorios en los
casos de dificil interpretacion (N2-1)

e Manejar a los pacientes con trastornos respiratorios nocturnos, incluyendo la
prescripcién y el ajuste de los equipos de CPAP/BIPAP/SERVO, el uso y las
indicaciones alternativas del tratamiento del SAHS/ronquido, como son los
dispositivos orales, y el papel esperado de los procedimientos quirdrgicos a nivel
ORL y maxilofacial (N2-1).

e Adquirir conocimientos detallados sobre los trastornos ventilatorios de origen
central, incluyendo la respiracion periddica, el sindrome de hipoventilacidén central,
la hipoventilacidén-obesidad y los trastornos neuromusculares y esqueléticos que
afectan al aparato respiratorio y que pueden producir una hipoventilacién alveolar
durante el suefio (N2-1).

e Manejar a los pacientes con trastornos del suefio y su tratamiento en el hospital de
dia neumoldgico (N2-1)

3- UNIDAD DE NEUMOLOGIA INTERVENCIONISTA (Broncoscopia y Técnicas
pleurales) (4 meses)
Lugar de realizaciéon: Unidad de Neumologia Inervencionista. Boxes 54 y 55 3° planta.

Objetivo general: Adquirir el conocimiento tedrico y practico necesario por la
realizacién de procedimientos broncoscépicos y técnicas pleurales.

Objetivos especificos:

e Progresar en las técnicas broncoscépicas, ecograficas y pleurales adquiridas en la
rotacion anterior con mayor autonomia en la toma de decisiones en eleccion de
técnicas y procedimientos (N2-1).

e Realizar EBUS lineal y colaborar en la realizaciéon de criobiopsias, crioterapia,
termoplastia, colocacion de vélvulas, Navegacion Electromagnética, broncsocopia
en situaciones especiales (quiréfano y pediatria) (N3-2).

e Realizar técnicasecogréaficas avanzadas, como puncién transtoracica guiada por
ecografia de masas pleurales y pulmonares, colocacién de pleurex e iterpretacién
de ecografia diafragmética.

4. UNIDAD DE CUIDADOS RESPIRATORIOS INTERMEDIOS (VENTILACION) (1 mes).
Lugar de realizaciéon: Sala de hospitalizacién de Neumologia: Unidad de Cuidados
Respiratorios intermedios.

Objetivo general: Tratar a los pacientes que requieren terapias respiratorias no
invasivas y adquirir autonomia en la indicacién de los diferentes dispositivos y modos
ventilatorios.

Objetivos especificos:



o Adaptar de los pacientes respiratorios a la VM. Seleccionar los parametros iniciales
y de seguimiento (N2-1)

e Monitorizar el paciente agudo y crénico valoraciéon de la respuesta al tratamiento
(N2-1)

e Manejar y tratar la retenciéon de secreciones en el paciente neuromuscular. Tos
asistida (N2-1)

e Manejar al paciente con traqueostomia: cambios de la canula de traqueostomia y
proceso de decanulacion. (N2-1)

5. CONSULTA EXTERNA (1 mes)
Lugar de realizacién: Consultas externas del hospital. Planta 3°, médulo 5.

Objetivo general: Manejar a los pacientes con patologias respiratorias no
hospitalizados tanto en consultas monograficas como en Neumologia general.

Objetivos especificos:

e Participar activamente en la toma de decisiones diagnostico-terapéuticas de cada
patologia ambulatoria (N2).

o Obtener experiencia en el cuidado continuado de los pacientes no hospitalizados
con problemas croénicos, especialmente en los enfermos mayores (N1).

e Colaborar en los programas de rehabilitacién, educacién sanitaria y prevencién de
las enfermedades respiratorias (N2-1).

e Comprender el papel de los distintos miembros del equipo multidisciplinario de
salud y aprender a relacionarse con otros profesionales sanitarios, equipos de
atencién primaria y de hospitalizacién domiciliaria para poder proporcionar una
atencion y cuidados crénicos completos a todos los pacientes (N2-1).

RESIDENTES DE PRIMER Y SEGUNDO ANO:

Realizan guardias de medicina (residente de primer afio exclusivamente en urgencias
del drea médica (3-4 guardias/mes) y los residentes de segundo afio en Urgencias
(guardias/mes) y en Semicriticos (1 guardia/mes), con una media de 4 guardias al mes.

Los objetivos docentes y nivel de responsabilidad de estas guardias estan recogidos en
el documento especifico "organizacién del servicio de urgencias y objetivos docentes
de los residentes del 4rea médica", pero los objetivos principales son:

- Iniciarse en la practica asistencial de caracter urgente (N3-2).

- lIdentificar la patologia potencialmente grave que requiere de una actuacién
inmediata (N3-2).



- Diagnosticar, tratar y orientar el seguimiento posterior de la patologia médica de
aparicién aguda (N3-2).

RESIDENTES DE TERCERO Y CUARTO:
Realizan exclusivamente guardias de especialidad, con una media de 4 guardias al mes.

Tienen el apoyo de un adjunto localizable, al que consultaran siempre que lo consideren
oportuno, inicialmente de forma mas frecuente y progresivamente menos, a medida que
aumenta su nivel de autonomia y afno de residencia.

Los objetivos docentes de este tipo de guardias son los siguientes (N2-1):

- Diagnosticar y tratar las urgencias respiratorias de pacientes ingresados en la sala
de hospitalizacion ceonvencional o en la unidad de cuidados respiratorios
intermedios.

- ldentificar y tratar las complicaciones secundarias a la enfermedad de base en el
contexto de un paciente ingresado en sala o que requiera ingreso.

- Pautar o ajustar el tratamiento indicado en cada paciente segun patologia de base
y de ingreso.

- Valorar y tratar las incidencias clinicas que se presenten durante la guardia.

Los/las residentes asisten a los cursos de formacién organizados por la comisién de
docencia y el departamento de Formacién Continuada para la adquisicién de
competencias transversales a todas las especialidades o la mayoria de ellas.

ACCIONES FORMATIVAS MODALIDAD R1 R2 R3 R4

Sesién Acogida de Residentes presencial °
Soporte Vital Basico presencial °
Curso urgencias médicas / quirdrgicas presencial °
Estacion de trabajo clinico presencial °
Talleres de habilidades (Sutura quirdrgica, °
PL, venopuncion) presencial
Seguridad del paciente online °
Formacién en prevencion de riesgos

laborales online )
Curso de radioproteccién online °
Busquedas bibliograficas on line °
Metodologia de investigacion online °

Comunicacién presencial °




Talleres de simulacion de entornos clinicos presencial
Estadistica basica presencial
Infeccién nosocomial presencial
Dilemas éticos presencial
e Online/presencia
Gestidn clinica pl o

Actividad docente Servicio de Neumologia:

Sesion del Servicio de Neumologia. Semanal, los martes de 15 a 16 horas, en el aula
3 de la 4a planta. Participan las diferentes unidades del Servicio de Neumologia. El
formato maés habitual es el de casos clinicos con revisién de la literatura,
presentados por los residentes que se encuentran rotando en las unidades (externos
y del servicio). Ocasionalmente son temas monograficos de interés general. Los
residentes realizaran 1-2 sesiones/ afio en este formato.

Sesiones especificas de residentes de Neumologia: mensual, los miércoles de 14 a
15 horas en el aula 2 de la 4 planta. Formato: Revisién de guia clinica sobre un tema
formativo de interés por parte de un residente con supervision del adjunto experto
en el area.

Sesion bibliografica del Servicio de Neumologia: mensual. Revisién bibliografica de
la patologia respiratoria y técnicas realziada por los médicos adjuntos de las
diferentes areas del Servicio de Neumologia.

Sesion de Investigacion: mensual. Discusién de temética relacionado con los
estudios cientificos y de investigacidon llevados a cabo por el Servicio de
Neumologia. En estas sesiones participan principalmente el Servicio de Neumologia
y colaboradores en la investigacion.

Sesién de la Unidad de Asma (mensual y multidisciplinar): Presentacién y discusion
de casos de pacientes con asma de dificil manejo. En estas sesiones participan
principalmente el Servicio de Neumologia, Alergologia y Pediatria. El residente
participa con exposicién de casos clinicos y discusién de los mismos.

Sesiones de mortalidad del Servicio de Neumologia. Periodicidad bimensual o
trimestral, un jueves de 15 a 16 horas. Revision de los casos de mortalidad durante la
hospitalizacién per parte de todos los adjuntos del servicio, con el formato aprobado
por el programa de calidad asistencial hospitalario.

Sesion multidisciplinar de Infecciones (Neumologia-M. Interna). Sesién mensual
realizada por residentes de M. Interna y Neumologia sobre casos clinicos de
patologia infecciosa pulmonar y/o revision de la bibliografia.



8. Sesién Comité de Tumores Pulmonares y pleurales (semanal): Presentacién y
discusién de casos de pacientes con patologia tumoral pulmonar y pleural con
participacion de los Servicios de Neumologia, Cirugia Toracica, Oncologia Médica,
Oncologia Radioterapica, Radiodiagndéstico y Anatomia Patolégica. El residente
participa con exposicién de casos oncoldgicos y discusién de los mismos.

9. Sesion Unidad de Trastornos Respiratorios del Suefio y de la Unidad de Cuidados
Respiratorios Intermedios (semanal): Presentacidon y discusién de casos de
pacientes con insuficiencia respiraotria crénica. El residente participa con
exposicion de casos clinicos y discusidon de los mismos.

10. Sesién de Conectivopatia-EPID (mensual y multidisciplinar): Presentacién y
discusion de casos de pacientes con patologia intersticial pulmonar con/sin
enfermedad autoinmune sistémica asociada, con participacién de los Servicios de
Neumologia, Radiologia, Anatomia Patoldégica y Reumatologia. El residente participa
con exposicion de casos clinicos y discusidon de los mismos.

Todos los residentes presentaran 2-3 sesiones a lo largo del afo.

Los/las residentes han de asistir ademas a la sesién general del hospital, organizada por
la comisién de docencia y con caracter mensual (tercer jueves de cada mes, de 15 a 16
horas)

Durante las rotaciones externas (primer y segundo afio de residencia) los residentes
participan en les Sesiones del Servicio / Unidad donde rotan, con realizacién de alguna
sesioén si es posible.

Actividad docente Area de simulacién:
Simulaciones y habilitades propias de la especialidad:
Residentes de primer y segundo afio:

1. Taller de anatomia de la via aérea e intubacion selectiva y bloqueadores
bronquiales:

Objetivo general: El conocimiento de la anatomia bronquial es imprescindible para los
residentes de neumologia que realizan su actividad profesional en las diferentes areas
que manejan la via aérea. La valoracién del arbol bronquial mediante broncoscopia, la
intubacién selectiva y el conocimiento de los difertnes bloqueadores bronquiales es
necesaria en muchas ocasiones con finalidad tanto diagnéstica como terapeutica. Asi,
las especialidades médicas como la neumologia necesitan una formacién inicial v,
posteriormente, continuada para poder realizar esta técnica. En este sentido, la
posibilidad de realizar una formacién inicial en un aula de simulacién con los materiales
adecuados permite mejorar la curva de aprendizaje del personal implicado de una forma
segura.



2. Taller de ecografia toracica, toracocentesis y colocaciéon de drenajes:

Objetivo general:El taller de ecografia toracica y procedimientos pleurales tiene como
objetivo general la formacién en ecografia toracica para el diagnéstico de la patologia
pleural asi como la identificacion de los tipos de derrame ( complicado/ no complicado)
y el abordaje diagnéstico y terapeutico que requiere cada uno de ellos. Se realizara
formacién para la realizacion de la toracocentesis ecoguiada y para la colocacién de
diferentes tipos de drenajes pleurales (técnica Seldinguer y trécar).

Desde el primer afio de residencia se fomenta la asistencia anual a los congresos
meédicos de la especialidad de ambito nacional donde se imparten cursos de formacién
pre-congreso y jornadas dirigidas a los residentes.

e Residentes de primer a cuarto afio (R1-R4): La Sociedad Catalana de Neumologia
(SOCAP) organiza un programa formativo con sesiones mensuales de contenido
tedrico y ayuda a preparacién de examenes de certificacion de las sociedades
cientificas de neumologia (HERMES).

e Residentes de primer a cuarto afio (R1-R4): curso presencial de dos dias, anual, por
residentes de Neumologia de Catalufia (R1a R4) dela SOCAP. Cada afio sesiones
mensuales de formacién continuada con participacién activa de los residentes en
susede social y a la Academia de Ciencias Médicas de Catalufia y Baleares.

e Residentes de tercer afio: La Sociedad Espariola de Patologia Respiratoria (SEPAR)
organiza también una jornada — curso anual destinada exclusivamente a los
residentes de neumologia y cirugia toracica asi como reserva un espacio especifico
por actividades y reuniones de residentes en el congreso anual general de la
especialidad y desde su Comité de Formacién Continuada realiza frecuentes
actividades de formacién adaptadas en el plan de la especialidad (R1-4)

Durante el 40 ano de residencia, segun la trayectoria individual, se facilitara la asistencia
a congresos nacionales o internacionales de caracter mas especifico de la especialidad:

- Reuniodn de Invierno de la Sociedad Espariola de Neumologia y Cirugia Toracica
(SEPAR)

- Congreso nacional Sociedad Espanola de Neumologia y Cirugia Toracica
(SEPAR).

La asistencia de los residentes a otros tipos reuniones, cursos, masteres (oficiales o
promovidos por la industria) se individualizara en funcion del interés especifico de la
reunién y la etapa formativa del residente. Entendemos que dada la amplia oferta de
estos tipos de reuniones se tiene que hacer un uso restringido y racional por no penalizar
la actividad asistencial y las rotaciones clinicas.



El Servicio de Neumologia tiene diversas lineas de investigacion activas (EPOC,
Ventilaciobn mecanica, Rehabilitacién respiratoria, Asma, Cancer de pulmén,
Inflamometria, Broncoscopia, Patologia del Suefo y Funcién Pulmonar, Laboratorio
experimental, Neumopatia intersticial, Patologia respiratoria infecciosa).

o Se favorecera la participacion de los residentes en los proyectos de investigacion
que se desarrollan en el Servicio, manteniéndose preferentemente en una misma
linea de trabajo durante todo su periodo formativo. se promociona la participacién
y colaboracién de los residentes en las lineas de investigacién en que estén
interesados para iniciarse en la metodologia cientifica, en la preparacién y defensa
de comunicaciones a congresos.

e Se promueve y facilita la participaciéon del residente en actividades doctorales y
masteres que sirvan por la obtencidn de créditos y preparacion de la posible tesis
doctoral.

e Se consideran objetivos basicos para conseguir por parte de todos los residentes:

1. Enviar una comunicacién a un congreso regional/nacional como primer
firmante de R2-R3.

2. Enviar una comunicacién a un congreso nacional/internacional como primer
firmante de R4. Idealmente de manera anual y en diferentes congresos.

3. Participacién en una publicacién indexada al finalizar la residencia



