Bases de la Cirurgia (20562)

Titulacié/estudi: Grau en Medicina

Curs: Quart

Trimestre: Primer

Nombre de creédits ECTS: 4

Hores de dedicacio de 1'estudiant: 100 hores

Llengua o llengiies de la docéncia: Castella, Catala i Anglés

Professors:
Manuel Pera Roman
Professor Titular de Cirurgia

Coordinador, Bases de la Cirurgia

Miguel Pera Roman
Professor Associat de Cirurgia

Antoni Sitges Serra
Catedratic de Cirurgia

Joan Sancho Insenser
Professor Titular de Cirurgia

Marcel Segura Badia
Professor Associat de Cirurgia

Joan Minguella Marti
Professor Titular de Cirurgia

Luis Grande Posa
Professor Titular de Cirurgia

Marta Pascual Darmieta
Professor Associat de Cirurgia

Ignasi Poves Prim
Professor Associat de Cirurgia

Margarita Puig Riera de Conias
Catedratic de Dolor. Professor Titular de Anestesiologia

Lluis Gallart Gallego
Professor Associat de Anestesiologia

Sandra Alonso Gongalves
Professor Associat de Cirurgia



1. Presentacio de I'assignatura

La finalitat didactica de l'assignatura "Bases de la Cirurgia”, que es desenvolupa durant un
trimestre, es I'aprenentatge del Fonaments de la Cirurgia, necessariament multidisciplinaris i
integrats, com a tals, en l'organitzacio holistica del curriculum.

L'objectiu és que I'alumne adquireixi els coneixements cientifics i clinics basics que fan possible
la practica quirdrgica, que conegui quines son les habilitats o destreses necessaries per arribar a
ser un bon cirurgia i que desenvolupi les actituds, basicament centrades en el pacient, que i

permetin arribat un moment, aprofitar d'una manera optima la formaci6é postgraduada com a
especialista, sigui quina sigui la disciplina escollida.

2. Competeéncies que s'han d'assolir

Objectius Generals d'aprenentatge

- Introduccid a I'ambit de la Cirurgia i I'Anestésia. Congéixer els fonaments i les bases
biologiques de la Cirurgia.

- Coneixer i ser capagc de realitzar algunes de les técniques quirdrgiques basiques.
Objectius especifics

- Conegixer els aspectes més importants de la resposta de I'organisme a lI'agressio accidental i
quirdrgica.

- Coneixer les fases de I'acci6 quirurgica: diagnostic, indicacié quirdrgica, avaluacié
preoperatoria del pacient, tractament quirdrgic, prevencio de complicacions postoperatories,
seguiment postoperatori i valoracio dels resultats.

- Coneixer les bases de I'equilibri hidroelectrolitic i del seu manteniment i correcci6.

- Coneixer els principis del diagnastic i el tractament quirdrgic en els pacients politraumatitzats
i oncolagics.

- Conéixer les bases del trasplantament d'0rgans.
- Conéixer les bases de la nutricié en Cirurgia.

- Familiaritzar-se amb I'escenari quirdrgic (planta d'hospitalitzacio, quirofan, urgencies
quirdrgiques i dispensaris de consultes externes).

- Assolir les habilitats quirargiques basiques en models i simuladors.

- Estimular la comunicacié amb el pacient, els seus familiars i amb els membres de I'equip
quirdrgic. Tot dins d'una conducta ética i professionalment irreprotxable.



3. Continguts
Classes magistrals (CM). Duracié: 1 hora

1. Aproximacié al concepte de Cirurgia: La Cirurgia de la practica a la teoria. Professor
Manuel Pera

2. Traumatismes accidentals: Principis fonamentals del seu diagnostic i tractament. Professor
Joan Sancho

3. El pacient amb politraumatisme. Professor Joan Sancho

4. Traumatismes térmics. Professor Marcel Segura

5. Resposta biologica a I'agressio organica, accidental o operatoria. Professor Antoni Sitges
6. Estats de xoc en el pacient quirurgic / Fracas multiorganic. Professor Joan Sancho

7. Procés biologic de curaci6 de les ferides. Professor Luis Grande

8. El control del medi intern a Cirurgia. Fisiopatologia de l'aigua i dels electrolits. Professor
Antoni Sitges

9. Hemorragia i hemostasia a cirurgia. Professor Manuel Pera

10. Nutricid al pacient quirdrgic. Professor Antoni Sitges

11. Valoraci6 preoperatoria del pacient quirargic. Professor Luis Grande
12. Complicacions postoperatories. Professor Miguel Pera

13. Embolia grassa. Sindrome d'aixafament. Professor Joan Minguella
14. Infeccio quirurgica. Professor Antoni Sitges

15. Infeccions dels teixits tous. Professor Joan Sancho

16. Trasplantament d'organs. Professor Luis Grande

17. Fonaments, practica general i indicacions de la cirurgia minimament invasiva.
Professor Luis Grande

18. Cirurgia Oncologica Professor Manuel Pera
19. Anestésia Quirdrgica. Professor Lluis Gallart

20. Dolor Postoperatori Professora Margarita Puig



Seminaris

1. Llenguatge quirargic. Professor Manuel Pera

2. Valoracio del pacient amb xoc. Professor Joan Sancho

3. El control del medi intern a Cirurgia. De la teoria a la practica. Professor Joan Sancho

4. Valoracio del pacient amb febre postoperatoria. Professor Miguel Pera

Practiques al Servei de Cirurgia (surgery clerkship)

S'establiran 5 grups de 8-10 alumnes cadascun que rotaran successivament al llarg del trimestre
durant 5 dies pel Servei de Cirurgia (s'adjunta planning). S'assignaran 2 alumnes a cadascuna de
les 5 unitats del Servei de Cirurgia i un professor actuara de tutor i guia d'aquests alumnes
durant l'estada. Cada tutor s'encarregara d'ensenyar les diferents habilitats cliniques i,

posteriorment, avaluara l'adquisicié d'aquestes per part de l'alumne aixi com les actituds
mostrades durant el periode de rotacid.

Passi de Visita a la Planta d"Hospitalitzacio

En aquestes practiques es pretén que I'alumne desenvolupi les habilitats cliniques necessaries
per a adquirir i interpretar la informaci6 que s'obté de la historia clinica i I'exploracié fisica del
pacient quirdrgic.

L'estudiant ha de tenir [I'oportunitat, sota supervisi6 de professor, en un exercici
d'ensenyament/aprenentatge als peus del llit del pacient, de planificar les pertinents

investigacions cliniques i de laboratori, de generar per si mateix una hipotesi diagnostica, i
d'establir les possibles opcions terapéutiques.

L'estudiant ha d'adquirir la competéncia en les seglients activitats:

a) Interrogar i dialogar amb el pacient. Redactar una historia clinica amb especial atencid als
aspectes quirdrgics.

b) Realitzar I'exploracio fisica.

c) Exposar la historia clinica del pacient com a cas clinic.

d) Determinar la prioritat dels seus problemes clinics.

e) Desenvolupar un diagnostic diferencial.

f) Planificar les proves de laboratori i tecniques de diagnastic per la imatge.
g) Proposar I'opci6 terapéutica apropiada.

h)  Valorar les necessitats d'analgésia postoperatoria.



i)  Calcular el balang hidroelectrolitic.
) Redactar de forma estructurada I'evolucié postoperatoria.

k)  Avaluar les principals complicacions postoperatories i els principis del seu diagnostic i
tractament.

)  Redactar un informe d'alta.

m) Comprendre la importancia del seguiment clinic a curt i llarg termini al pacient quirurgic.
Valorar els resultats quirdrgics.

n) Entendre qué és el consentiment informat del pacient i/o dels seus familiars.

Técniques Quirirgiques Basiques
S'espera que l'alumne al final de les seves practiques conegui les indicacions, les
contraindicacions i les complicacions duna serie de técniques  basiques.

En alguns casos es tractara tan sols de I'observacio (O) de la técnica mentre és practicada, i en
altres, de la seva realitzacio (R). Aquestes habilitats tecniques seran les seguents:

1. Reanimaci6 cardiopulmonar (R)

2. Saber establir una via aéria permeable i ventilar manualment al pacient (R)

3. Col-locar una via intravenosa periférica (R)

4. Indicacions i tecnica de les injeccions intramuscular, subcutania i intravenosa (R)

5. Indicacions i técnica de col-locaci6 d'un catéter vends central i saber determinar la pressio
venosa central. (O)

6. Col-locar una sonda urinaria (Foley) (R)

7. Infiltrar una ferida amb anestésic local (R)

8.  Conéixer les tecniques d'asepsia i antisepsia quirargiques (O)

9. Sutura d'una ferida quirdrgica o una ferida accidental (R)

10. Curar una ferida i aplicar I'aposit adequat (R)

11. Retirar les sutures/grapes de la ferida quirargica (R)

12. Recongixer una ferida infectada (R)

13. Coneixer les indicacions i la técnica per la insercié d'una sonda nasogastrica (O)
14. Control i extraccio dels drenatges quirargics (O)

15. Practiques basiques en un simulador de cirurgia laparoscopica (R)



En algunes circumstancies l'adquisicid de les habilitats manuals que es precisen per a portar a
terme determinats procediments quirdrgics menors podrien realitzar-se també amb Il'ajuda de
programes
de simulacié.

Assisténcia a Quirofan

Per a una apropiada educaci6 quirtrgica durant el Pregrau els alumnes han de familiaritzar-se
amb els quirofans. Hauran de comprendre quins son els principis i la practica de I'asepsia i de
I'antisepsia.

Hauran d'aprendre sota supervisio, a rentar-se i assistir al quirofan quan els seus pacients siguin
intervinguts. Hauran d'assistir tant a intervencions obertes com a intervencions laparoscopiques

i comprendre els principis de les técniques quirdrgiques a les que son sotmesos els pacients al
seu carrec.

Assisténcia a Consultes Externes

La trobada amb els pacients en la fase preoperatoria o al periode postoperatori immediat a
Consultes Externes és de gran valor per a l'estudiant durant el seu periode de practiques al
Servei de Cirurgia.

Assisténcia a la Unitat d'Urgéncies del Servei de Cirurgia:
L'alumne participara durant 5 hores de l'activitat de la Unitat d'urgéncies del Servei de Cirurgia.
Es pretén que es realitzin al menys cinc exploracions abdominals i s'avaluin tres ferides

accidentals.
Assistira a la realitzaci6 de técniques quirdrgiques basiques.

Sessions de Practiques

Practica 1. Atenci6 immediata al pacient amb politraumatisme
Professor: Estela Membrilla
Col-laborador docent
Lloc: Sala de sessions del Servei de Cirurgia
Unitat d'Hospitalitzacié 40.
Dia: dilluns, durant la setmana de practiques.

Horari: 10-11 h



Es tracta d'una classe - seminari de caracter interactiu en la que els alumnes participaran
exposant  idees sobre les prioritats en latenci6 a pacients traumatics.
S'establiran diferents escenaris en els que l'alumne ha de prendre decisions diagnostiques i
terapeutiques.

Objectius:

1. Coneixer les prioritats a I'atenci6 inicial al pacient traumatic segons el curs ATLS del
Col-legi America de Cirurgians.

Aprendre a identificar i solucionar les alteracions de la via aéria.

3. Aprendre el diagnostic clinic i el tractament de les lesions amb risc

vital.

Aprendre a identificar i tractar el xoc hemorragic.

Aprendre la valoracio i el diagnostic inicial dels traumatismes cranio-medul-luars.
Coneixer les principals mesures de suport vital avancat en el pacient politraumatitzat.

N
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Practica 2. Sessié de sondes, drenatges i accessos venosos.

Professor: Marcel Segura

Lloc: Aula 60.104

Dia: dimecres, durant la setmana de practiques.

Horari: 10-11.30 h

Es descriuen les indicacions, forma de col-locaci6, possibles complicacions i forma de retirada
dels principals dispositius utilitzats en Cirurgia General i Digestiva per a la canalitzacio
intravenosa i urinaria.

* Sondes urinaries.

» Cateters venosos periferics (CVP)

* Cateters venosos centrals (CVC)

* Reservoris de catéter venos central (reservoris CVC)

Objectius:

1. Conéixer els principals dispositius de canalitzacio intravenosa i urinaria,
molt utilitzats a Cirurgia General i Digestiva i que poden ser la causa de
gran part de les infeccions nosocomials.

2. Aprendre en un maniqui la col-locacié d'un catéter vends periféric, que
és el dispositiu vends periferic més utilitzat a I'ambit hospitalari.

3. Conéixer els principals protocols del nostre centre per a la col-locacio
dels dispositius i la seva cura.

e Protocol de col-locaci6 de sonda urinaria

e Protocol de col-locacié de VP
e Protocol de col-locacié de CVC



e Protocol de col-locacid i cura dels reservoris CVC
e Protocol de col-locacid d'aposits per a les VP
e Protocol d'heparinitzacio.

Practica 3. Suport Vital Avancat al pacient quirurgic.

Professor: Lluis Gallart
Anestesioleg
Lloc: Aula d'habilitats 60.108.
Dia: dijous durant la setmana de practiques.
Horari: 10-11.30 h
Objectius:
* Saber reconeixer que un pacient quirdrgic necessita suport vital.

* Saber fer les maniobres de suport vital basic: compressions toraciques, ventilacio,
desfibril-lacio automatica

* Conéixer les principals causes d'aturada cardiaca al pacient quirdrgic
* Saber com es fa el suport vital avancat seguint 1'algoritme universal
Meétodes:

1-Estudi previ a la practica:

a. Obligatori: Algoritme de suport vital avancat (pagina segiient)

b. Opcional: European Resuscitation Council Guidelines for Resucitation. Resuscitation 2010;
81:1219-1451.

Text complert: http://download.journals.elsevierhealth.com/pdfs/journals/0300-
9572/P11S0300957210004284.pdf

2-Taller practic de suport vital amb maniquins per aprendre les técniques
e compressions toraciques

* permeabilitat de la via aéria

* instrumentacio basica de la via aéria

« ventilacio


http://download.journals.elsevierhealth.com/pdfs/journals/0300-9572/PIIS0300957210004284.pdf�
http://download.journals.elsevierhealth.com/pdfs/journals/0300-9572/PIIS0300957210004284.pdf�

« desfibril-lacio

3- Escenaris de simulacions amb maniquins per aprendre la conducta a seguir individualment i
en grup.

Practica 4. Sutures i aposits

Professor: José Maria Bosch
Lloc: Aula d'Habilitats 60.104
Dia: divendres, durant la setmana de practiques

Horari: 10-11.30 h

Contingut de les practiques

 Aprenentatge de la disposicio espaial del camp quirurgic.

« Esterilitat del camp quirdrgic.

* Técnica d'infiltracio amb anestesics locals .

« Utilitzacié dels instruments quirurgics.

* Practica amb diferents tipus de sutura:
Simple
Invertida
De matalasser
Continua
Intradérmica

* Practica de la lligadura manual

Material
Fantomes per a la practica de diferents tipus de sutura.

Lligadures i sutures.



Pinces i portaagulles.

Agulles G 20, 22 i xeringues 5 i 10 cc.

Objectiu de les practiques
Familiaritzar-se amb I'Gs del material quirdrgic.

Desenvolupament de I'habilitat técnica en sutures i lligadura manual.

Practica 5. Técniques basiques en cirurgia endoscopica amb un simulador.

Professor: Dimitri Dorcaratto
Col-laborador Docent

Lloc: Aula de la Sala d'Hospitalitzacié 40
Dia: veure planning de practiques per cada grup
Horari: 9-10 h
Descripcio:
La practica es desenvolupara en dues parts:
La primera part constara d'una breu descripci6 tedrica dels dispositius utilitzats a cirurgia
endoscopica (font de llum, camera de video, optica, modul d'insuflacio, monitor, diferents tipus
de trocars i altres materials quirdrgics) i de les bases practiques per la creacié del
pneumoperitoni (10 min).
La segona part es centrara en la realitzacié d'exercicis practics de coordinacié ull-ma-monitor
mitjancant activitats especificament dissenyades pel seu aprenentatge en un simulador. El
professor ensenyara a l'alumne una serie d'exercicis de cirurgia endoscopica al simulador i
posteriorment I'alumne els repetira (50 min). Al final de la practica s'avaluara la performance de
I'alumne.

Objectius:
1. Coneixer els principis teorics de la realitzacio i manteniment del pneumoperitoni:

» Components de la torre de laparoscopia.

» Trocars i material quirtrgic endoscopic.



» Métodes per a la creacié del pneumoperitoni.

2. Aprendre a realitzar exercicis basics de coordinacio ull-ma-monitor sota visio bidimensional
mitjancant I'és d'un simulador.

3. Realitzar alguns gestos quirdrgics essencials en cirurgia endoscopica amb materials
inorganics.

4. Avaluacio

L'avaluacio acreditativa es fara exclusivament a partir dels objectius especifics plantejats a
l'assignatura. S'utilitzara una nota final ("composite score™) amb la que es decidira si l'alumne
supera 0 no les exigéncies de I'assignatura. Aquesta nota es composa dels segiients elements:
valoracio de les habilitats cliniques i tecniques aconseguides durant el periode de practiques al
Servei de Cirurgia (35%), examen teoric (preguntes d'eleccié maltiple) (40%) i examen practic
(2 escenaris clinics) (25%). Totes aquestes avaluacions seran obligatories.

La valoracio de les habilitats cliniques i técniques s'establira a partir de I'avaluacio de tres
components diferents:

a) Coneixements fisiopatologics, exploracié fisica i judici clinic després de l'avaluacié del
pacient operat que hagi estat assignat a I'alumne. A aquests tres importants aspectes es sumara
l'avaluacié de la participacié de l'alumne des de la seva conducta com a professional en
formacio (veure criteris a continuacio).

b) Valoraci6 de la historia clinica realitzada durant I'estada de lI'alumne a la sala d'hospitalitzacié
i avaluacio del periode de practiques a Urgéncies.

¢) Avaluacio de les 5 sessions de practiques.

Participacio i professionalisme: El desenvolupament de I'assignatura "Bases de la Cirurgia"
requereix una participacio activa dels alumnes. Sou professionals en formacid, i en aquest sentit,
és com s'avaluara l'actitud professional. Els aspectes negatius que es tindran en compte en
I'avaluacié d'aquest apartat son els segients:

1.

Absencies / falta de puntualitat.

Falta de resposta a les critiques.

Indumentaria inapropiada.

Incapacitat per a treballar amb altres persones.

Falta d'iniciativa.

Deficiéncies en la comunicacié / comentaris inapropiats / llenguatge.
No assistir als seminaris i sessions practiques.

NogokrwdE



e Examen teoric final: Al final del procés docent es realitzara I'avaluacié teorica, que
constara d'una prova d'eleccié multiple (PEM) amb preguntes sobre tots els temes
desenvolupats a les classes magistrals.

o Examen practic: El proposit d'aquesta prova es avaluar la capacitat de I'alumne per a
integrar la informacid clinica a la que ha estat exposat/da durant el trimestre. Constara
de la resolucié de dos problemes clinics i I'alumne disposara d'1 hora i mitja per a
completar la prova escrita associada.

o Criteris sobre el procés de recuperacio
Els estudiants que després del procés d"evaluacié no hagin superat I’assignatura, tindran
I"opci6 de una prova de recuperacié en el mes de Juliol de I"avaluacid que es va fer al

final del procés docent amb la contingencia anunciada en I"apartat “Avaluacié de

I"aprenentatge”.

En cap cas es podra recuperar I"activitat avaluada durant el procés docent (periode de
practiques al Servei de Cirurgia). L estudiant mantidra la qualificacié obtinguda durant

el curs.

5. Bibliografia i recursos didactics
* Schwartz Principios de Cirugia. Editor Brunicardi F.C, 9% edicion, McGraw-Hill, 2011.

» Sabinston "Tratado de Cirugia. Fundamentos bioldgicos de la practica quirdrgica moderna".
Editado por Towsend Jr, CM; Beauchamp RD; Evers BM; Mattox KL. 182 edicion, Elsevier,
20009.

* Greenfield’s Surgery: Scientific Principles and Practice, Edited by Michael W. Mullholland,
5™ Edition, Wolters Kluwer Health / Lippincott Williams & Wilkins, 2010.

« Current Surgical Therapy, Edited by John L. Cameron. 10" edition, Churchill Livingstone,
2011.

» Cope’s Early Diagnosis of the Acute Abdomen, 22nd Edition. Author: William Silen, Oxford
University Press, 2010.

* Northwestern Handbook of Surgical Procedures; Edited by Richard Bell Jr., and Dixon
Kaufman. Landes Bioscience, Georgetown, Texas, USA, 2005.

*The Washington Manual of Surgery, Washington University School of Medicine. Department
of Surgery. Edited by Mary E. Klingensmith, 5th edition, Wolters Kluwer Health/Lippincott
Williams & Wilkins, 2010.

* Anestesiologia Clinica, Editado por Morgan GE. 42 Edicion, Editorial Manual Moderno,
2007.



» Pera C. El cuerpo herido. Un diccionario filoséfico de la Cirugia. Editorial Acantilado,
Barcelona, 2003.

7. Programacio d'activitats

Sessio de feedback amb el Dr. Manuel Pera

Els alumnes disposaran d'una sessio de feedback (10 min.) de caracter formatiu amb el Dr. Pera,
al seu despatx, un cop finalitzat el periode de practiques al Servei de Cirurgia. Aquesta trobada
proporcionara a I'alumne l'oportunitat de discutir qualsevol problema i assumpte relacionat amb
la practica i amb el desenvolupament del seu aprenentatge, i d'obtenir informacié sobre la
Cirurgia com a possible opci¢ futura d'especialitat. EIl calendari d'aquestes reunions s'anunciara
amb anterioritat.

Feedback dels estudiants / Fulls d'avaluacié de I'estudiant

Existeix el compromis per part del professorat de portar a terme periodicament un analisi critic
del curriculum de I'assignatura que s'imparteix i del desenvolupament del periode de practiques
en el servei de Cirurgia. Disposar de l'avaluacié que els alumnes fan de la seva experiéncia
personal permetra modificar i millorar el contingut de l'assignatura i de les practiques en el
futur. Els alumnes disposaran d'uns fulls d'avaluaci6 online dins de I'aula global de I'assignatura
"Bases de la Cirurgia". Cal que es completi aquesta avaluacié abans del dia de I'examen final de
I'assignatura. Les avaluacions seran anonimes.

Associaci6 d’estudiants amb un especial interés per la reflexié sobre la Cirurgia

(http://aggimbernat.blogspot.com/)

L’Associacid Quirurgica Gimbernat (AQG), una associacio d’estudiants de Medicina
amb un especial interés per la Cirurgia, va ser fundada I’Octubre del 2011 per un grup
d’alumnes de quart curs del Grau de Medicina (UAB-UPF) amb I’estimul i el suport del

Professor Manuel Pera.

Els objectius fonamentals son promoure I’interes per la cirurgia i proporcionar informacio
critica sobre la cirurgia i les seves especialitats. També pretén enriquir i complementar el
curriculum actual en els seus aspectes anatomics i clinics, aixi com en el que s’ha d’entendre
com a humanitats mediques. Durant el curs académic es desenvolupara un curs d’anatomia
quirdrgica, un cicle de conferéncies sota el titol “Aproximacié a la teoria i a la practica de la
cirurgia” i tallers d’habilitats quirdrgiques. Aixi mateix, I’AGC concedira anualment un premi
en reconeixement a I’excel-l1éncia d’un professor en la seva tasca docent. Aquesta associacio ja

ha establert contactes amb altres societats quirdrgiques semblants al Regne Unit, Irlanda i Sud-


http://aqgimbernat.blogspot.com/�

africa. Animem a tots els estudiants a integrar-se a agquesta associacio i a gaudir de les seves

activitats.
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