Cirugia
Cardiovascular

Jornada de Puertas Abiertas 2023
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32 centro en Espaiia en implementar la reparacion

mitral por minitoracotomia sin CEC
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TENDYNE™

TRANSCATHETER MITRAL VALVE IMPLANTATION (TMVD) -

i 42 Centro de Espaiia en implantar el programa de
¢ sustitucion valvular mitral por mini toracotomia sin CEC.
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Recientemente implantado eI programa de extraccion
endoscopica de injertos para revascularizacion miocardica
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\/ 1° centro en Espaina en implantar el programa de
conservacuon de organos con el sistema Sherpa
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Nuestro serwcuo
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* Centro de referencia de Castilla y Ledn (Valladolid, Palencia, Segovia,
Soria, Burgos)

* Personal
* 6 Adjuntos + 5 Residentes
e 4 perfusionistas

* Volumen de cirugia

e 6-10 cirugias programadas por semana + urgencias
* 450 CEC anuales
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Nuestro Iugar de trabajo 7 SUR
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2 quirofanos ‘

2 maquinas de CEC

Nuestro Iugar de trabajo: Quiréfano

. B ol S



10 boxes 4
Equipo de ANR !

Sesiones diarias

Postoperatorio inmediato: REA Cardiaca
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El papel del residente

Participamos activamente en todo el
proceso de atencion al paciente:

e Consultas: primera consulta y revision
e Recepcion del paciente y optimizacion preqgx

* Intervencion quirurgica, como ayudante y
cirujano

* Cuidados postoperatorios



Rotaciones

Cardiologia Cirugia General

CCA

Congénita

CCA

e

Adaptable a los intereses de cada residente



Formacion: Sesiones

3

IAPLICACION DE TECNICAS DE CIRUGIA
(CONGENITA EN CIRUGIA CARDIACA DE
ADULTOS

DRA. SANCHEZ

10

ANALISIS DE LA ALGOMETRIA EN
CCIRUGIA CARDIACA

DRA. SEGURA

11

12

13

14
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16

17

SESION PRACTICA OPCIONES
DIAGNOSTICO TERAPEUTICAS.
MORBIMORTALIDAD FEBRERO

DRA. SANCHEZ
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24

PROTOCOLO DE LA ABLACION
QUIRURGICA DE LA FA EN EL SERVICIO
DE CCA DEL HCUV

DRAS. ARCE Y FERNANDEZ

25

26

27

28

29

30

31

IACTUALIZACION BIBLIOGRAFICA EN
CIRUGIA CARDIOVASCULAR

DR. VAZQUEZ

Notas




3 APLICACION DE TECNICAS DE CIRUGIA CONGENITA EN CIRUGIA CARDIACA
DE ADULTOS DRA. SANCHEZ

10 ANALISIS DE LA ALGOMETRIA EN CIRUGIA CARDIACA DRA. SEGURA

SESION PRACTICA OPCIONES DIAGNOSTICO TERAPEUTICAS.
MORBIMORTALIDAD FEBRERO DRA. SANCHEZ
PROTOCOLO DE LA ABLACION QUIRURGICA DE LA FA EN EL SERVICIO DE CCA
24 DEL HCUYV DRAS. ARCE Y FERNANDEZ

31 | ACTUALIZACION BIBLIOGRAFICA EN CIRUGIA CARDIOVASCULAR DR. VAZQUEZ

17




Formacion: Cursos

Cursos

Acute Cardiovascular Care.

Curso Virtual: “Micro-invasive Mitral Chords Implantation”. 2021. 2,5h. Universidad de Bologna.

Curso de Actualizacion en Cirugia Cardiovascular. 2020. 5 horas. SECCE.

Curso “Surgical Treatment for Arrhythmias and Rythm Disorders”. 2020. 11,5 ECTS. AATS

Simposio “Tendencias en valvulas cardiacas mecanicas vs bioldgicas”. 2020. 2 horas. SECCE

Curso avanzado de seguridad del bloque quirtrgico. 2020. 4,1 créditos. Asociacion Espafiola de Cirujanos.

Webinar: Optimizacion del tratamiento y Recuperacion del Paciente en Cirugia Cardiaca. Presentacion de la via RICC
(ERAS). 2020. 2 horas. SECCE.

Liva Nova Symposium: AVR Experience with Perceval —Right Mini Incision. 2020. 2,5 horas. Liva Nova.

Curso de Manejo del Paciente en el postoperatorio de Cirugia Cardiaca. 2020. 10 ECTS. Universidad Miguel de Cervantes.
Simposio: Advancements in Atrial Fibrillation Detection and Treatment. 2020. 1 hora. European Cardiology Review -Radcliffe
Cardiology y Abott medical.

Curso ECMO, el éxito de una terapia. 2020. 7 horas. SECCE y Abott Medical.

| Encuentro Digital Cardiovascular: Opciones Terapéuticas ante la Estenosis Valvular Aortica y Opciones Terapéuticas ante
la Valvulopatia Mitral. 2020. 2 horas. Abott Medical.



Formacion:
Congresos

Congresos

e 100th Annual Meeting: A virtual experience. 2020. 27 ECTS. AATS.

e XXV Congreso Nacional de Cirugia Cardiaca. 2020. 2,3 créditos.
SECCE.

e XXV Reunion Anual de Médicos Residentes de Cirugia Cardiovascular:
Actualizacion en tratamiento endovascular de Ila patologia
cardiovascular. 2021. 10ECTS. SECCE.

Reunion Anual de Residentes: cada afo de una tematica
(congénitas, arritmias, valvulas, aorta...)

Regionales: SCCC, SACV

Nacional SECCE

Internacionales: EACTS, AATS, EASTS, ...

Mundial

Congresos de otras tematicas afines: Investigacion quirurgica,
Cardiologia, etc..



Produccion
cientifica

Publicaciones

CUERDAS TENDINOSAS AORTICAS, DIFIiCIL DIAGNOSTICO A PESAR DE ECOCARDIOGRAMA TRANSESOFAGICO
INTRAOPERATORIO POSTER

TIMING OF SURGERY FOLLOWING SARS-COV-2 INFECTION: AN INTERNATIONAL PROSPECTIVE COHORT STUDY
ARTICULO EN REVISTA

AORTIC ENDOCARDITIS AS A POSSIBLE LONG TERM PROGNOSTIC FACTOR IN SURGICAL AORTIC VALVE
REPLACEMENT. ARTICULO EN REVISTA.

.........................

22:213495. doi: 10.1111/eci.13495.
RISK FACTORS OF SYMPTOMATIC NEUROLOGICAL COMPLICATIONS IN ACTIVE LEFT SIDED INFECTIVE VALVE
ENDOCARDITIS REQUIRING EARLY SURGERY. COMUNICACION ORAL.

MINIMALLY INVASIVE MITRAL VALVE REPAIR ON A BEATING HEART THROUGH MINITHORACOTOMY: AN
ALTERNATIVE APPROACH IN HIGH RISK PATIENTS POSTER

..................................

............................

EASTERN CARDIOTHORACIC SURGICAL SOCIETY VIRTUAL MEETING 2020.
FIRST REPORT OF USE OF A NEW FILTER APPROVED FOR COVID 19 PATIENTS IN EXTRACORPOREAL
CIRCULATION. POSTER

.........................................................

ANALISIS DE LA EVOLyCIéN DE INCIDENCIA, MORTALIDAD Y COSTES DEL TRATAMIENTO DE LA ENDOCARDITIS
INFECCIOSA EN ESPANA POSTER

....................................................

................

SALUD CARDIOVASCULAR.
UNA MEJORA EN LA ES,TIMACIC')N DEL RIESGO DE COMPLICACION DE HERIDA QUIRURGICA, DISENO DE UN NUEVO
SISTEMA DE PREDICCION COMUNICACION MINI ORAL

Munguira(1), Miguel Ruiz Alvarez(2) y Angels Figuerola Tejerina(2) de (1)Hospital Clinico Universitario de Valladolid y (2)Hospital
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Proyectos de
investigacion

GUARDIAN registry.

CytoCEC

COVID SURGERY WEEK

Providing Standarized Consented PROMs for Improving Pain Treatment.
Cirugia de la valvula mitral con anillos severamente calcificados. Analisis
de factores prondsticos, evolucion a largo plazo, validacién de un escore
de calcificacion y comparacion de diferentes técnicas quirdrgicas versus la
reconstruccion del anillo segun técnica de Di Stefano.

Factores de riesgo de mortalidad y supervivencia a largo plazo de los
pacientes intervenidos por insuficiencia tricuspide aislada.

Evaluacion de la utilidad de la algometria en la valoracion objetiva del dolor
pre y postoperatorio en cirugia cardiaca.

Estudio COLMAH.

Left Atrial Appendage CLOSURE for the prevention of thromboembolisms
In patients undergoing aortic boprosthesis surgery. A randomized
prospective multicenter trial for stroke prevention by surgical occlusion of
the left atrial appendage in patients urdergoing aortic bioprosthetic surgery.
Gestion de riesgos y oportunidades, indicadores y objetivos de calidad.
Proyecto incorporacion norma 1S0O:9001:2015.



Un dia en la vida del residente de CCA

S8AM:

* Pase de guardia

* Pase de planta (4-5 pacientes en 1h)
* Reuniodn organizativa

e Sesion




Jel residente de CCA

\I\ : Quiréfano (4-6h)

(22 ayudante): Esternotomia, cierre
rnal, canulacion y establecimiento de CEC,
ctomia.

ke B8-4-C yudante): diseccion de arteria
=g 3, Cirugia valvular y coronaria, extraccion
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ra trasplante, cirugia sencilla de

1 de habilidades quirudrgicas segun la etapa evolutiva.
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Formacion a nivel quirdrgico como 12 cirujano

e Esternotomia, cierre esternal, canulacion, entrada y salida de CEC
* Pericardiotomia, ventana pericardica

* Cierre de defectos septales (CIA), exéresis de tumoraciones cardiacas
(mixoma)

e Sustitucion valvular adrtica £ por miniesternotomia

e Sustitucion valvular mitral + reparacion

* Plastia tricuspide

* Revascularizacion miocardica con CEC y extraccion de injertos

e Cardiectomia para trasplante * implante de asistencias circulatorias como
BCIAo e Impella.

+ sustitucion de aorta ascendente, safenectomia endoscopica, etc...



¢ Qué vas a hacer como ayudante?

Cartera de servicios de CCA en el HCUV
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Un dia en la vida del residente de CCA

14H:

* Repaso de la planta
* Subidas de REA

* Informes de alta

15H: Salida*



Guardias

R1:
e Guardias de urgencias (1-2/mes)

e Guardias de CCA+CTO con R mayor (hasta
completar 4/mes)

* Localizada de trasplante

R2-R3-R4-R5:

* Guardias de CCA+CTO, 5-6/mes, segun
cuantos estemos

* Localizada de trasplante




Guardias

e Atencion continuada a los pacientes de
CCAy CTO

* Ingresos programados de CCA del dia
* Puesta a punto de informes
e Cirugia de urgencia

* Retirada de drenajes en REA y revision
de los pacientes ingresados a primera
hora del dia siguiente.

* Pase de guardia.




El lado oscuro de la cirugia cardiaca

 Muy malas salidas laborales después de la residencia, sobre todo a
nivel nacional -> Opciones a nivel internacional™®

* Es una residencia exigente y sacrificada, con muchas horas en el
hospital y con una carga fisica y mental asociada importante

* Como es logico, la vida del paciente se antepone a la formacion del
residente y la progresion de habilidades quirudrgicas lleva un ritmo
diferente en comparacion a otras especialidades -> Se requiere
continuar la capacitacion tras la residencia.



Pasa un dia con'nosotros y
condcenos
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