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5Qué patologia fratamos?

» Cirugia de reseccion pulmonar

Cdncer de pulmdn y metdstasis (1:1)

Cdncer de pulmodn: VATS 50-70%.

Cirugia LASER (de metdastasis) (CSUR Sarcomas)
Segmentectomias (VATS y toracotomia)
Resecciones de alta complejidad

» Cirugia del mediastino
» Timomas por esternotomia y VATS
» Timectomia extendida VATS en Miastenia
» Cirugia fumores germinales (CSUR Tumores Germinales)
» Mediastinoscopias

CSUR: Centro-Servicio-Unidad de Referencia nacional




5Qué patologia fratamos?

= Pleura
® Drenagjes pleurales
» Biopsias pleurales toracoscopicas

» Patologia menos frecuente

» Hiperhidrosis
Tumores de pared tordcica. Colaboracion con U. Impresiéon 3D
Reconstruccion de pared tordcica
Cirugia de deformidades pared tordcica (Ravitch y Nuss)
Mesotelioma. Cirugia poco frecuente.
Sindrome de estrecho tordcico. Reseccién 1° costilla VATS.
Cirugia tfraqueal. Poco frecuente aunque “en alza”.
No trasplante pulmonar



5Qué patologia tratamos?e

Técnicas avanzadas y complejas / Recursos de vanguardia
» Técnicas de minima invasion
» Cirugia de precision con ldser y por fluorescencia
» |mplantes personalizados: HGUGM Unico centro espanol con
acreditacion para diseno y fabricacion

» Cirugia compleja multidisciplinar

Patologia traqueal
® Tumores avanzados de pared tordcica
irugia experimental

Proxima inauguracion del nuevo Centro Quirdargico
o [ Quirofanos inteligentes

Quiro6fanos hibridos

Cirugia Robotica

Sistemas de Navegacion Intraoperatoria



ITinerario formativo MIR

Cirugia General:
Neumologia:
Reanimacion:
Radiologia Tordcica:

irugia Vascular:

Cirugia Cardiovascular:

Trasplante pulmonar:

Rotacion externa:

6-8 meses
2 meses

2 meses

6 semanas
2 meses

3 meses
1-2 meses

1-3 meses



ITinerario formativo MIR

» Guardias

» R1: Cirugia General urgencias (cirugia menor, abdomen
agudo, Politraumatismos)

» R2-R5: Guardias de Cirugia General Planta + Cirugia
Tordcica

» NUmero: 4-6 al mes

» |ibranzas




Organizacion del servicio

» 5 adjuntos y 3 residentes (R2, R4, R4.5)

» Profesores Asociados Universidad Complutense: 4

» Sesiones de Quirdfano

» Mohana: 3-4/semanad

rdes: 1-2 semana

onsultas externas: 4 dias / semana

Comités multidisciplinares: 3-4 / semana



Docencia

Sesiones clinicas semanales
» Cqasos clinicos + Sesiones docentes

» Asistencias a Cursos para residentes desde R1
Asistencias a Congresos desde R2

Progyesion en publicaciones (casos clinicos, revisiones, estudios;
revjstas cientificas, libros; comunicaciones, ponencias)

Sg promueve la realizacion del Doctorado



Futuro profesional

» Oferta y necesidad de especialistas médicos en
Espana 2021-2035 (Cirugia Tordcica)
» 2028: superdavit moderado de especialistas (>10%)

» 2035: superdvit moderado de especialistas (>10%)

» sQue pasd con los antiguos MIR de CTX del Maranone
» 8residentes del Marandn en os Ultimos 12 anos:
» 3 tfrabajan en el extranjero (1 ha vuelto)
» 5 trabajan en Espana desde el primer momento

= Confrato de guardias = Eventuales =2»Inferinos
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50 ANOS FORMANDO CIRUJANOS TORACICOS




CIRUGIA MINIMAMENTE INVASIVA
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CIRUGIA COLABORATIVA DE ALTA COMPLEJIDAD
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MODELOS 3D




...CON LASER

CIRUGIA DE PRECISION...




CIRUGIA EXPERIMENTAL

ENSAYOS CLINICOS




¥ PRESENCIA EN FOROS NACIONALES E




PROXIMA INAUGl,JRACI(')N DE UNO DE LOS BLOQUES
QUIRURGICOS MAS INNOVADORES DE ESPANA

CIRUGIA ROBOTICA

QUIROFANOS INTELIGENTES
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QUIROFANOS HIBRIDOS
NAVEGACION INTRAOPERATORIA






