Guia formativa O.R.L H.C.U.Z

GUIA ITINERARIO FORMATIVO
OTORRINOLARINGOLOGIA

J ‘_'}’ -

ST mmw

HOSPITAL CLINICO UNIVERSITARIO LOZANO BLESA
(ZARAGOZA)

ANO: 2020

JEFE DE LA UNIDAD DOCENTE: HECTOR VALLES VARELA

TUTOR: ANDRES LOPEZ VAZQUEZ



Guia formativa O.R.L H.C.U.Z

INDICE

Denominacion oficial de la especialidad y duracion

Guia de formacidn del especialista en Otorrinolaringologia
Objetivos generales del programa formativo

Objetivos especificos

Caracteristicas de la unidad docente de Otorrinolaringologia
Actividades docentes y formativas

Actitudes

Cronograma de rotaciones del Servicio

L 0 N o U B~ W N R

Investigacion y publicaciones
10. Distribucion de las rotaciones y nivel de competencia por afio
11. Guardias

12. Registro de actividades durante el periodo formativo



Guia formativa O.R.L H.C.U.Z

1. DENOMINACION OFICIAL DE LA ESPECIALIDAD y DURACION

- Otorrinolaringologia
- Duracidn: cuatro anos

2. GUIA DE FORMACION DEL ESPECIALISTA EN OTORRINOLARINGOLOGIA

Durante todo el documento que prosigue se hace referencia a la guia de formacion
oficial de Otorrinolaringologia, publicada en B.O.E. por el Ministerio de Sanidad. Se
puede acceder a la misma en las siguientes direcciones:

- http://www.msc.es/profesionales/formacién/guiaFormacion.htm
- https://seorl.net/wp-content/uploads/2015/05/ProgramaEspecialidad.pdf

De acuerdo con la ORDEN SCO/1267/2007 publicada en el BOE 110/2017, por la que
se aprueba y publica el programa formativo de Otorrinolaringologia, se define esta
especialidad como “aquella que se ocupa de la prevencion, diagndstico, tratamiento
y rehabilitacion de las enfermedades del oido y de las vias aero-digestivas superiores
(boca, nariz, faringe, laringe) y de las funciones que derivan de estas (audicion,
respiracion, olfaccion, deglucion y fonacion: voz y habla) asi como de las estructuras
cervicales y faciales conectadas o relacionadas con dichas patologias y funciones”.

3. OBIJETIVOS GENERALES DEL PROGRAMA FORMATIVO

El documento en el que se establecen y regulan los objetivos, estructura vy
contenidos de la especialidad de ORL, es el programa de la especialidad de ORL,
elaborado por la Comisidn Nacional de la Especialidad de Otorrinolaringologia y
verificado por el Consejo Nacional de Especialidades Médicas, y que como se ha
mencionado antes, ha sido publicado en el BOE 110/2017.

De este documento se extraen los objetivos principales y generales del médico
residente en formacion:

e Proporcionar al médico en formacion los conocimientos, en extensién y
profundidad, de la especialidad de Otorrinolaringologia con el objeto de
dotarle de las habilidades suficientes para actuar como otorrinolaringdlogo
general.

e Posibilitar que lleve a cabo los procedimientos exploratorios propios de la
especialidad que le permitan diagnosticar y tratar médica y quirdrgicamente
la patologia prevalente dentro de todos los ambitos de la especialidad.
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e Inculcar en el médico en formacion: Actitudes éticas de relacion humana con
el paciente, la mejora continua de la calidad, el aprecio por la investigacion y
el progreso en el conocimiento cientifico, la gestién éptima de los recursos
sanitarios y el trabajo en equipo.

4. OBIJETIVOS ESPECIFICOS

De acuerdo con el articulo 15 del Real decreto 183/2008, éste sefiala sobre la
responsabilidad progresiva del residente:

“El sistema formativo MIR implica la asuncién progresiva de responsabilidades en
la especialidad que se esta cursando y un nivel decreciente de supervision, a medida
qgue se avanza en la adquisicién de las competencias previstas en el programa
formativo. La supervisién de los residentes de primer afio debe ser siempre de
presencia fisica. La supervision de los residentes a partir del 2 afio, tendra caracter
decreciente. Cada tutor ird marcando las responsabilidades y competencias que el
residente puede asumir durante su periodo de formacion y estas dependeran de las
caracteristicas de la especialidad y del grado individual de adquisicion de
competencias por cada residente. EIl médico residente siempre podra recurrir y
consultar a los especialistas de las diferentes unidades asistenciales cuando lo
considere necesario”.

En cuanto a la estructura del programa formativo, éste se divide en:

1. Conocimientos y habilidades relativos a la patologia otoldgica

2. Conocimientos y habilidades relativos a la patologia de la nariz, fosas nasales
y senos paranasales

3. Conocimientos y habilidades relativos a la patologia de la cavidad oral y la
faringe

4. Conocimientos y habilidades relativos a la patologia laringea y cervi- cofacial

5. Conocimientos y habilidades relativos a la patologia fonidtrica y de la
comunicacion oral

6. Dichos apartados se completan con otros relativos a la cuantificacion de la
actividad quirdrgica durante el periodo de residencia, a otros conocimientos
especificos y afines, a las actitudes, a la investigacidén y a las rotaciones y
guardias durante el periodo formativo.

5. CARACTERISTICAS DE LA UNIDAD DOCENTE DE OTORRINOLARINGOLOGIA

Las secciones en las que se ha organizado el Servicio son las clasicamente aceptadas
en todo el mundo en la especialidad de Otorrinolaringologia, en el dmbito de un
hospital de tercer nivel como el nuestro.
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e Seccién de Otologia y Patologia de Base de Craneo, encargada de la
atencion,diagnostico y tratamiento de los pacientes con patologia otolégica,
auditiva y de base craneal. Realizacion del Screening Neonatal de Hipoacusia.
Asimismo, ha constituido el Programa de Implantes Cocleares de la
Comunidad Auténoma de Aragdn, siendo Centro de Referencia de la
Comunidad Auténoma. También colabora junto al Servicio de Neurocirugia
en la atencion de pacientes con patologia de la base del craneo.

e Seccion de Faringolaringologia y Patologia Cervical, se ocupa
fundamentalmente de la patologia laringea, y en especial de la patologia
oncoldgica faringolaringea, de la patologia de la voz y de la atencidn de la
patologia orofaringea.

e Seccion de Rinologia y Patologia Facial y Sinusal, encargada de la
patologianasosinusal y facial, del diagndstico y tratamiento del Sindrome de
Apnea Obstructivadel Suefo, colabora junto al Servicio de Neurocirugia en la
atencion de pacientes con patologia de la base de craneo anterior y con el
Servicio de Alergia en la Unidad de Asma-Nariz.

En las Consultas Externas del HCUZ la labor se desarrolla por secciones, y ademas
existen consultas especializadas en distintas patologias o pacientes:

e Consulta de Oido y Consulta de Vértigo, atendida por uno de los
integrantes de la Seccion de Oido.

e Consulta de Laringe, por uno de los integrantes de la Seccion de Laringe.

e Consulta de Nariz y Asma-Nariz, por un miembro de la Seccion de Nariz.

e Consulta de Implantes auditivos.

e Consulta de Audiologia infantil y de adultos.

e Exploraciones Funcionales (PEATC, VNG) realizadas por MIR bajo
supervisioén.

En el Centro de Especialidades Médicas Inocencio Jiménez - Delicias disponemos
de tres despachos de consulta. Uno de ellos atendido en régimen de media
jornada. Alli se realiza la primera visita especializada, que, en muchos casos,
solucionara el problema del paciente, y en unos pocos generara la derivacion a
una de las consultas especializadas del hospital. Ademas, alli se atiende la
Consulta Infantil que no precisa de atencion por las secciones.

Atencidn en los centros de atencién especializada de Ejea de los Caballeros y
Tarazona (desde junio de 2015). En general dos jornadas semanales en cada uno
de los centros.

Consolidacion de la Unidad de diagndstico de la hipoacusia infantil, con todas las
pruebas auditivas objetivas y subjetivas necesarias.

El quiréfano se organiza por secciones, teniendo cada una un dia semanal,
5
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ademas de un dia de Cirugia Mayor Ambulatoria y un dia de Cirugia Infantil.

La Planta, con 10 camas, es atendida por el responsable de la Planta de
Hospitalizacion, que atiende al paciente ingresado, informa a los familiares y
confecciona los informes de alta. El sabado acuden a pasar la Planta los
facultativos que les corresponde por turno. El domingo esta labor es realizada
por el facultativo de guardia.

Durante las 24 horas del dia, todos los dias de la semana hay un facultativo de
guardia, que se encarga de la atencion de las urgencias y de las colaboraciones
de otros servicios del hospital.

En lo que se refiere a otros servicios del hospital, hay que destacar la estrecha
relacién con:

e Servicio de Neumologia en el estudio y tratamiento del SAQS, en la Unidad
en la que estamos presentes junto a otros servicios.

e Servicio de Alergia en el estudio y tratamiento de la rinitis y poliposis. (Asma-
Nariz)

e Servicio de Neurocirugia en la Unidad de base de craneo.

e Servicio de Pediatria: Screening hipoacusia, consulta infantil, cirugia infantil.

Con Servicios de otros hospitales hay que destacar:

e Servicios de ORL de toda la comunidad auténoma en el estudio de la
hipoacusia profunda y como centro de Referencia para el Implante Coclear.

e Servicios de Rehabilitacion de los hospitales de la comunidad autonoma en
el tratamiento rehabilitador postimplantacién coclear en los adultos.

En las relaciones con otros estamentos merecen especial mencién:

e Colegio de La Purisima, especializado en la educacién y habilitacién del nifo
hipoacusicos e implantado coclear, con representacion en la Mesa de
Implantes de nuestro Programa de Implantes.

e Colegios de integracion a los que acuden muchos de nuestros nifios
implantados.

e Asociaciones de sordos y de implantados cocleares y con sus profesionales
en la rehabilitacion.

e Con el personal de enfermeria, sobre todo en la formacion continuada en el
manejo de las pruebas funcionales, etc., y con el personal de informatica en
el mantenimiento y desarrollo de programas de base de datos de pacientes,
captura de imagenes y manipulacion para la asistencia y la docencia.

Las relaciones con atencidén primaria son fluidas, con respuesta pronta a las
demandas de atencion de los pacientes enviados desde primaria, ya sea a los
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CEM o directamente a las consultas del HCUZ, asi como la atencidn directa a los
nifios para diagnostico de hipoacusia o para valoracion de implantacion.

ACTIVIDADES DOCENTES Y FORMATIVAS
SESIONES DE SERVICIO

Sesiodn clinica ordinaria diaria, donde se efectlia el cambio de guardia, se revisan
los pacientes ingresados y se discuten los casos mas relevantes. Evaluacién de
los pacientes operados ese dia y el siguiente. El residente es habitualmente el
portavoz de estas sesiones.

Los residentes participan de forma activa realizando sesiones clinicas revisiones
bibliograficas de forma periddica. Estas sesiones se realizan los Viernes a las 8.30
de la mafana, tras el cambio de guardia.

El residente debe adquirir los conocimientos necesarios para la evaluacién y
lectura critica de la literatura cientifica.

SESION GENERAL DEL HOSPITAL

Habitualmente la sesidn general del Hospital, organizada por la comision de
docencia y donde participan los Servicios de todo el Hospital Clinico
semanalmente, es encargada al residente de cuarto afio con la colaboracién con
el Jefe de Servicio, el tutor de residentes y los demas adjuntos del Servicio.

CURSOS DE COMPETENCIAS COMUNES:

Los residentes de Otorrinolaringologia, al igual que los residentes de los demas
Servicios del Hospital realizan, de forma complementaria, una formacion
tedrico-practica con cursos obligatorios durante los afos de formaciéon. A
continuacion, se desgranan por afo, los cursos y talleres que se imparten:

Residente de primer afio

- Urgencias clinicas

- Relacién médico-paciente: entrevista clinica

- Curso RCP basica

- Etica, confidencialidad y derechos de los pacientes
- Fuentes de informacién biomédica

- Razonamiento clinico

Residente de segundo afio

- Metodologia de la investigacion
- Bioestadisticas y programas estadisticos
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- Informatica: bases de datos
- Reanimacién cardiopulmonar avanzada

Residente de tercer afio

- Curso de gestion de la calidad
- Uso racional del medicamento
- Medicina basada en la evidencia

Residente de cuarto aio

- Curso de gestion clinica

FORMACION-CURSOS DE LA ESPECIALIDAD:

Los miembros del Servicio y sus residentes participan en actividades docentes
organizadas en otras instituciones y hospitales como congresos, charlas,
reuniones, cursos de la especialidad, cirugia en directo, sesiones y cursos online...

Se recomiendan cursos especificos durante la residencia como:

e Cirugia endoscdpica nasosinusal basica y avanzada
e Diseccion cervical y de glandulas salivares

e Diseccion de hueso temporal

e Rinoseptoplastia y cirugia plastica facial

Los residentes de segundo, tercer y cuarto afio acuden al Congreso Nacional de
Otorrinolaringologia (caracter anual) donde presentan comunicaciones tipo
poster y orales.

Ademds, otras reuniones a las que acuden de forma sistematica son las
Reuniones de la Sociedad Aragonesa de ORL (caracter semestral) y la Reunién
Catalanoaragonesa de ORL ( caracter anual).

En colaboracion con la Universidad de Zaragoza y concretamente, el
Departamento de Anatomia, se facilita y anima a los residentes el acudir de
forma no reglada a dicho departamento para realizar disecciéon anatémica en
cadaver, preferentemente el fresado de huesos temporales.
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7. ACTITUDES

De acuerdo con el programa de la especialidad los residentes de
Otorrinolaringologia:

- Disponibilidad para el aprendizaje y la formacion permanente. Capacidad
para asumir compromisos y responsabilidades. Aproximacién a los
problemas asistenciales con mente critica y espiritu resolutivo.

- Respeto y valoracion positiva del trabajo de los demas.

- Aperturay flexibilidad en relacidn con los pacientes, miembros de su grupo
de trabajo, colegas de otras especialidades y autoridades sanitarias y
educativas en general.

- Cooperacion y abordaje multidisciplinar en el tratamiento de las diversas
patologias que originan el tratamiento quirurgico.

- Conformidad con la misidn de servicio hacia los pacientes y la socie- dad a
gue obliga el ejercicio de la medicina.

- Percepcion de la multiplicidad de funciones que los médicos especia- listas
han de ejercer en el ambito del sistema nacional de salud.

- Reconocimiento del derecho de los pacientes a una asistencia pronta y
digna en condiciones de equidad.

- Atencidon preferente hacia las necesidades de los pacientes y de sus
familias con especial referencia al derecho de informacion.

- Conciencia de la repercusion econdmica de las decisiones.

- Preocupacion por los aspectos deontélogicos y éticos de la medicina en
general y de la otorrinolaringologia en particular.

- Colaboracién con los poderes publicos, sociedades cientificas y
organizaciones nacionales e internacionales.

- Asumir la practica clinica basada en la evidencia cientifica.

- Conciencia de la importancia de una formacion cientifica y clinica lo mas
solida posible. Participacién personal en el desarrollo de las funciones
asistencial, docente y cientifica de la especialidad.

8. CRONOGRAMA DE ROTACIONES DEL SERVICIO

Actualmente no existen rotaciones en especialidades médicas de los residentes
de Otorrinolaringologia dentro del Hospital Clinico. A partir de este afo se
comenzara a rotar por el grupo PROA del Servicio de Infecciosas.

En cuanto a las especialidades quirurgicas dentro del Hospital, se acude de forma
no reglada, al quiréfano de cirugia tiroidea y paratiroidea a cargo del Servicio de
Cirugia General.

Segun la guia formativa publicada en B.O.E. cada unidad definira a criterio del
tutor las rotaciones por los Servicios de Radiodiagndstico, Cirugia Plastica,
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Estetica y Reparadora, Cirugia Oral y Maxilofacial, Neurocirugia, Anatomia
Patologica y Neurologia.

Actualmente, el residente de segundo afio realiza una rotacién de un mes por el
Servicio de Cirugia Oral y Maxilofacial del Hospital Universitario Miguel Servet de
Zaragoza.

En cuanto a las rotaciones externas los residentes de Otorrinolaringologia eligen
centros de referencia en campos de alta tecnificacion no disponibles en el
Servicio. Las ultimas rotaciones realizadas por los residentes han sido:

e Seccion de Laringologia no oncoldgica y patologia de la voz en el Hospital
de La Paz ( Madrid)

e Unidad de Cirugia endoscdpica de base de crdneo avanzada en el Hospital
12 de Octubre ( Madrid)

e Unidad de Oncologia y Cirugia reconstructiva en el Instituto Valenciano
Oncolégico (IVO, Valencia)

e Rotacion en el Servicio de Cirugia Plastica, unidad de microcirugia, del
Chang Gung Memorial Hospital, en Linkou (Taiwan)

En nuestro Servicio, ademads, se imparte docencia pregrado en las practicas
clinicas de los alumnos de la asignatura de Otorrinolaringologia en 32 curso del
Grado de Medicina, ademas se imparte docencia a alumnos de 62 curso en el
periodo de practicas clinicas del 22 cuatrimestre, y asimismo se imparte docencia
de pregrado a alumnos extranjeros de otras universidades en periodo estival.

En cuanto a la docencia de postgrado, se imparte a residentes de
Otorrinolaringologia, uno por ano, a residentes de Medicina de Familia en su
rotacién de su segundo afio de residencia, a residentes de Oncologia en su
primer afio de residencia y a residentes de Alergologia en su cuarto afio.

9. INVESTIGACION Y PUBLICACIONES

Durante su formacién el residente de Otorrinolaringologia debe iniciarse en el
conocimiento de la metodologia de la investigacion, con objeto de su formacidn
integral y su criterio de analisis cientifico en su ejercicio profesional.

Debe adquirir los conocimientos necesarios para realizar estudios de
investigacién ya sea de tipo observacional o experimental, disefiar un estudio, la
recogida de datos, el andlisis estadistico, asi como la elaboracidn de conclusiones
gue debe saber presentar como comunicacidn o publicacién.

Los residentes publican no sistemdaticamente pero si con asiduidad en revistas de
la especialidad, fundamentalmente en la revista de la Sociedad Aragonesa de
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Otorrinolaringologia y, con menor frecuencia en la revista de la Sociedad
Espafiola de Otorrinolaringologia y otras publicaciones de impacto
internacionales.

Durante el primer afio de residencia inician el Master de la Universidad de
Zaragoza como parte del programa de Doctorado en Medicina y se les ayuda en
la eleccidn del tema de investigacidn previa a la Tesis Doctoral.

Ademas, el Servicio de Otorrinolaringologia tiene un gran compromiso con la
investigacion clinica y basica aplicada. Actualmente existen dentro del Servicio
facultativos especialistas y residentes en diversos estudios o grupos de
investigacion:

e Proyecto THALENTO. TECNOLOGIAS DEL HABLA Y EL LENGUAJE PARA
LA EVALUACION DETRASTORNOS DE LA COMUNICACION. TIN2017-
85854-C4-1-R. ANALISIS AFECTIVO DEINFORMACION MULTIMEDIA
CON COMUNICACION INCLUSIVA NATURAL. Desde Octubre de 2019.

e Estudio VIH e hipoacusia. Estudio conjunto ORL y Servicio de
Infecciosas del HCU. Recogida de datos.

e Investigacion clinica en diversos aspectos del implante coclear, donde
somos Centro de Referencia; nuevos modelos, nuevas indicaciones,
etc. De ese grupo de trabajo ya han surgido numerosas publicaciones
y comunicaciones, asi como varias tesis doctorales.

10. DISTRIBUCION DE LAS ROTACIONES Y NIVEL DE COMPETENCIA POR ANO

Actualmente no existe en el Servicio una rotacién estructurada de los residentes
por las diferentes areas o secciones del Servicio. No obstante, si existe un nivel
de competencia tanto quirdrgico como en consulta en el que el residente va
creciendo y adoptando cada afio mds competencias.

A continuacion, dos tablas explican las competencias de los residentes, donde se
observan las cirugias y los procedimientos exploratorios en consulta que van a ir
dominando y adquiriendo en los diferentes afios de residencia. Los residentes
comienzan las cirugias como ayudantes y progresivamente adquieren
independencia en las mismas. Siempre supervisados por uno o dos adjuntos.
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ANO RESIDENTE

CIRUGIAS

R1

Adenoidectomia
Amigdalectomia
Miringotomia y drenajes
transtimpanicos
Traqueotomias en pacientes
intubados

Microcirugia laringea basica

R2
Septoplastias ( inicio)
Cirugia endoscdpica nasal basica
Cirugia cervical basica y benigna
Microcirugia laringea
Traqueotomias

R3
Miringoplastias
Cirugia laringea con laser CO2
Septoplastias
Cirugia endoscdpica nasosinusal nivel
]
Vaciamientos ganglionares cervicales
Submaxilectomias
Proétesis osteointegradas de oido

R4

Laringectomia total

Estapedectomia

Mastoidectomia

Cirugia oncoldgica cervical

Tiempo quirdrgico en implante coclear
Tiempo quirdrgico en cirugia
reconstructiva

Tiempo quirudrgico en parotidectomias

12




Guia formativa O.R.L H.C.U.Z

ANO RESIDENTE

PROCEDIMIENTOS CONSULTA-PLANTA-
URGENCIAS

R1

- Historia clinica del paciente

- Palpacidn cervicofacial

- Curas basicas en planta, tutelados

- Rinoscopia anterior

- lLaringoscopia indirecta-
fibrolaringoscopia

- Epistaxis, taponamientos anteriores

- Curas basicas de oido y nariz en
consulta

- Utilizacién del microscopio para
retirada de cuerpos extranos y
tapones de cerumen.

- Interpretacion de Rxsimple, TCy
RMN

- Realizacidén e interpretacion de
potenciales evocados

R2

- Exploracién endoscopica rigida y
toma de biopsias y extraccion de
cuerpos extrafios.

- Resolucién de urgencias como el
absceso periamigdalino, la epistaxis o
cuerpos extrafios en faringe o laringe

- Realizacién de pruebas funcionales en
el vértigo, VNG y v-HIT

- Consulta de vértigo

- Realizacion de informes de alta

R3

- Interpretacion de pruebas de imagen
en patologia tumoral

- Exploracién otoneuroldgica completa

- Curas de cirugias de forma
independiente

- Otorrinolaringologia pediatrica en
consulta

- Consulta oncolégica y de asma grave
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R4

HIT

quirargicas bajo supervision

- lLaringoestroboscopia

- Consulta de implante coclear y
audiologia

11. GUARDIAS

Los residentes de Otorrinolaringologia realizan entre 5 y 6 guardias mensuales dentro
del mismo Servicio. Desde el préximo mes de Junio, los residentes contaran con un turno
mensual de guardias, con un total aproximado de 5 guardias mensuales y alrededor de
55 guardias anuales dentro del Servicio. Estas tienen caracter presencial y siempre junto
a un Adjunto de la plantilla, también de presencia fisica.

Ademas, tanto el residente de primer afio como el de segundo afio, realizan guardias de
Urgencias generales dentro del Hospital, concretamente en el Box de Cirugia de
Urgencias. Realizan entre una y dos guardias mensuales.

12. REGISTRO DE LAS ACTIVIDADES DURANTE EL PERIODO FORMATIVO

Las actividades que realiza el residente durante sus afios de formacién deben ser
consignadas en el Libro del Residente, necesario para la supervision y facilita el
seguimiento de las actividades durante los aifos de residencia, en cuanto a capacidad de
decisién, competencias adquiridas y autonomia.

En la actualidad, se realizan cuatro entrevistas anuales con cada uno de los residentes,
una guia formativa como resumen del libro de residente para la Comisidén de Docencia
y entre 4 reuniones anuales entre el tutor del Residentes y los mismos. Tanto el libro de
residente como la guia formativa por afio debe ser realizada por cada residente de forma
individual y entregarlo al tutor para su consignacion en los plazos determinados por la
Comision de Docencia.

Es recomendable, a la vez que se completa el Libro del Residente, actualizar el
Curriculum Vitae.
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- Realizacién de pruebas audiolégicas :
ATL, pruebas verbales, timpanometria

- Interpretacion de pruebas funcionales
en el paciente con vértigo: VNG y v-

- Resolucién de urgencias complejas




