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Introduccio:

El programa de formaci6é sanitaria especialitzada (FSE) es basa principalment en
'aprenentatge assistencial tutelat, de manera que el resident vagi adquirint de manera
progressiva experiéncia en la presa de decisions, habilitats i actituds propies de la
seva especialitat. El real Decret 183/2008 publicat al febrer 2008 insisteix en la
necessitat d’'establir un sistema de supervisié progressiu, per que el resident vagi
adquirint autonomia, i s’han de delimitar uns nivells de responsabilitat per cada any de
residéncia, i també per a cada técnica o area de coneixement. Aixi, a Pneumologia, hi
han algunes técniques que han de ser conegudes por tots els residents des dels
primers mesos de comencada i d'altres, en canvi, no es consideren fonamentals per a
la formacié basica d’'un especialista, i el resident purament ha de coneéixer-les i haver-
les presenciat.

Si bé el tutor docent és el principal responsable de la formacié del resident i qui ha
d’establir quin grau d’autonomia te a cada moment, el Real Decret estableix el deure
general de supervisio de tot el personal facultatiu que treballa a un centre docent, i per
tant tot el Servei participa en aquesta tasca.

En cada una de les arees de rotacid s’ha establert un protocol de supervisid, adquisicio
de competéncies i nivell d’autonomia del resident segons els objectius docents
generals i especifics marcats.

Els nivells tant de responsabilitat com d’habilitats a assolir estan dividits entre:

« Nivell 1: activitats realitzades directament pel resident, sense necessitat d'una
tutoritzacié directa. El resident executa, i posteriorment informa.

* Nivell 2: activitats realitzades directament pel resident sota supervisio.

< Nivell 3: activitats realitzades pel personal sanitari del centre i observades i/o
assistides en la seva execucio pel resident.

Durada de la Formacio :

Quatre anys.



@

Objectius generals de I'especialitat:

Formar metges especialistes de manera que al final de la seva formacio tinguin els
nivells de competencies necessaris per I'exercici independent de la Pneumologia i
siguin capacos d'actualitzar el seu exercici professional mitjancant el desenvolupament
continuat de la seva formacio.

Objectius especifics de I'especialitat:

Segons el que marca la guia de la comissié nacional. Ordre SCO/2605/2008

a) Assolir una solida formacié en medicina Interna i una amplia formacié sobre la
fisiologia i la patologia respiratoria

b) Adquirir el nivell adequat de competéncies basiques en les técniques
diagnostiques per tenir capacitat de indicar-les, aplicar-les i analitzar-les
correctament.

c¢) Assolir una amplia experiéncia clinica que permeti abordar I'atencié del pacient
amb malaltia respiratoria aguda i cronica.

d) Coneixer i saber aplicar els aspectes més rellevants de la medicina preventiva,
la salut puablica, la gesti6 sanitaria i I’ investigacié relacionada amb la
Pneumologia.

Calendari Rotacions

ANY SERVEI MESOS

Medicina Interna

Urgéncies

Radiologia (torax)

Cardiologia

Anestesiologia

uMI

uUCl

Sala Hospitalitzacio

R2 Hospital de dia
Unitat de Ventilacio
Unitat de Broncoscopia i patologia pleural

Unitat de proves funcionals respiratories i Unitat de
Trastorns de la Son

Hospital de dia

Unitat de Ventilacio i rehabilitacié Respiratoria
Unitat d’Asma i Al-lérgia

Cirurgia Toracica

Unitat de Broncoscopia i patologia pleural

R4 Hospital de dia

D

R1

R3
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Sala d’Hospitalitzacié
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RESIDENTS DE PRIMER ANY

Nivell de responsabilitat: Totes les activitats durant el primer any de residencia, inclosa
l'atencié al pacient urgent les ha de portar a terme el resident directament, sota la
supervisio del tutor i especialista corresponent. Nivell 2 i 3.

1-

Medicina Interna (4 mesos). Nivell 3,2
Coneixement de les patologies més frequents de la medicina interna
Assistencia supervisada dels pacients hospitalitzats

Coneixement, dosificacié i accions dels principals farmacs i tractaments utilitzats
tant de pacients aguts com de patologies croniques

Realitzacid, redaccié i interpretacié de les dades de 'anamnesi médica i exploracio
fisica de pacients, tant general com dirigida per aparells i patologies

Redacci6 i interpretacié d'informes assistencials (notes d’ingrés, informes d’alta,
trasllats, cursos clinics, exitus, etc)

Coneixer els algoritmes diagnostics de les patologies médiques a partir de
simptomes i signes guia

Indicacié i interpretacid dels procediments i exploracions diagnostiques més
habituals

Identificaci6 i utilitzacio dels criteris d'estabilitat i possible alta hospitalaria, tant en
pacients remesos al seu domicili com aquells que precisin estades en centres de
convalescencia

Desenvolupament d’habilitats en la comunicaci6 amb pacients i families,
transmissio d’'informacié medica i donar males noticies

Desenvolupament d’habilitats en el maneig de conflictes etics

Assistencia i participacié activa en les sessions del Servei de Medicina Interna i en
la discussio de casos clinics

Urgencies Generals (MDI) (1 mes). Nivell 2,3.

Coneixement de les patologies agudes i motius de consulta del Servei d’'Urgéencies
Assisténcia supervisada dels pacients aguts

Coneixement dels protocols assistencials vigents

Identificacié de criteris de prioritat i gravetat aixi com activacid de circuits
assistencials

Coneixement, dosificaci6 i accions dels principals farmacs i tractaments utilitzats
tant de pacients aguts

Realitzacio, redaccié i interpretacio de les dades de 'anamnesi medica i exploracio
fisica de pacients, tant general com dirigida per aparells i patologies

Redaccio i interpretacié d’informes assistencials (informes d’alta, trasllats, cursos
clinics, exitus, etc)

Coneixer els algoritmes diagnostics de les patologies médiques a partir de
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simptomes i signes guia

Indicacié i interpretacido dels procediments i exploracions diagnostiques més
habituals

Identificacié i utilitzacio dels criteris d’estabilitat i possible alta hospitalaria
Desenvolupament d’habilitats en la comunicaci6 amb pacients i families, en
circumstancies de pressié assistencial aixi com transmissié d'informaciéo medica i
donar males noticies

Desenvolupament d’habilitats en el maneig de conflictes etics

Assistencia i participacié activa en les sessions del Servei d’'Urgencies i en la
discussio de casos clinics

Unitat de Malalties Infeccioses (1 mes), Nivell 3,2

Coneixement de les patologies infeccioses més freqlents

Assisténcia supervisada dels pacients atesos a la Unitat

Coneixement, dosificacié i accions dels principals farmacs, en especial I'is dels
antibiotics

Coneixement especific i participacioé en el maneig de la tuberculosi

Coneixement i participacio dels protocols assistencials i epidemiologics

Coneixement mesures d’aillament, proteccié de persones i control de contactes, en
el cas de malalties contagioses

Coneixement i participacié dels protocols preventius del Servei i mesures de
profilaxi i maneig de les infeccions nosocomials

Participacié en les activitats propies de la Unitat de Malalties Infeccioses a Hospital
de Dia, Consultes Externes i Malalts Hospitalitzats

Realitzacid, redaccié i interpretacié de les dades de 'anamnesi médica i exploracio
fisica de pacients, tant general com dirigida per aparells i patologies

Redacci6 i interpretacié d’informes assistencials (notes d’ingrés, informes d’alta,
trasllats, cursos clinics, etc)

Indicacié i interpretacido dels procediments i exploracions diagnostiques meés
habituals

Desenvolupament d’habilitats en la comunicaci6 amb pacients i families,
transmissio d’informacio

Desenvolupament d’habilitats en el maneig de conflictes étics especialment en
I'ambit de les patologies contagioses

Assisténcia i participacié activa en les sessions de la Unitat de Malalties
Infeccioses i en la discussio de casos clinics

Cardiologia (3 mesos). Nivell 3,2

Coneéixer les patologies cardiologiques mes freqlents i tenir cura de forma
supervisada dels pacients hospitalitzats

Realitzar el diagnostic diferencial de simptomes com el dolor toracic o la dispnea
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Maneig i dosificacié dels principals farmacs cardiologics tant en pacients aguts com
cronics

Maneig de la sindrome coronaria aguda

Coneixement, indicaci6 i maneig dels tractaments electrofisiologics (marcapassos,
DAls, etc)

Identificacié i maneig de les alteracions electrofisiologiques i aritmies

Coneixement, indicaci6 i interpretaci6 de les principals exploracions
complementaries cardiologiques

Assistencia i participacio en la discussié de casos clinics i sessions del Servei de
Cardiologia

Identificacio, valoracié i tractament dels factors de risc cardiovascular. Realitzar
prevencié primaria i secundaria de les malalties cardiovasculars

Radiodiagnostic (radiologia toracica) (2 mesos). Nivell 3,2

Coneixer la metodologia d’interpretacié i patrons de normalitat de les proves
d’'imatge toracica, especialment la radiografia simple i la tomografia computeritzada

Identificacié dels principals patrons patologics, descripcio dels mateixos
Criteris de distincié entre patologia aguda i cronica

Indicacio de proves especials i interpretacié

Indicacio i col-laboracié en la realitzacié de proves intervencionistes

Coneixement i interpretacio de les caracteristiques teécniques i finestres de densitat
radiologica

Manipulacié i emmagatzemant de les proves d’'imatge en els sistemes d’informacié
Assisténcia i participacio en les sessions del Servei de Radiodiagnostic

Anestesiologia (1 mes). Nivell 3,2
Valoracié i interpretaci6 de les proves pre-anestesiques
Valoracié del risc anestésic

Coneixement i utilitzacié dels principals materials (laringoscop, tubs intubacié, etc) i
farmacs (sedants, hipnotics, etc) d'anestesiologia

Aprenentatge de la técnica d’intubacio

Coneixement i maneig basic del respirador artificial i de les modalitats de ventilacié
mecanica durant una anestéesia general

Identificacidé i possibles solucions en situacions d’intubacié dificil o ventilacid
complicada

Coneixement de les diferents modalitats i parametres de monitoritzacié de
constants

Identificacié precog i maneig de complicacions anestésiques
Parametres de reanimacio i extubacio. Assisténcia al despertar dels pacients

Coneixement i dosificacié de farmacs post-anestesics i analgesics
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RESIDENTS DE SEGON ANY

1- UCI general (3 mesos). Nivell 3,2

Adquirir experiéncia en la supervisié i tractament dels pacients critics médics i
quirdrgics .

Aconseguir experiéncia en el tractament dels pacients postoperats, incloent el
weaning de la ventilaci6 mecanica.

Desenvolupar coneixements en el tractament dels pacients amb insuficiencia
respiratoria aguda, particularment en el distress respiratori del adult.

Adquirir experiencia en el maneig dels diferents tipus de ventiladors, les modalitats
de ventilacio i les seves bases fisiologiques, indicacions i contraindicacions.

Identificar, tractar i prevenir les complicacions de la ventilaci6 mecanica, la
desadaptacio al ventilador, la auto-presio espiratoria final positiva (auto-PEEP) i el
dany pulmonar.

Aplicar les diferents modalitats de oxigenterapia i tractar al pacient hipoxémic amb
demandes d’oxigen creixents .

Desenvolupar coneixements, habilitats i experiéncia en el abordatge de les
emergencies de la via aéria, particularment en relaci6 amb la traqueostomia
percutania i la intubacié endotraqueal.

Adquirir pericia en la realitzaci6 de certs procediments, incloent les canulacions
arterials i venoses i la interpretacié de les dades obtingudes en la monitorizacié
hemodinamica.

Aprendre a proporcionar noticies i pronostics adversos i a explicar la inutilitat de
certs tractaments

Participar activament en els debats étics en relacié amb els pacients critics

2- Sala d’hospitalitzacié de pneumologia (2 mesos). Nivell 3,2,1
Maneig general dels problemes respiratoris mes freqients: tos, dispnea,
hemoptisi i dolor toracic.

Aprofundir en el coneixement teoric i maneig de les entitats i patologies
respiratories mes importants i prevalents

Reconeixement de les complicacions respiratories de les malalties
sistemiques y dels pacients inmunodeprimits.

Identificacié dels criteris d’estabilitat i d’alta hospitalaria

Participacié en aspectes de la gestid del procés d’hospitalitzacio i alta. Realitzacio
d informes asssitencials (trasllat, ingrés, alta, exitus, etc)

Indicacions i maneig de les diferents terapies respiratories: oxigenterapi,
aerosolterapia, ventilacié no invasiva /invasiva per traqueotomia.
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3- Hospital de dia de pneumologia (3 mesos). Nivell 3,2,1

Maneig general dels simptomes i signes respiratoris més frequents (tos,
dispnea,hemoptisi i dolor toracic), aixi com de patologies respiratories croniques de
base que s’exacerben.

Aprendre a utilitzar I'ecografia toracica en la patologia respiratoria aguda / cronica i
de cara a la valoracio del vessament pleural.

Estudi inicial del vessament pleural amb I'aprenentatge de la toracocentesi dirigida
per ecografia. Aixo inclou la informacié al pacient, signatura de consentiment
informat, assegurar que el pacient té una coagulacié adequada per al procediment,
mesures d’esterilitat adequades i la propia realitzacié del procediment amb les
maximes condicions de seguretat pel pacient.

Aprendre a identificar I'estabilitat / gravetat del pacient, tractament adequat a cada
situacio, requeriment de terapies respiratories: ventilaci6 mecanica, oxigenoterapia,
nebulitzacions... i valorar si presenta criteris d’ingrés hospitalari, d’hospitalitzacio a
domicili o d’alta a domicili.

Realitzaci6é d‘informes assistencials tant de cara a 'alta de I'hospital de dia, amb el
tractament, controls i normes de reconsulta que haura de seguir, aixi com si el
pacient requereix ingrés amb el tractament necessari inicial.

4- Unitat de ventilacié (2 mesos). Nivell 3,2

Indicacions de la VM: Ventilaci6 no invasiva en pacients amb IR aguda, VM
domiciliaria en pacients MB IR cronica.

Modes i parametres de VM. Equipament necessari per al tractament.
Procés d’ adaptacio a la VM. Seleccio de parametres iniciales i de seguiment.

Procés de monitorizacié del pacient agut i cronic. Valoracié de la resposta al
tractament. Monitorizacié de la VM en la son. Seguiment a llarg termini del pacient
amb VM domiciliaria.

Maneig i tractament de la retencié de secrecions al pacient neuromuscular. Tos
assistida

Maneig del pacient amb traqueostomia. Selecci6 i canvi de la canula de
traqueostomia. Procéa de decanulacié. Ventilaci6 mecanica invasiva. Cures del
pacient amb gran dependencia a la VM. Retirada progressiva de la VM.

5- Unitat de broncoscopies i patologia pleural (2 mesos). Nivell 3,2

Objectiu 1. Adquirir el coneixement teoric necessari per la realitzacid6 de
procediments broncoscopics, incloent: anatomia via aeria superior i inferior,
troballes endoscopies en el subjecte sa, principals troballes patologiques,
indicacions, preparaci6, factors de risc, complicacions, medicacié (anestesia local i
sedacid), tipus de broncoscopis, material auxiliar (fonts de llum catéters, pinces,
agulles, etc), principals técniques intervencionistes (indicacions i modalitats),
manteniment i esterilitzacié de l'instrumental de broncoscopia.

Objectiu 2: Coneixer i realitzar amb autonomia progressiva les seglients activitats:
organitzaci6 i planificacié de I'agenda assistencial de la unitat, coordinacié amb
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personal d’infermeria, recepcié del pacient, consentiment informat, planificacio
técniques associades, interpretacio radiologica previa al procediment, indicacions i
tipus de peticions d’analisi de mostres (microbiologia, bioquimica, patologia, etc),
redaccio d’'informe assistencial, Us de bases de dades de la unitat i manipulacio
d'imatges digitals, utilitzaci6 d’eines informatiques i equipaments de la unitat,
informaci6 a familiars, pacients i altres especialitats, recomanacions a I'alta.

A més, es potenciara la participacié del resident en activitats formatives
especifiques de les tematiques de la rotacid, presentacié de casos clinics per la
resta del Servei i iniciacio en la recerca relacionada amb la tematica de la rotacio.

Objectiu 3. Adquirir competencia i autonomia grau 3 en les seguents habilitats (al
completar la rotacio ha de poder realitzar de forma complerta i autbnoma, essent la
supervisid externa sense necessitat d’intervenir directament): moviments del
broncoscopi, anestésia local, sedacid, orientacié espacial, introduccié i exploracio
complerta de la via aéria, broncoaspirat, rentada alveolar convencional i protegida,
raspatllat normal i protegit, biopsia bronquial biopsia transbronquial convencional,
manipulacié inicial de les mostres obtingudes, maneig basic de les principals
complicacions durant la broncoscopia.

Objectiu 4. Adquirir competéncia grau 2 en les seglents habilitats i procediments
(al completar la rotaci6 ha participat parcialment /o amb supervisiéo externa
directa): tecniques broncoscopiques avancades (bidopsia transbronquial
convencional i amb criosonda, puncié bronquial, puncié adenopaties “a cegues”,
ecobroncoscopia, termoplastia bronquial, crioterapia, maneig hemoptisi, cossos
extranys, etc), broncoscopia en situacions especials (guiada per escopia, pacient
traqueostomitzat, cures intesives, quirdfan, intubacié traqueal dificil, pediatrica,
etc), maneig avancat de complicacions.

Objectiu 5. Adquirir coneixement teoric de: semiologia i patologia pleural,
indicacions dels procediments d’'exploracié i tractament de la patologia pleural,
preparacié del pacient, instrumental, bases i indicacions de ['ultrasonografia
toracica. Competéncia i autonomia en la realitzacié de toracocentesis diagnostica i
terapeutica. Participacio de forma supervisada en la realitzacié d’ecografia toracica
i procediments pleurals avancats (drenatges, pleurodesi, pleuroscopia semirigida,
etc). Manipulacié de mostres biologiques pleurals, realitzacié de peticions, redaccio
d’'informe assistencial de pleura.

Objectiu 6. Participar de forma supervisada en el programa de diagnostic del
cancer de pulmd: consulta monografica de pacients amb sospita de cancer de
pulmd, coordinacié d’exploracions complementaries pertinents en els intervals de
temps marcats, assistencia i presentaci6 setmanal de casos al comité
multidisciplinar de cancer de pulmo, informacié a pacients i familiars, redaccié
d'informes assistencials i adequada interpretacié dels protocols de maneig
terapeutic.
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RESIDENT DE TERCER ANY

1- Unitat de proves funcionals respiratories i Unitat de Trastorns de la Son (5
mesos). Nivell 1,2,3

- Objectiu 1. Adquirir competéncia i autonomia progressiva en la realitzacié de totes
les tecniques de funcid pulmonar i coneixer la metodologia per el control de qualitat
de les diferents técniques de funcié pulmonar.

o Nivell 1: Espirometria i prova broncodilatadora.
- Gases arterials.

- Volums pulmonars estatics amb pletismografia i tecnica de dilucié amb
heli,

- Transferencia del CO.

- Pressions maximes respiratories, ventilacié voluntaria maxima, pic flux
tos.

- Determinacio de FENO.
- Prova de marxa de 6 min.
o Nivell 2:
o0 Prova de provocacié bronquial amb metacolina.
o0 Prova d’esfor¢ progresiva.

- Objectiu 2: Adquirir els coneixements fonamentals en la fisiologia pulmonar i en la
fisiopatologia dels diferents trastorns respiratoris i la seva relaci6 amb els estudis
de funcié pulmonar.

o Coneixements basics de fisiologia: Anatomia funcional del sistema
respiratori; mecanica de la ventilacié; Control ventilatori; Intercanvi de
gasos; Equilibri acid-basic; Alteracions de la ventilacio-perfusio; Fisiologia
basica de I'exercici.

o Adquirir la capacitat al finalitzar la rotacié6 de supervisar, realitzar e
interpretar les principals proves de funcié pulmonar.

- Objectiu 3. Adquirir els coneixements fonamentals sobre la fisiologia de la
ventilacié durant el son i sobre les diferencies en el control ventilatori entre el son i
la vigilia.

- Conéixer els aspectes tecnics basics de les diferents proves per estudi de les
alteracions respiratories durant el son: Preparacié del pacient per [I'estudi:
calibratge, muntatge dels electrodes i altres sensors; Aspectes técnics en la
adquisicié de senyals: concepte de impedancia, filtres i sensibilitat; Muntatge del
estudi per anivellaci6 de la pressié de CPAP

- Objectiu 4. Adquirir competencia i autonomia progressiva en la interpretacié dels
estudis polisomnografics en adults i en poblacié pediatrica.

o Nivell 1: Estadiatge del son; Interpretaci6 de les alteracions
respiratories: Apnees obstructives, centrals o mixtes. Hipoapnees.
Respiracio periodica, Cheyne-Stockes. Hipoventilacio alveolar.

o Nivell 2: Monitoratge del pacients amb ventilacié no invasiva.
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2-

o Diagnostic diferencial amb altres patologies de son no respiratories.

Objectiu 5. Adquirir competéncia i autonomia progressiva en la interpretacio dels
estudis simplificats (Nivell 1).

o Aprendre els criteris d’indicacio de les tecniques simplificades d’estudi.
o Poligrafia respiratoria
o Estudis de anivellacio de CPAP automatica
0 Equips de cribratge mono i bicanal

Objectiu 6. Adquirir els conceptes clinics basics en el maneig del pacient amb
alteracions respiratories durant el son: Indicacié de realitzar un estudi; Criteris de
prioritzacid; Indicacions del tractament, en especial de la CPAP/VNI (+/-
oxigenoterapia) ir dels procediments quirdrgics; Problemes en el seguiment
ambulatori del pacient en tractament amb CPAP.

Hospital de dia de pneumologia (3 mesos). Nivell 3,2,1

Els mateixos objectius descrits en l'apartat previ perd amb un major grau de
responsabilitat

3-

Unitat de ventilacio i rehabilitacio respiratori a (1 mes). Nivell 3,2,1

Els mateixos objectius per la Ventilaci6 mecanica descrits en I'apartat previ pero
amb major grau de responsabilitat

Participar activament en les sessions conjuntes de les arees de ventilacio - clinica
del son i de ventilaci6 - neurologia (dispensari monografic de malaltia
neuromuscular).

Participar activament en la sessié setmanal de rehabilitacio respiratoria

Servei de Cirurgia Toracica (2 mesos). Nivell 3,2

Aprofundir en els coneixements sobre el diagnostic, la estratificacio, la historia
natural, el maneig quirdrgic i el pronostic de les neoplasies pulmonars.

Consolidar els coneixements sobre les indicacions dels diferents procediments en
cirurgia toracica: Reseccié pulmonar oberta, videotoracoscopia, mediastinoscopia i
mediastinotomia.

Participar en els procediments quirdrgics i en el seguiment post operatori.
Adquirir les habilitats per la col-locacio i control dels drenatges pleurals

Coneixer i saber tractar les complicacions dels diferents procediments quirdrgics
toracics.

Participar activament en les sessions cliniques de la unitat i en el Comite
multidisciplinari de cancer de pulmo.
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5- Unitat d’Asma i Al-lergia ( 1 mes). Nivell 3,2,1

Objectiu 1. Adquirir el coneixement teodric i practic necessaris per a la correcta
assistencia ambulatoria dels pacients amb ASMA NO CONTROLADA.
Particularment en: I'ls dels questionaris validats per establir el nivell de control de
'asma, (ACT i ACQ), qualitat de vida (AQ20, MiniAQLQ), ansietat-depressiod
(HAD), dispnea funcional (Nijmegen) i adhesid terapéutica (TAl); apropiada
avaluaci6 diagnostica; pautes d'escalat i desescalat del tractament de
manteniment, administracié d’un programa d’educacié d’asma (pla d’accio, registre
domiciliari de PEF, conductes d'evitaci6 de aeroalslergens, inhaladors.) per a
pacients.

Objectiu 2. Adquirir el coneixement teoric i practic necessaris per a la correcta
seleccié i assisténcia dels pacients amb ASMA GREU. Particularment en:
avaluaci6 clinica experta en la confirmacié d’asma greu no controlat refractaria al
tractament (eines diagnostiques, exclusié de comorbiditats i agreujants d’asma,
establiment del fenotip clinic-inflamatori), prescripci6 amb rigor dels farmacs
biologics (omalizumab, mepolizumab, reslizumab i benralizumab) i procediments
especials (termoplastia) emprats en el seu tractament

Objectiu 3. Adquirir el coneixement teodric i practic necessaris per a la correcta
assistéencia hospitalaria de la EXACERBACIO ASMATICA GREU. Particularment
en el: coneixement de: malalties confusores d'exacerbacid greu d'asma o
pseudoasmas (p.e. obstruccié variable laringia, patologia traqueal funcional o
organica); factors de risc d’asma de risc vital; criteris de classificacio de la gravetat
objectiva de la exacerbacié (segons guia GPC GEMA); realitzar la prescripcié
terapéutica segons la gravetat i I'ocupacio racional dels farmacs i les seves dosis;
educaci6 en asma a urgencies; seguiment del pacient a hospitalitzacio
convencional i unitat de cures intensives; i criteris d’alta hospitalaria després de la
crisis;

Objectiu 4. Adquirir el coneixement teoric i practic en la execucio de les PROVES
COMPLEMENTARIES emprades pel diagnostic i/o establiment del nivell de control
de l'asma. Concretament: correcta realitzacid e interpretacid6 de probes de
broncoprovocacié inespecifica (metacolina), fraccié de I'0xid nitric exhalat (FENO),
oscil-lometria d’'impulsos, proves cutanies (prick-test) a aeroal-lergens comuns,
rinoscopia anterior - rinolaringoscopia i recompte de cel-lules inflamatories a I'esput
induit (obtencid, manipulacié técnica i lectura amb microscopi Optic i citometre de
flux).

Objectiu 5. Adquirir el coneixement teodric i practic necessaris per a la correcta
assisténcia dels pacients amb MALALTIA AL-LERGICA RESPIRATORIA (asma i/o
rinitis). Particularment en: els principis immunologics de la malaltia al-lergica;
realitzacié d'un estudi al-lergologic basic correcte en al-lérgia respiratoria, incloent
anamnesi especifica, proves cutanies i en sang d’al-lergia especifica (diagnostic
molecular); tractaments amb immunoterapia amb aeroal-lérgens per via subcutania
i sublingual.

Objectiu 6. Adquirir el coneixement teoric i practic de les eines de recerca basica i
traslacional habitualment utilitzades en un LABORATORI DE RECERCA BASICA.
Manipulacié supervisada d’animals d’experimentaci6 (model muri) incloent
instrumentacio, ventilacid mecanica invasiva i funcié pulmonar, més I'is de material
i eines d’experimentacio basica (pipetes, reactius, cultius cel-lulars, entre d’'altres).
Coneixement dels fonaments inmunobiologics de la inflamacio i remodelacié de
vies respiratories.

11
ITINERARI FORMATIU Pneumologia. HSCSP 2020



@

RESIDENT DE QUART ANY

Realitza una segona part de les segients rotacions ja descrites en apartats previs
perd amb increments del grau de responsabilitat i autonomia (Nivell 2,1)

Unitat de broncoscopies i procediments pleurals (3 mesos)
Hospital de Dia (3 mesos)
Sala d’hospitalitzacié (6 mesos)

A més, durant el tercer i quart any també es realitza consulta externa (2 horesl dia
/setmana) amb un nivell 1,2 de responsabilitat i els seglients objectius:

Coneéixer els problemes pneumologics de | ambit extrahospitalari, en especial de
pacients convalescents per suport post-alta

Adquirir experiéncia en la practica pneumologica ambulatoria.
Adquirir experiéncia en el control dels pacients amb problematica cronica.

Familiaritzar-se en els problemes administratius i burocratics derivats de la
utilitzacié de determinats tractaments cronics.

Guardies

Act

Primer any: urgéncies generals (2-4 / mes)

Segon any: urgéncies generals ( 3-4 /mes ) + semicritics (1 / mes) + UCI (1 / mes
nomeés durant els mesos de rotacié especifica)

Tercer — Quart any: pneumologia ( 4-5/ mes)

ivitats formatives del pla transversal comu:

Hi ha un seguit de competéncies comuns a qualsevol especialitat que han d’adquirir-se
al llarg de tot el periode formatiu:

Per

afavorir la seva adquisicié hi ha un conjunts d’accions formatives organitzades per

la comissio de doceéncia i dirigides a tots els residents de I'hospital:

ACCIONS FORMATIVES MODALITAT Rl R2 R3
Sessio Acollida Residents presencial °
Suport Vital Basic presencial °
Curs urgéncies médiques presencial °
Estacio de treball clinic presencial °
Comunicacio en I'ambit assistencial presencial °
Seguretat del pacient on line °
Formacio en prevencié de riscos laborals | on line °
Curs radioproteccio on line °
Metodologia de recerca on line °
12
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Tallers d’habilitats presencial ° ° °
Tallers simulacio presencial ° °
Suport Vital Avancat Online/presencial °
Estadistica basica amb Stata presencial °
Infeccié nosocomial presencial °
Dilemes étics presencial °
Gestio clinica Online/presencial °

Activitat formativa docent que es realitza el Serve i

Es procura i promociona el protagonisme i participacié activa dels residents en la major

part de les sessions del Servei

Existeix una sessi0 mensual especificament preparada pels residents relativa a

diferents temes d'interes de I’ especialitat

Les sessions generals son d’'assisténcia obligada pels Residents

A continuacio es presenta una taula resum de les sessions del Servei

SESSIONS GENERALS
Aula 2 { 14:00-15:00 h
DIMARTS DUOUs
12 setmana mes Clinico-Patologica Bibliografica
Anton-Puy Pefiacoba-Fortuna
22 setmana mes Clinica Investigacio
Sibila-Castillo Ramos-Pajares
32 setmana mes Cirurgia toracica Ponent extern
Martinez-Trujillo Plaza-Mayos
42 setmana mes Clinica Administrativa
Sihila-Castillo Plaza
52 setmana mes Sessio “comodi” (protecols, dircuits assistencials, altres)
Crespo
SESSIONS TEMATIQUES
GRUP RESPONSABLES DIA HORA LLOC
Asma Plaza Dilluns (a triar] de cada mes 14:00-15:00 Aula 2
Intersticials-Multidisciplinar (AP) Castillo 3®" dimarts de mes 15:30-16:30 | Aula Anat. Patlg. (planta -2)
Comité cancer de pulmé Belda - Torrego Tots els dijous 08:30-10:00 | Aula Radiodiagtc (planta -1)
Comité d’ELA Guell — Antdn - Puy 297} 4°™ dijous de mes 08:30-09:30 Planta 5
Hipertensié pulmonar Mayos - Fortuna Dimecres (a triar) de mes 14:00-15:00 Aula 2
Hospitalitzacid [canvi de guardia) Anton - Sibila Tots els dies 08:15-08:45 Sala de treball C2
Intersticials-Reumatologia Castillo 42" dimecres de mes 14:00-15:00 Aula 2
Rehabilitacié respiratéria Giell - Puy Tots els divendres 13:00-14:00 | Despatx 11, madul 2, planta 3
Residents Torrego - Giiell 32 dimecres 14:00 — 15:00 Aula 2
Son / Ventilacié Mayos - Gliell 187§ 3* dijous de mes 09:00-10:00 Aula 2
Ventilacié mecanica domiciliaria Giiell - Anton Dimecres alterns 15:00-17:00 Sala de reunions 2
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Afavorir I'activitat de recerca dels residents:

CONGRESSOS, CURSOS, MASTERS

La Societat Catalana de Pneumologia (SOCAP) organitza un programa
formatiu amb sessions mensuals de contingut teoric i ajuda a preparacié de
possibles examens de certificacié de les societats cientifigues de pneumologia
(HERMES)

A més, la mateixa SOCAP organitza a trobada-curs presencial de dos dies,
anual, per residents de Pneumologia de Catalunya aixi com, durant tot I'any
sessions mensuals de formacié continuada amb participacid activa dels
residents en la seva seu social i a I'’Academia de Ciéncies Médiques de
Catalunya i Balears .

La Societat Espafiola de Patologia Respiratoria (SEPAR) organitza també una
jornada — curs anual destinada exclusivament als residents de pneumologia i
cirurgia toracica, aixi com reserva un espai especific per activitats i reunions de
residents en el congrés anual general de I'especialitat i des d’el seu Comité de
Formacid Continuada realitza frequients activitats de formacié adaptades al pla
de I'especialitat

En el nostre Servei es promociona que l'assisténcia dels Residents de tercer i
gquart any als congressos de I'especialitat vagi acompanyada de la presentacio
de comunicacions cientifiques dels residents en forma de posters i/o
exposicions orals. Per exemple, en el darrer congrés de 'especialitat els dues
R4 de l'especialitat van presentar comunicacions cientifiques que van ser
premiades entre les 10 millors comunicacions espanyoles de residents de
I'especialitat

L'assisténcia dels residents a altres tipus reunions, cursos, masters (oficials o
promoguts per l'industria) es individualitzada en funcié de I interés especific de
la reuni6 i I'etapa formativa del resident. Entenem que donada I'amplia oferta
d’aquests tipus de reunions s’ha de fer un Us restringit i racional per no
penalitzar I'activitat assistencial i les rotacions cliniques, ja curtes i massa
compactades per la durada de la residéncia i 'amplitud de temes a tractar

Es promou i facilita la participacié del resident en activitats doctorals i masters
que serveixin per I'obtencié de credits i preparacio de la possible tesi doctoral

RECERCA MEDICA

El Servei te diverses linees de recerca actives (MPOC, Ventilacié mecanica,
Rehabilitaci6  respiratoria, Asma, Cancer de pulmd, Inflamometria,
Broncoscopia, Patologia de la Son, Laboratori experimental, Pneumopatia
intersticial, Patologia respiratoria infecciosa)

A partir del tercer any de residéncia es promociona la participacio i
col-laboraci6 dels residents en les linees de recerca en que estiguin interessats
per tal d'iniciar-se en la metodologia cientifica, en la preparacio i defensa de
comunicacions a congressos

Defensem que la formacié d'un pneumoleg/a modern/a inclou també formacio
en I'ambit de la recerca i al finalitzar la residéncia s'intenta vincular als post-
MIR interessats, en projectes de recerca de durada més llarga mitjancant la
sol-licitud d’ajudes i beques
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