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Circuito asistencial de Cirugia Toracica
Hospital Universitario La Paz

HOSPITAL UNIVERSITARIO LA PAZ

Bienvenido a la Unidad de Cirugia Toracica del Hospital Universitario La Paz. Este documento ha sido
disenado para acompanarle en cada etapa de su proceso asistencial: desde el primer contacto con nuestro
servicio hasta el seguimiento a largo plazo. Queremos que usted y su familia comprendan cada paso del
camino, conozcan sus derechos y se sientan acompafiados en todo momento.
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¢Qué es la Cirugia Toracica?

La Cirugia Toracica es la especialidad quirdrgica dedicada al diagnéstico y tratamiento de las
enfermedades que afectan a los 6rganos y estructuras del térax, excluyendo el corazén. Su ambito de
actuacion abarca los pulmones, la pleura, el mediastino, via aérea vy la pared toracica. Se trata de una
especialidad altamente técnica que combina la precision quirdrgica con un profundo conocimiento de la
fisiopatologia respiratoria.

Nuestro equipo trabaja de manera integrada con otras especialidades como Neumologia, Oncologia
Médica y Radioterapica, Radiodiagnostico y Anatomia Patologica entre otros para ofrecer una atencion
global, segura y centrada en el paciente. La colaboracion multidisciplinar es uno de los pilares
fundamentales de nuestro servicio.

Patologias que tratamos

Patologia Pulmonar Pleura Mediastino

e Cancer de pulmon e Derrame pleural maligno o Tumores mediastinicos
e Nobdulos pulmonares ¢ Empiema pleural e Quistes mediastinicos
* Metadstasis pulmonares ¢ Neumotoérax espontaneo » Infecciones
« Infecciones pulmonares e Hemotoérax mediastinicas

complejas e Quilotérax
* Bronquiectasias o Tumores pleurales
e Enfisemay EPOC benignos y malignos

avanzado

¢ Malformaciones

pulmonares
Pared toracica y diafragma Via aérea
o Deformidades toracicas o Estenosis laringotraqueales y bronquiales
o Patologia congénita en adultos e Malformaciones congénitas
e Traumatismos y secuelas toracicas o Fistulas traqueoesofagicas
» Infecciones de la pared toracica e Tumores de la via aérea
e Tumores de la pared toracica e Lesiones traumaticas/ iatrogénicas

e Hernias/ paralisis diafragmaticas

Colaboraciones en regiones frontera del térax

Cirugia General, Cirugia Cardiaca, Traumatologia, Neurocirugia, Cirugia Plastica, ORL y Cirugia
Maxilofacial
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Primer contacto y acceso al servicio

PASO 1

El acceso a la Unidad de Cirugia Toracica puede producirse por distintas vias, todas ellas coordinadas para
garantizar que el paciente llegue al especialista adecuado en el menor tiempo posible. La derivacion desde
Atencion Primaria es la via mas habitual para patologias no urgentes detectadas en el seguimiento
rutinario, como nddulos pulmonares en estudios de imagen o sintomas respiratorios persistentes.
Asimismo, los pacientes pueden ser remitidos desde el Servicio de Urgencias ante cuadros agudos como
el neumotdrax espontaneo o el traumatismo toracico, o bien desde otras especialidades como Neumologia

u Oncologia cuando el caso requiere valoracion quirurgica.

Vias de acceso al servicio

Atencion Primaria

Su médico de cabecera solicita la derivacion a
través del sistema de interconsultas del SERMAS.
Se asigna prioridad segun la urgencia clinica.

Urgencias Hospitalarias

En casos agudos, el cirujano toracico de guardia
evalua al paciente directamente y determina el
plan de actuacién inmediata.

Interconsulta entre especialidades

Neumologia, Oncologia u otras especialidades
pueden solicitar nuestra valoracion cuando el
caso lo requiere, con cita preferente segun criterio
clinico.

Sus derechos como
paciente

En la Comunidad de Madrid, usted tiene
derecho a la libre eleccion de médico y
hospital dentro de la red publica. Puede
solicitar ser atendido en cualquiera de los
centros con Unidad de Cirugia Toracica de
la Comunidad.

También tiene derecho a recibir
informacion clara y comprensible sobre su
proceso, a ser atendido sin demoras
injustificadas y a solicitar una segunda
opinion médica en cualquier momento.

Si su proceso tiene caracter oncolégico u
oncoldgico sospechoso, dispone de una
cita preferente garantizada en un plazo
maximo de 30 dias desde la derivacion.
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Primera consulta en el Servicio de
Cirugia Toracica

PASO 2

La primera consulta especializada es un momento clave en el proceso asistencial. En ella se sientan las
bases del diagnostico y se establece el plan de actuacion mas adecuado para cada paciente. El
especialista en Cirugia Toracica llevara a cabo una valoracion clinica integral, revisando el motivo de
derivacidn, los antecedentes personales del paciente y todas las pruebas disponibles hasta ese momento.

El objetivo de esta primera consulta es definir con claridad los siguientes pasos del proceso, resolver las
dudas iniciales del paciente y su familia, y explicar de forma comprensible qué puede esperar en las
proximas semanas. La comunicacion cercana y transparente es uno de los pilares fundamentales de
nuestra atencion.

6 1 § 2
Revision del motivo Valoracion clinica
Analisis del motivo de derivacion y de los Evaluacién completa de la situacién clinica 'y
informes previos disponibles. funcional del paciente.

L 3 a 4
Explicacion del proceso Resolucion de dudas
Descripcion clara del posible proceso Espacio dedicado para responder todas las
diagnostico y terapéutico a seguir. preguntas del paciente y su familia.
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Proceso diagndstico y evaluacion
complementaria

PASO 3

Una vez realizada la primera consulta, puede ser necesario completar el estudio diagndstico mediante la
solicitud de pruebas complementarias. Estas pruebas se seleccionan de forma individualizada, evitando
exploraciones innecesarias y buscando el diagndstico mas preciso en el menor tiempo posible.

El paciente sera informado sobre en qué consiste cada prueba, dénde y cuando se realizard, y qué
informacidn aportara al diagnostico. La transparencia y la comunicacion activa son esenciales para que el
paciente pueda participar con confianza en su proceso asistencial.

&3

Pruebas de
imagen

TC toracico, PET-
TC, Resonancia
Magnética u otras
pruebas de imagen
segun indicacién
clinica.

S
%/

00

Estudios
funcionales
respiratorios

Espirometria,
prueba de difusion
y otras
exploraciones para
evaluar la funcion
pulmonar.

Técnicas diagndsticas invasivas

Biopsias, broncoscopia o puncion guiada por

imagen cuando estan clinicamente indicadas.

Comité multidisciplinar

Los casos de mayor complejidad en el caso de la
patologia oncoldgica se presentan al comité
multidisciplinar de tumores. Este relne a
especialistas de distintas areas, como por
ejemplo:

o Cirugia Toracica

¢ Neumologia

¢ Oncologia Médica

¢ Oncologia Radioterapica
+ Radiologia

¢ Anatomia Patoldgica

La discusion conjunta garantiza que el plan
terapéutico propuesto sea el mas adecuado,
consensuado e individualizado para cada
paciente, integrando todas las perspectivas
especializadas disponibles y la mejor evidencia
cientifica.

PARTICIPACION EN COMITES

En el Hospital La Paz, el Servicio de Cirugia Toracica participa en 4 comités diferentes: comité de
tumores pulmonares, comité de sarcomas, comité de ginecologia y comité de politrauma.
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Informacion al paciente y toma de
decisiones compartida

PASO 4

Antes de iniciar cualquier tratamiento, el Servicio de Cirugia Toracica garantiza que el paciente y su familia
dispongan de toda la informacion necesaria para tomar una decisién informada y participar activamente
en su proceso asistencial. Este es un derecho fundamental reconocido por la normativa sanitaria vigente y
uno de los valores centrales de nuestra practica clinica.

«El paciente participa activamente en la decision final sobre su tratamiento. Su opinion, sus valores y

sus preferencias son parte esencial del plan terapéutico.»

Explicacion del plan terapéutico

Se explica de forma detallada y comprensible
el plan de tratamiento propuesto, incluyendo
los objetivos, el procedimiento previsto y los
resultados esperados. Se adapta siempre al
nivel de comprensién del paciente.

Alternativas terapéuticas

Se presentan todas las opciones disponibles:
cirugia minimamente invasiva, cirugia
convencional, manejo conservador o
seguimiento. Cada opcion se evalla en
funcioén de la situacion clinica individual del
paciente.

Beneficios y posibles riesgos

Se comentan de forma honesta y equilibrada
los beneficios esperados del tratamiento, asi
como los posibles riesgos y efectos
secundarios, para que el paciente pueda
valorar su situacion de forma realista.

Consentimiento informado

Cuando esta indicado un procedimiento
quiruargico, se solicita y firma el
consentimiento informado, tras un proceso de
informacién completo y con tiempo suficiente
para resolver todas las dudas.
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Tratamiento: opciones quirdrgicas y manejo
conservador

PASO 5

Una vez establecido el diagndstico y definido el plan terapéutico en consenso con el paciente, se inicia el tratamiento
mas adecuado para cada caso. El Servicio de Cirugia Toracica del Hospital La Paz dispone de tecnologia avanzada y
de un equipo altamente especializado para ofrecer las opciones terapéuticas disponibles en la actualidad.

La eleccion de la técnica quirdrgica mas apropiada depende de multiples factores: el tipo y extension de la
enfermedad, |a situacion funcional del paciente, sus preferencias y la evidencia cientifica disponible. En todos los
casos, la seguridad del paciente es la prioridad absoluta.

Cirugia minimamente invasiva

= Videotoracoscopia (VATS) y cirugia robdtica. Menor agresion quirdrgica, recuperacion mas rapida y
menor dolor postoperatorio. Se prioriza siempre que la patologia y la situacion clinica lo permitan.

Cirugia convencional/ abierta

/ Indicada cuando la patologia o la situacion clinica asi lo requiere. Permite abordar de forma completa y
segura casos complejos que no son candidatos a técnicas minimamente invasivas.

Manejo conservador o seguimiento

@ En casos seleccionados, la opcion mas adecuada puede ser el seguimiento activo sin intervencién
inmediata. Esta decisidon se toma siempre de forma individualizada y consensuada con el paciente.
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Ingreso hospitalario, recuperacion

postoperatoria y alta

PASO 6

Durante el ingreso hospitalario, el paciente esta atendido por un equipo especializado en Cirugia Toracica
que garantiza una vigilancia clinica continua, el control adecuado del dolor y una informacion periédica

tanto al paciente como a sus familiares. La seguridad y el bienestar del paciente son la prioridad en todo

momento.

Durante el ingreso
e Atencion por equipo especializado en Cirugia
Toracica

¢ Control del dolor y vigilancia clinicay
respiratoria continua

* Atencion especializada de enfermeria

¢ Informacion periddica al paciente y a la
familia

¢ Aplicacién de protocolos de recuperacion
precoz

Recuperacion postoperatoria

Tras la intervencidn, el objetivo es una
recuperacion segura, gradual y orientada a la
vuelta a la vida diaria. El equipo médico y de
enfermeria trabaja de manera coordinada para
garantizar:

e Control efectivo del dolor y los sintomas

» Movilizacion precoz y recuperacion progresiva
de la funcién pulmonar

e Seguimiento médico diario durante el ingreso

Alta hospitalaria

El alta se produce cuando la evolucion clinica es
favorable, el dolor esta controlado y el paciente
puede continuar su recuperacion en el domicilio.
En el momento del alta, se entrega un informe
médico detallado, recomendaciones para el
domicilio, el tratamiento pautado y las citas para el
seguimiento en Consultas Externas.
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Seguimiento y continuidad asistencial
tras el alta

PASO 7

El proceso asistencial no termina con el alta hospitalaria. El Servicio de Cirugia Toracica garantiza un
seguimiento estructurado y personalizado tras la intervencion, con el objetivo de asegurar una
recuperacion optima, detectar y tratar posibles complicaciones, y acompaiiar al paciente en su vuelta a la
vida cotidiana.

El seguimiento se adapta a las necesidades especificas de cada paciente y se lleva a cabo de forma
coordinada con Atencion Primaria y otras especialidades hospitalarias, garantizando la continuidad
asistencial en todo momento.

Alta hospitalaria

Informe, recomendaciones, tratamiento y
citas de seguimiento.

Primera revision

Consulta postoperatoria para evaluar la
evolucion clinica y la cicatrizacién de

Revisiones programadas heridas.

Control de recuperacion funcional, calidad
de vida y posibles complicaciones tardias.

Coordinacion multidisciplinar

Trabajo conjunto con Oncologia,
Neumologia y Atencién Primaria segun

Alta del servicio necesidades.

I

Cuando no hay complicaciones ni
seguimiento especifico, el paciente
continda con la especialidad mas
adecuada.

El objetivo final es asegurar la mejor calidad de vida posible y una atencién adecuada y coordinada a largo
plazo, con el paciente siempre en el centro del proceso.
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Via Clinica de Cancer de Pulmon — Hospital
Universitario La Paz

CIRCUITO ESPECIALIZADO

En los casos de sospecha o diagndstico de cancer de pulmon, el Hospital Universitario La Paz activa una via
clinica especifica y estructurada que garantiza la maxima eficiencia, coordinaciéon y calidad asistencial. Esta via
clinica integra a todos los especialistas implicados en el diagndstico y tratamiento de esta enfermedad,
asegurando que cada paciente reciba la atencidn mas adecuada en los tiempos mas breves posibles.

La via clinica esta disefiada para ofrecer una atencién coordinada, eficiente y centrada en el paciente, basada en la
mejor evidencia cientifica disponible y en los estandares de calidad mas exigentes. Su activacion se produce desde
el primer momento en que existe una sospecha clinica o radiologica de cancer de pulmén.

Diagnéstico rapido y completo Comité multidisciplinar
Derivacion preferente ante sospecha. Diagnéstico Discusion de casos en el comité de tumores con
completo en tiempos definidos y con las pruebas participacion de todas las especialidades
mas adecuadas. implicadas.
Acceso a todos los tratamientos Atencion centrada en el paciente
Cirugia, tratamientos oncoldgicos sistémicos, Informacién completa, participacion activa en las
radioterapia y seguimiento coordinado segun el decisiones y apoyo continuo durante todo el
plan terapéutico individualizado. proceso asistencial.
Traquea
Cancer de

Lébulo superior

pulmon

Bronquio principal
izquierdo

Bronquio segmentario

Bronquio terciario

Borde cardiaco

Lébulo inferior

Pulmodn derecho Pulmén izquierdo
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Recorrido completo de la via clinica de
cancer de pulmdn

A continuacién se muestra el circuito asistencial completo que sigue un paciente desde el momento en
que se activa la via clinica de cancer de pulmoén en el Hospital Universitario La Paz. Cada etapa esta
disefiada para garantizar la maxima eficiencia, seguridad y calidad asistencial.

., Comité
Derivacién o
Revision
Consulta preferente y multidisciplinar y
primera valoracion planificacién
[ =
. / . / .
QG |
Diagndstico Tratamiento
Pruebas de imagen 'y Plan personalizado y
funciones seguimiento
respiratorias coordinado

Esta via clinica integra la derivacion preferente ante sospecha, el diagndstico completo en tiempos
definidos (< 30 dias), la discusién obligatoria en el comité de tumores y el acceso a cirugia, tratamientos
oncoldégicos y seguimiento coordinado. Desde la primera consulta, el Servicio de Cirugia Toracica
acompana al paciente, ofreciendo una atencion segura, cercana y de calidad, con el objetivo de lograr los
mejores resultados posibles y una adecuada calidad de vida.

[ Desde el Servicio de Cirugia Toracica del Hospital Universitario La Paz, le recordamos que puede
consultar cualquier duda sobre su proceso asistencial con su equipo médico: estamos aqui para

acompanarle.
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