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1. DENOMINACIO OFICIAL DE L’ESPECIALITAT | REQUISITS DE TITULACIO

1.1. Nom de 'especialitat: UROLOGIA

1.2. Durada: 5 anys
1.3. Llicenciatura prévia: Medicina i Cirurgia

2. DEFINICIO | COMPETENCIES DE L’'ESPECIALITAT

La Urologia és la branca de la cirurgia que s’ocupa de I'estudi i tractament quirdrgic de les malalties

del ronyo, uréter, bufeta de l'orina i sistema reproductor masculi, aixi com de la cirurgia del

trasplantament renal.

3. OBJECTIUS GENERALS DE LA FORMACIO

Els objectius principals de la formacié en I'especialitat d’'urologia s6n preparar-se per resoldre

qualsevol tipus de patologia médica o quirlrgica de la seva area de

Coneixement. Es a dir, dels processos que afecten a qualsevol edat a I'aparell urinari d’ambdos
sexes i al genital masculi. Com a objectius incloem també el dominar les pautes diagnostiques i

d’avaluaci6é d'aquests processos, els tractaments medics i quirirgics i la cirurgia retroperitoneal i del

trasplantament renal.

4. OBJECTIUS ESPECIFICS

Coneixements especifics sobre les seguents patologies urologiques:

1. De I'aparell reproductor masculi amb la infertilitat i disfuncié erectil
com a maxims exponents.

2. Infeccions de I'aparell urinari.

3. Cirurgia del retroperitoneu i glandula suprarenal.

4. Litiasi urinaria.

5. Neoplasies de I'aparell urinari.

6. Incontinéncia urinaria i bufeta neurogena.
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7. Anomalies congeénites de I'aparell urinari.
8. Hipertrofia benigna de prostata.

9. Hipertensio vasculo-renal.

10. Trasplantament renal.

11. Urgéncies Urologiques.

Formacio Teorica:

S'adequara als segiients continguts formatius:

1. Historia de la Urologia.

3. Anatomia i abordatge quirlrgic del sistema urogenital.
03/01 Retroperitoneu.

03/02 Suprarenals.

03/03 Gots. renals.

03/04 Ronyé i uréeter.

03/05 Bufeta i uretra.

03/06 Prostata i vesicules seminals.

03/07 Penis.

03/08 Perineu.

03/09 Escrot, testicles, epididim i cordé espermatic.

4.1 De la suprarenal.

4.2 Renal.

4.3 De la pelvis renal i el uréter.

4.4 De la bufeta i uretra (micci6 i continencia).

4.5 Del sistema reproductor masculi:

Funcié de I'eix hipotalem-hipofisi-gonada.

Espermiogénesi i funcié endocrina del testicle.

Fisiologia de I'epididim i del deferent.

Fisiologia i bioquimica de la prostata i vesicules semi nals.

Ereccid i ejaculacio.

5. Examen clinic i procediments diagnostics en urologia.

4. Fisiologia de la suprarenal, rony0, aparell excretor i sistema reproductiu masculi.

2. Embriologia i morfogénesi de la suprarenal, ronyd, sistema excretor i sistema genital.
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5.1 Historia clinica.

5.2 Examen fisic: inspeccid, palpaci6, percussid, transil-luminacié en urologia.
5.3 Analisi d'orina: sediment, bioquimica i citologia.

5.4 Analisi del semen.

5.5 Procediments biopsics en Urologia:

Biopsia de prostata.

Biopsia de testicle.

Biopsia renal.

5.6 Procediments endoscopics i instrumentals en urologia:
Cateterisme i calibratge uretral.

Uretrocistoscopia.

Ureteroscopia.

Pieloscopia.

Laparoscopia urologica.

Ureterorenoscopia.

5.7 Procediments urodinamics en urologia:

Recerca urodinamica del tracte urinari superior (TEUS).
Estudis urodinamics del tracte urinari inferior (TUI).

5.8 Recerca per imatges de l'aparell urinari:

Urografia intravenosa.

Ultrasonografia renal, retroperitoneal, vesical, prostatica, hipogastrica i endocavitaria.
Cistouretrografia miccional.

Pielografia retrograda i anterdgrada.

Uretrografia retrograda.

Vesiculografia seminal i epididimografia.

TAC.

RNM.

Procediments angiografics.

Procediments isotopics (DTPA, DMSA, test amb dilreétics, etc.).

6. Fisiopatologia de I'aparell genitourinari.

6.1 Etiologia, patogénesi, patologia, fisiopatologia i tractament del fracas renal agut i cronic.

6.2 Etiologia, patogénesi, patologia, fisiopatologia i tractament de:

hematuria, proteindria, polidria, oligdria, anlria, trombosi de la vena renal, necrosi papilar, diabetis
insipida i certs tipus de glomerulonefritis i tubulopaties productores de secundarisme urologics.
6.3 Fisiopatologia de la uropatia obstructiva:

Efectes sobre la funcio renal de I'obstruccié completa unilateral o bilateral.
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Efectes de I'obstruccioé parcial uni o bilateral.

Canvis metabolics motivats per la hidronefrosi.

Hipertrofia renal compensadora. Efecte topografic de I'obstruccié supra i infra vesical.

6.4 Reflux vesicoureteral i nefropatia per reflux.

6.5 Fisiopatologia de l'ureter. Respostes del uréter a la obstruccié. L'uréter malformat.

6.6 Fisiopatologia de la micci6 i incontinencia.

Etiologia, classificacid, patofisiologia, diagnostic i tractament tractament de la retencié urinaria.
Etiologia, classificacio, patofisiologia, procediment diagnostic i tractament de la incontinéncia i la
enuresi.

Disfuncié miccional neurogénica.

7. Investigacions urodinamiques.

7.1 Mecanisme de la micci6 i de la continéncia.

7.2 Farmacologia del TUL.

7.3 Investigacions urodinamiques per objectius: disfuncié miccional neurogénica, disfuncio
miccional no neurogénica, incontinéncies femenines, substitucions vesicals i protesis esfinterianes.
7.4 Estudis urodinamics del TEUS.

8 Anomalies congeénites i morfogéniques del sistema genitourinari.

8.1 Anormalitats cromosomiques i genetiques.

8.2 Anomalies del ronyo, vasos renals, sistema col lector, unio pieloureteral, uréter i unié uréters-
vesical:

Anomalies renals de nombre, volum, estructura, forma, fusio, rotacio i ascens.
Malalties quistiques renals.

Displasia renal.

Anomalies dels vasos renals.

Anomalies dels calzes, infundibular i pelvis.

Obstruccio de la unioé ureteropélvica.

Anomalies ureterals: Nombre, estructura i posicio.

Reflux vesico-ureteral: etiologia, classificacié, patologia, patofisiologia,
procediment diagnostic, tractament quirdrgic i conservador.

Nefropatia per reflux.

Megaureéter: classificacio, procediments diagnostics i modalitats
terapéutiques.

Ureterocele.

Uréter ectopic.

8.3 Anomalies vesicals:

Extrofia vesical, extrofia cloacal, epispadies.
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Anomalies uracales.

Anus imperforat, claveguera persistent, si urogenital.
Duplicaci6 vesical i diverticles congeénits.

8.4 Anomalies de la uretra i del penis:
Obstruccio del coll vesical.

Valvules uretrals posteriors.

Megauretra.

Estenosi de la uretra distal en les nenes.
Estenosi uretrals i meatals en I'home.
Duplicaci6 uretral i diverticles congeénits.
Anomalies quistiques de les glandules de Cowper.
Hipospadies.

Incurvacié congeénita del penis i uretra curta.
Fimosis i altres anomalies penianes.

8.5. Anomalies dels testicles:

Anorquia, criptorquidia i ectopia testicular.
Heérnia inguinal.

Hidrocele del nounat i el nen.

Torsio testicular i torsio del cordd espermatic.
8.6 Anomalies en la diferenciacié sexual:
Diagnostic diferencial de I'ambigditat sexual.
Tractament de la intersexualitat.

8.7 Anomalies del epididim, deferent i vesicules seminals.

9. Malalties de les glandules suprarenals. etiologia, classificaci6, patologia, fisiopatologia i
tractament.

9.1 Insuficiéncia suprarenal i sindromes d'hiperfuncié adrenocortical.

9.2 Hiperplasia i tumors de I'escorca suprarenal.

9.3 Tumors de la medul-la suprarenal: feocromocitoma i neuroblastoma.

10. Hipertensio vasculo-renal, anomalies dels vasos renals i trasplantament renal.

10.1 Classificacié, patologia, fisiopatologia, diagndstic i principis pis terapéutics de les lesions
vasculo-renals i de la hipertensié vasculo-renal.

10.2 Trasplantament renal: auto i alotrasplantament renal. Immunologia i procediments técnics.
Complicacions.

11. Infeccions especifiques i no especifiques, malalties tats inflamatories incloent les malalties

veneries.
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11.1 Definicid i classificacid. Epidemiologia. Microbiologia de les infeccions genitourinaries incloent
el paper dels factors predisposants.

11.2 Patologia i fisiopatologia incloent els factors immunobiologics.

11.3 Localitzacié de la infeccid en el tracte urinari: Procediments técnics.
11.4 Procediments diagnostics i tractament de les seglients tes circumstancies septiques:
Infeccions nosocomials i motivades pel catéter uretral.

Infeccio del tracte urinari en nens.

Infeccio del tracte urinari en I'embaras.

Bacteridria asimptomatica.

Septicémia i xoc séeptic.

Cistitis.

Pielonefritis.

Prostatitis aguda i cronica.

Prostatitis no bacteriana i prostatodinia.

Uretritis.

Epididimitis i orquitis.

Vesiculitis seminal.

Malalties de transmissio sexual.

Tuberculosi genitourinaria.

Malalties parasitaries: hidatidosi i bilharziosis.

Infeccions per fongs.

Cistitis intersticial i sindromes relacionats.

Malalties infeccioses dels genitals externs.

12 Traumatismes del tracte genitourinari (etiologia, classificacio, patologia, fisiopatologia,
diagnostic, procediments tos diagnostics, modalitats terapéutiques i complicacions).

12.1 Del ronyd i dels vasos renals.

12.2 ureteral.

12.3 Traumatismes vesicals i uretrals.

12.4 Dels genitals externs.

12.5 Termics, quimics i eléctrics dels genitals externs i de la uretra.

13. Urolitiasi:

13.1 Epidemiologia.

13.2 Etiologia, morfogénesi i patogénesi.

13.3 Factors de risc en la formaci6 dels calculs urinaria rius.
13.4 Metabolisme del calci.

13.5 Metabolisme de I'acid oxalic.
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13.6 Litiasi induida per infeccio.

13.7 Cistindria-xantinuria.

13.8 Formaci6 de calculs d'acid uric.

13.9 nefrocalcinosis i litogénesi.

13.10 Inhibidors i promotors de la formacié de calculs.
13.11 Cristaluria.

13.12 Procediments diagnostics i investigacions técniques.
13.13 Modalitats terapéutiques:

Tractament médic.

Tractament quirargic.

Tractament endourologic.

Litotricia extracorporia per ones de xoc (ESWL).
13.14 Principis de la fragmentacio litiasica.

13.15 Principis de l'analisi dels calculs.

14. Fertilitat i funcié sexual.

14.1 Funcié endocrina dels testicles.

14.2 Espermiogenesi.

14.3 Fisiologia de I'epididim.

14.4 Fisiologia de I'ereccié peniana.

14.5 Patofisiologia de la reproduccié masculina.
14.6 Etiologia i avaluacio de la infertilitat masculina.
14.7 Tractament medic de la disfuncio testicular.
14.8 Tractament quirdrgic de la infertilitat.

14.9 Tractament de les disfuncions de I'ejaculacio.
14.10 Fisiopatologia de la disfuncio sexual masculina.
14.11 Etiologia i avaluacié de I'hnome impotent.
14.12 Tractament médic i quirdrgic de la impoténcia.

14.13 Intersexualitat: etiologia, classificacio, avaluaci6 i tractament.

15. Hiperplasia benigna de la prostata.
15.1 Epidemiologia.

15.2 Etiologia.

15.3 Patologia.

15.4 Procediments diagnostics.

15.5 Modalitats terapéutiques.

16 Tumors de l'aparell genitourinari.
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16.1 Principis de I'oncologia urologica:

Epidemiologia dels tumors urogenitals.

Principis de la carcinogénesi i biologia del cancer.

Citogenética: anormalitats cromosomiques en els tumors urologics.

Marcadors tumorals i oncologia urologica.

Immunobiologia i patologia dels cancers urologics.

Procediments diagnostics.

Estadiatge i patrons de disseminacio.

Principis de la quimioterapia anticancerosa.

Factors pronostics i parametres de resposta.

16.2 Oncologia especial: Epidemiologia, etiologia, historia natural, biologia, immunobiologia,
patologia, patrons de disseminacio, procediments diagnostics, estadiatge i modalitats terapéutiques
dels

seguents tumors:

16.2.1 Tumors renals:

Carcinoma de cel-lules renals.

Tumor de Wilms.

Tumors renals benignes en l'adult i en el nen.

Tumor de cel-lules transicionals del tracte urinari superior.

16.2.2 Tumors vesicals:

Carcinoma de cél-lules transicionals.

Carcinoma de cél-lules escamoses.

Adenocarcinoma.

Rabdomiosarcoma.

Tumors benignes.

16.2.3 Prostata:

Adenocarcinoma.

Rabdomiosarcoma.

Sarcoma.

16.2.4 Uretra:

Carcinoma de la uretra masculina, femenina i de les glandules parauretrals.

Tumors benignes de la uretra masculina i femenina.

16.2.5 Testicle, estructures paratesticulars i vesicula seminal:

Tumors germinals en el nen i en l'adult incloent els seminomes i els tumors no germinals no
seminomatosos.

Tumors no germinals.

Tumors del cordd estromal. Tumors dels annexos testiculars i de les vesicules seminals.
16.2.6 Penis:
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Carcinoma de penis.
Malalties preneoplasiques de penis.

Lesions benignes de penis.

17. Altres afeccions del penis, escrot, testicles, epididim i cordé espermatic (etiologia, patologia,
fisiopatologia, diagnostic i terapéutica).

17.1 Fimosi i parafimosis.

17.2 Lesions dermatologiques del penis.

17.3 Priapisme.

17.4 Malaltia de la Peyronie.

17.5 Gangrena del penis i escrot.

17.6 Hidrocele no congeénit.

17.7 Varicocele.

17.8 Quists dels annexos testiculars.

18. Fistules urinaries.
18.1 Etiologia, patogénesi i classificacio.
18.2 Procediments diagnaostics.

18.3 Normes terapéutiques generals.

19. Derivacions urinaries.

19.1 Concepte.

19.2 Concepte de destubulizacio.
19.3 Classificacio:

Atesa la ubicaci6 del reservori:
Ortotopics.

Heterotdpiques (externes i internes).
Atenent a la continéncia:
Tubulitzades i destubulitzades.
Destubulitzadas.

19.4 Anastomosi ureterointestinals.
19.5 Cures postoperatories.

19.6 Desderivacions.

19.7 Complicacions:

Metaboliques.
Anatomoquirurgicas.

Neoplasiques (carcinogenesi).
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20. Urofarmacologia:
20.1 Farmacs emprats en infeccions bacterianes i per altres microorganismes.
20.2 Farmacs emprats en les disfuncions miccionals.

20.3 Farmacs emprats en el cdlic nefritic.

21. Laparoscopia en urologia.

21.1 Revisi6 historica.

21.2 Conceptes teorics:

Instrumental i components de I'equip laparoscopic: accés, disseccio, tall, aspiracio, irrigacio,
hemostasia, adheréncia, sutura i extraccié de teixits i 0rgans.

Sistemes d'insuflacio

Sistemes d'imatge: optiques, cameres, monitors, sistemes de digitalitzacié i emmagatzematge.
Selecci6 de pacients i preparacio preoperatoria.

Indicacions actuals de la laparoscopia en Urologia.

21.3 Complicacions de la laparoscopia en Urologia:

Problemes respiratoris i cardiovasculars secundaris al CO2.

Complicacions intraoperatories i postoperatodries (trocaritzacions, lesions d’organs solids, lesions
d'drgans buits, lesions de vasos arterials i venosos).

Reconversio a cirurgia convencional.

22. Aspectes psicologics en les malalties urologiques.

Formacio practica per objectius:

Habilitat amb diferents dispositius diagnostics ambulatoris cada vegada menys agressius i que
formen part de les eines diaries en el maneig de les patologies uroldgiques:

-ultrasons, externs i endocavitaris.

-fluxometres

-endoscopis flexibles

Habilitat a técniques clarament urologiques:

1. Técniques endoscopiques classiques diagnostiques i terapéutiques.
2. Els nous sistemes de tractament de la litiasi a base de litotriptors
externs i endourologics.

3. Tecniques quirdrgiques minimament invasives, percutanies i
laparoscopiques (la nova endoscopia)

4. Equips de diagnostic i tractaments de les malalties funcionals
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vesico-esfinterianes.

Coneixer, i haver-se exercitat, a les diferents variants de técniques quirdrgiques de les principals

patologies urologiques.

1 Examen del malalt urologic.

1.1 Examen fisic, inspeccio, palpacio, percussio, transil-luminacié en Urologia. Tacte prostatic.

Examen genital.

1.2 Examen de l'orina. Investigacions macroscopiques. Bioquimica urinaria. Investigacio del

sediment urinari.

1.3 Examen de la uretra. Cateterisme i calibratge uretral.

2 Procediments endoscopics urologics diagnostics
2.1 Uretrocistoscopia.
2.2 Cateterisme ureteral.

2.3 ureterorenoscopia transvesical i percutania.

3 Procediments bidpsics en urologia.
3.1 Biopsies externes.

3.2 Biopsia prostatica.

3.3 Biopsia testicular.

3.4 Biopsia renal.

3.5 Biopsia vesical.

4 Procediments radiografics urologics.
4.1 Urografia intravenosa.

4.2 Cistouretrografia.

4.3 Pielografia anterograda i retrograda.
4.4 uretrografia retrograda.

4.5 Seminografia i deferentografia.

4.6 Cavernosografia i genitografias.

5 Procediments ecografics urologics.
5.1 Ecografia abdominal.

5.2 Ecografia endocavitaria (transuretral i transrectal).

6 Cirurgia urologica.

6.1 Cures pre, peri i postoperatoris.
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6.2 Principis de l'anestésia uroldgica.

6.3 Fonaments dels instruments per a la cirurgia urologica i la seva aplicacio técnica.
6.4 Principis dels procediments urologics quirdrgics.

6.5 Indicacions, contraindicacions, complicacions, seguiment ment i avaluacié dels procediments
quirdrgics.

6.6 Retroperitoneu:

Cirurgia de la fibrosi retroperitoneal.

Cirurgia dels tumors retroperitoneals.

Limfadenectomia retroperitoneal, respectant els nervis.

Suprarenals.

Cirurgia dels tumors suprarenals.

Pediculo renal.

Vasos renals i trasplantament renal.

Cirurgia dels vasos renals.

7. Ronyo.

7.1 Principis dels procediments quirdrgics renals.

7.2 Nefrectomia simple.

7.3 Nefrectomia parcial.

7.4 Nefrectomia radical.

7.5 Nefroureterectomia

7.6 Operacions sobre els quists renals.

7.7 Nefrostomia oberta.

7.8 Cirurgia de la litiasi renal.

7.9 Cirurgia de la uni6 ureteropiélica (pieloplastias i colicoplastias).
7.10 Cirurgia dels traumatismes renals.

7.11 Procediments percutanis i endoscopics renals (drenatges, tractament dels quists, tractament

de la litiasi, tractament de I'obstrucci6 de la unié ureteropiélica i tractament de tumors).

8 Uréter.

8.1 Implantacio de l'uréter a la bufeta.

8.2 Implantacié del uréter en bufeta en circumstancies especials (Pexia, psoes i penjoll vesical).
8.3 Maneig quirargic del Megauréter, reflux i ureterocele.

8.4 Cirurgia de les estenosis intrinseques i extrinseques ureterals.

8.5 Cirurgia de la litiasi ureteral.

8.6 Cirurgia del trauma ureteral.

8.7 Ureterostomia i ureterostomia cutania.

8.8 Transuretero-ureterostomia.
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8.9 Ureteroplastias i substitucio ureteral.
8.10 Ureterectomia.

8.11 Derivacio ureterointestinals (ureterosigmoidostomia, derivacié urétero-cutania, derivacio

urinaria continent i desderivacién).

8.12 Procediments endoscopics i percutanis sobre el uréter (Drenatge, tractament de la litiasi

ureteral i estenosi).

9 Bufeta.

9.1 cistostomies, cistotomia i vesicostomia cutania.

9.2 Cirurgia de la ruptura vesical.

9.3 Cistectomia parcial.

9.4 Cistectomia parcial i radical.

9.5 Cirurgia dels diverticles vesicals.

9.6 Cirurgia de les fistules vesicals.

9.7 Cistoplastia de reduccié.

9.8 Disseccio dels ganglis pélvics.

9.9 Us de segments intestinals.

9.10 Cirurgia de la extrofia vesical.

9.11 Procediments endoscopics i percutanis sobre la bufeta
(Drenatge, tractament dels tumors vesicals, tractament de la litiasi vesical i dels diverticles

vesicals). Cirurgia vesical endoscopica.

10 Uretra i coll vesical.

10.1 Uretrostomia i uretrorrafia.

10.2 Tractament quirargic dels diverticles uretrals.

10.3 Tractament quirargic de les fistules uretrovaginals.

10.4 Tractament del cistocele.

10.5 Cervicouretroplasties.

10.6 Reconstruccio uretral.

10.7 Tractament de la incontinéncia femenina mitjangant técniques de suspensio.
10.8 Protesis artificials esfinterianes.

10.9 Uretrectomia.

10.10 Procediments endoscopics de la obstruccio.

11 Coll vesical masculi i prostata.
11.1 Cirurgia oberta del coll vesical incloent les plasties YV.
11.2 Tractament de les fistules.

11.3 Adenomectomia suprapubica i retropubica.
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12 Uretra masculina.

14.4 Litotricia vesical.

15 Testicles.

15.3 Orquidopexia.

12.1 Cirurgia de I'estenosi meatals.
12.2 Uretrostomia i uretrostomia.

12.3 Cirurgia de les fistules uretrals.

12.7 Diverticulectomia uretral.

14 Cirurgia transuretral.

14.2 Cirurgia transuretral vesical.

14.6 Quimioterapia endovesical.

15.1 Orquiectomia radical.

15.2 Orquiectomia subcapsular.

15.5 Cirurgia del hidrocele.
15.6 Cirurgia del trauma testicular.
15.7 Protesis testiculars.

15.8 Cirurgia del varicocele.

12.4 Cirurgia del traumatisme uretral.
12.5 Cirurgies de les estenosis uretrals.
12.6 Uretroplastia i substitucions uretrals.

12.8 Cirurgia del hipospadies i del epispadies.

13 Incontinéncia masculina i femenina.

14.1 Cirurgia transuretral de la prostata.

15.4 Cirurgia del testicle intraabdominal.

11.4 Prostatectomia radical més limfadenectomia.

11.5 Prostatectomia perineal i adenomectomia perineal.

13.1 Procediments per a la incontinéncia masculina.

13.2 Procediments per a la incontinéncia femenina.

14.3 Cirurgia transuretral de la uretra (uretrostomia).

14.5 Maneig endoscopic dels calculs uretrals i ureterals.

14.7 Ureteropieloscopia i ureteropielotomia transuretral.

11.6 Cirurgia de la incontinéncia masculina, incloent protesi artificials.

coll vesical, del carcinoma noma prostatic i de la incontinéncia.

11.7 Procediments endoscopics, cirurgia endoscopica de I'adenoma de prostata, de la fibrosi del
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16 Epididim i deferent.

16.1 Epididimectomia.

16.2 Cirurgia dels quists epididimaria.
16.3 Vasoepididimostomia.

16.4 Vasectomia.

16.5 vasovasostomia

17 Penis.

17.1 Circumcisio.

17.2 Cirurgia del trauma peneano.
17.3 Cirurgia del priapisme.

17.4 Cirurgia de la curvatura del penis.

17.5 Cirurgia de la malaltia de la Peyronie.

recurréncies tumorals).

17.7 Tractament de la balanitis xerética obliterant.
17.8 Tractament dels condilomes acuminats.

17.9 Protesis penianes.

17.10 Reconstitucié peniana.

17.11 Intersexe i cirurgia transsexual.

18 Limfadenectomia.
18.1 Bilateral i retroperitoneal.

18.2 En els tumors penians i testiculars.

19 Tractament de les complicacions quirargiques.

complicacions dels seguents procediments:

20.1 Cateterisme i dilatacions.

20.2 Fulguracid i electrocoagulacid.

20.3 Laser, indicacions especifiques en Urologia.
20.4 Hipertérmia.

20.5 Criocirurgia urologica.

20.6 E.S.W.L.

20.7 Microcirurgia.

20.8 Tecniques endo-urologiques.

17.6 Carcinoma del penis (tractament dels tumors primaris, de les afectacions regionals i de les

20 Teécniques especials en Urologia. Principis, fonaments tecnics, indicacions, contraindicacions i




GUIA O ITINERARI FORMATIU
Data Elaborat Nam. Data Revisat Data validat per
elaboracio per Revisié Revisié per Validacié P
Germans Trias i Pujol
Hospital Carlos Comissio
15-10-2010 | Joan Areal 2 04-05-2015 . 30-06-2015 L.
Gonzalez de docéncia

FES-IMP-002 Rev.01

20.9 Laparoscopia.

5. CONTINGUTS
5.1. Activitats formatives del Pla Transversal Comu : veure FSE-PL-003

5.2. Activitats formatives especifiques (rotacions)

- Objectius basics de la rotacio:

Primer any de residencia

Durant aquest primer any, el resident haura d'adquirir un coneixement basic sobre la realitat assistencial de
I'hospital en el qual s'esta formant i de la seva especialitat perd, sobretot, ha d'adquirir una formacié
quirdrgica general mitjangant la realitzacio de rotacions per les especialitats més vinculades amb la urologia,

en els termes seguents:

Rotacions obligatories durant els primers 12 mesos:

Urologia 3 mesos
Cirurgia General 4 mesos
Nefrologia 1 mes

Ginecologia 1 mes
Radiologia 2 mesos

Cir Toracica 1 mes

Durant aquest periode els residents s'integraran en les activitats que es duguin a terme en el corresponent

Servei de Rotacid, sota la supervisié dels seus especialistes, sense perjudici de la tutoritzacié del procés




GUIA O ITINERARI FORMATIU
Data Elaborat Nu_m_. Data Revisat Data validat per
elaboracio per Revisio Revisio per Validacié
Germans Trias i Pujol
Hospital Carlos Comissio
15-10-2010 Joan Areal 2 04-05-2015 p 30-06-2015 ..
Gonzalez de docéncia
FES-IMP-002 Rev.01
formatiu pel corresponent tutor de urologia.
- Continguts:
CONTINGUTS Nivell de participacio
ESPECIALITAT | Temps TEORICS PRACTICS ACTIVITATS Fag;l;?tlu Ajudant
Urologia 3 Semiologia i patologia | Sondatge,
basica. Preparacio endoscopies,
preoperatoria CMA
Cirurgia Gral 4 Semiologia abdominal | Laparotomies, sutures
basica. Patologia més | parietals i intestinals.
frequent. Urgencies Control postoperatori.
quirdrgiques.
Nefrologia 1 Semiologia i patologia | Correccié desequilibris
Nefrologica basica. Ac-Base.
Insuficiéncia renal. Postoperatori del
Hemodialisi i trasplantament.
Peritoneal.
Ginecologia 1 Valoracio de la Incontinéncia urinaria
incontinéncia Laparoscopia
Histerectomies
Radiologia 2 Pielografia Proves especials
Ecografia basica urologiques
Tomografies
Uretrografies
Cir Toracica 1 Drenatges pleurals Postoperatoris
Toracotomies
Pneumotorax
- Guardies
Especialitat NUm. de guardies
Cirurgia 4-6 al mes
Urologia

- Objectius basics de la rotacio:
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Segon a cingué any de residencia

La distribucié d'activitats durant aquest periode es desenvolupara, preferentment, de la seglient manera:

Any  C. Externes Planta Quirdfan Responsabilitat

R-2 XXX Nivell I.

Rotacions: En els quatre anys que dura la formacié especifica recomana que les rotacions complementaries
s'han d'adequar, en la mesura del possible, a I'oferta assistencial de I'hospital concret en el qual treballa el
resident, incloent dedicacions especials a cirurgia ginecologica, cirurgia vascular, cirurgia abdominal
convencional i laparoscopica, microcirurgia i cirurgia experimental.

Tenint en compte que l'acreditacié docent d'un Servei de Urologia esta basada en moduls, si el servei no té
algun d’ells, i és considerat imprescindible per a la formacié del resident, la unitat docent ha de facilitar la
realitzacid de rotacions (no inferiors a tres mesos) en altres hospitals que reuneixin les condicions
necessaries per a suplir les mancances de formacié detectades.
Durant el segon any de residéncia es realitzaran les segtients rotacions:

Intensius 2 mesos
C Ped 1 mes

Cir Vascular 2 mesos
Urologia 7 mesos

Per tal de graduar la responsabilitat progressiva del resident, es s’han agrupat les activitats a realitzar en tres
nivells de responsabilitat:

Nivell I:
Historia  clinica. = Coneixements en semiologia urologica. Recepci6 de malalts nous.
Procediments diagnostics: Responsable en procediments elementals (Examen fisic del malalt uroldgic,
inspeccid, palpacid, percussio, tacte rectal, examen de genitals i reconeixement ments de les patologies més
comunes).

Iniciar-se en I'examen endoscopic uretrovesical. Col-laborar en procediments diagnostics més elaborats com
biopsies directes o ecodirigida, cateterisme uretral, procediments radiografics, supravesicals i infravesicals
(pielografies retrogrades, uretrografia ...)

Procediments quirargics: Coneixements, circumstancies preoperatories i assisténcia postoperatoria.
Realitzacié de petites intervencions quirdrgiques (circumcisio, meatotomies uretrals, biopsies i cirurgia menor
genital, puncions i drenatges).

Ajudanties en mitjanes i grans intervencions urologiques.

Cirurgia experimental, amb iniciacié en laparoscopia.

- Continguts:
CONTINGUTS Nivell de participacio
ESPECIALITAT | Temps TEORICS PRACTICS ACTIVITATS Faggl;?tlu Ajudant
Intensius 2 Antibioticoterapia Vies, Control i

monitoritzacié
hemodinamica.

Cir Pediatrica 1 Patologia congénita Instrumentacions
urologiques
pediatriques

Cir Vascular 2 Patologia vascular Sutures arterials
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arterial,
descoagulacié
Urologia 7 Semiologia i patologia | Endoscopia
urologica. quirargica, ecografia
Postoperatoris basica, cirurgia sense
urologics. ingrés.
- Guardies
Especialitat NUm. de guardies
Urologia 4-6

- Objectius basics de la rotacio:

Segon a cingué any de residencia

La distribucié d'activitats durant aquest periode es desenvolupara, preferentment, de la seglient manera:

Any  C. Externes Planta Quirdfan Responsabilitat

R-3 XXX XXX Nivells | i Il

Rotacions: En els quatre anys que dura la formacié especifica recomana que les rotacions complementaries
s'han d'adequar, en la mesura del possible, a I'oferta assistencial de I'hospital concret en el qual treballa el
resident, incloent dedicacions especials a cirurgia ginecologica, cirurgia vascular, cirurgia abdominal

convencional i laparoscopica, microcirurgia i cirurgia experimental.

Tenint en compte que l'acreditacié docent d'un Servei de Urologia esta basada en moduls, si el servei no té
algun d'ells, i és considerat imprescindible per a la formacié del resident, la unitat docent ha de facilitar la
realitzacio de rotacions (no inferiors a tres mesos) en altres hospitals que reuneixin les condicions
necessaries per a suplir les mancances de formacio detectades.

Per tal de graduar la responsabilitat progressiva del resident, es s'han agrupat les activitats a realitzar en tres
nivells de responsabilitat:

Nivell I:

Historia clinica. Coneixements en semiologia urologica. Recepcié de malalts nous.

Procediments diagnostics: Responsable en procediments elementals (Examen fisic del malalt urologic,
inspeccid, palpacio, percussio, tacte rectal, examen de genitals i reconeixement ments de les patologies més
comunes).

Iniciar-se en I'examen endoscopic uretrovesical. Col-laborar en procediments diagnostics més elaborats com
biopsies directes o ecodirigida, cateterisme uretral, procediments radiografics, supravesicals i infravesicals
(pielografies retrogrades, uretrografia ...)

Procediments quirdrgics: Coneixements, circumstancies preoperatories i assistencia postoperatoria.
Realitzacioé de petites intervencions quirdrgiques (circumcisid, meatotomias uretrals, bidpsies i cirurgia menor
genital, puncions i drenatges).

Ajudanties en mitjanes i grans intervencions urologiques.
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Cirurgia experimental, amb iniciacié en laparoscopia.

Nivell II:

Procediments diagnostics: Expert en els procediments diagnostics generals.

Procediments quirtrgics: Experiéncia en procediments del nivell 1.

Realitzaci6 d'operacions de mitjana complexitat (nefrostomies obertes i percutanies, accés quirlrgic a l'area
renal, vesical i prostatica, cistostomies, cirurgia genital de hidrocele, varicocele, orquiectomies. Examens
endoscopics amb intervencions sobre petites lesions vesicals.

Ajudantia d'operacions majors i iniciacié en procediments monografics de nivell lll.

- Continguts:
CONTINGUTS Nivell de participacid
ESPECIALITAT | Temps TEORICS PRACTICS ACTIVITATS Fag;l;?tm Ajudant
Urologia 12 (Els redactats previament)
mesos

- Guardies

Especialitat NUm. de guardies

Urologia 4-6

- Objectius basics de la rotacio:

Segon a cingué any de residencia

La distribucié d'activitats durant aquest periode es desenvolupara, preferentment, de la segiient manera:

Any  C. Externes Planta Quirdfan Responsabilitat

R-4 XXX XXX Nivells 11 i 1ll.

Rotacions: En els quatre anys que dura la formaci6 especifica recomana que les rotacions complementaries
s'han d’adequar, en la mesura del possible, a I'oferta assistencial de I'hospital concret en el qual treballa el
resident, incloent dedicacions especials a cirurgia ginecoldgica, cirurgia vascular, cirurgia abdominal
convencional i laparoscopica, microcirurgia i cirurgia experimental.

Tenint en compte que l'acreditacié docent d'un Servei de Urologia esta basada en moduls, si el servei no té
algun d’ells, i és considerat imprescindible per a la formacié del resident, la unitat docent ha de facilitar la
realitzacio de rotacions (no inferiors a tres mesos) en altres hospitals que reuneixin les condicions
necessaries per a suplir les mancances de formacio detectades.

Per tal de graduar la responsabilitat progressiva del resident, es s'han agrupat les activitats a realitzar en tres
nivells de responsabilitat:
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Nivell I:

Historia clinica. Coneixements en semiologia urologica. Recepcié de malalts nous.

Procediments diagnostics: Responsable en procediments elementals (Examen fisic del malalt urologic,
inspeccid, palpacio, percussio, tacte rectal, examen de genitals i reconeixement ments de les patologies més
comunes).

Iniciar-se en I'examen endoscopic uretrovesical. Col-laborar en procediments diagnostics més elaborats com
biopsies directes o ecodirigida, cateterisme uretral, procediments radiografics, supravesicals i infravesicals
(pielografies retrogrades, uretrografia ...)

Procediments quirdrgics: Coneixements, circumstancies preoperatories i assistencia postoperatoria.
Realitzacio de petites intervencions quirdrgiques (circumcisid, meatotomias uretrals, biopsies i cirurgia menor
genital, puncions i drenatges).

Ajudanties en mitjanes i grans intervencions urologiques.

Cirurgia experimental, amb iniciacié en laparoscopia.

Nivell 11:

Procediments diagnostics: Expert en els procediments diagnostics generals.

Procediments quirdrgics: Experiéncia en procediments del nivell 1.

Realitzacio d'operacions de mitjana complexitat (nefrostomies obertes i percutanies, accés quirlrgic a l'area
renal, vesical i prostatica, cistostomies, cirurgia genital de hidrocele, varicocele, orquiectomies. Examens
endoscopics amb intervencions sobre petites lesions vesicals.

Ajundantia d'operacions majors i iniciacio en procediments monografics de nivell 111

Nivell llI:

Procediments diagnostics: Expert en tots els procediments generals i finalitzacié en el de procediments
monografics (impoténcia, urodinamia, endourologic, uro-oncologia i litiasi).

Procediments, quirdrgics: responsable en un nombre determinat alumnat de grans operacions
(suprarrenalectomias, nefrectomies radicals o parcials, Nefroureterectomia, pielolitectomias, pielectomias
segmentaries, pieloplastias,

ureterocaliorrafies, ureterolitectomies, ureterolisi, ureteroneocistostomies extra i transvesicals, amb bufeta
psoica o penjoll vesical (Boari), exeresi de tumors retroperitoneals, limfadenectomies retroperitoneals,
adenomectomia, prostatectomies radicals, resecion transuretral de prostata, fistules vesicovaginal,
diverticulectomias vesicals, cistectomia parcials i radicals amb reconstruccié urinaria amb intesti (conducte
intestinal o substituci6 vesical ortotopica), reseccié transuretral de tumors vesicals, cirurgia de la
incontinéncia urinaria, Uretroplastia, procediments

endourologic (ureterorenoscopia, nefrolitotomia percutania), trasplantament renal. Inici en microcirurgia i
laparoscopia humana.

- Continguts:

CONTINGUTS Nivell de participacio
ESPECIALITAT | Temps TEORICS PRACTICS ACTIVITATS Faggl;?tlu Ajudant
Urologia 12 (Els redactats préviament)
mesos
- Guardies
Especialitat NUm. de guardies

Urologia 4-6
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- Objectius basics de la rotacio:

Segon a cingué any de residencia

La distribucié d'activitats durant aquest periode es desenvolupara, preferentment, de la seglient manera:
Any  C. Externes Planta Quirofan Responsabilitat
R-5 XXX XXX Nivell Il

Rotacions: En els quatre anys que dura la formaci6 especifica recomana que les rotacions complementaries
s'han d’adequar, en la mesura del possible, a I'oferta assistencial de I'hospital concret en el qual treballa el
resident, incloent dedicacions especials a cirurgia ginecoldgica, cirurgia vascular, cirurgia abdominal
convencional i laparoscopica, microcirurgia i cirurgia experimental.

Tenint en compte que l'acreditacié docent d'un Servei de Urologia esta basada en moduls, si el servei no té
algun d’ells, i és considerat imprescindible per a la formacié del resident, la unitat docent ha de facilitar la
realitzacio de rotacions (no inferiors a tres mesos) en altres hospitals que reuneixin les condicions
necessaries per a suplir les mancances de formacio detectades.

Per tal de graduar la responsabilitat progressiva del resident, es s'han agrupat les activitats a realitzar en tres
nivells de responsabilitat:

Nivell I:

Historia clinica. Coneixements en semiologia urologica. Recepcié de malalts nous.

Procediments diagnostics: Responsable en procediments elementals (Examen fisic del malalt urologic,
inspeccid, palpacio, percussio, tacte rectal, examen de genitals i reconeixement ments de les patologies més
comunes).

Iniciar-se en I'examen endoscopic uretrovesical. Col-laborar en procediments diagnostics més elaborats com
biopsies directes o ecodirigida, cateterisme uretral, procediments radiografics, supravesicals i infravesicals
(pielografies retrogrades, uretrografia ...)

Procediments quirdrgics: Coneixements, circumstancies preoperatories i assistencia postoperatoria.
Realitzacio de petites intervencions quirdrgiques (circumcisid, meatotomias uretrals, biopsies i cirurgia menor
genital, puncions i drenatges).

Ajudanties en mitjanes i grans intervencions urologiques.

Cirurgia experimental, amb iniciacié en laparoscopia.

Nivell 11:

Procediments diagnostics: Expert en els procediments diagnostics generals.

Procediments quirtrgics: Experiéncia en procediments del nivell 1.

Realitzacio d'operacions de mitjana complexitat (nefrostomies obertes i percutanies, accés quirlrgic a l'area
renal, vesical i prostatica, cistostomies, cirurgia genital de hidrocele, varicocele, orquiectomies. Examens
endoscopics amb intervencions sobre petites lesions vesicals.

Ajundantia d'operacions majors i iniciacio en procediments monografics de nivell lIl.

Nivell 111:

Procediments diagnostics: Expert en tots els procediments generals i finalitzacié en el de procediments
monografics (impoténcia, urodinamia, endourologic, uro-oncologia i litiasi).

Procediments, quirdrgics: responsable en un nombre determinat alumnat de grans operacions
(suprarrenalectomias, nefrectomies radicals o parcials, Nefroureterectomia, pielolitectomias, pielectomias
segmentaries, pieloplastias,

ureterocaliorrafies, ureterolitectomies, ureterolisi, ureteroneocistostomies extra i transvesicals, amb bufeta
psoica o penjoll vesical (Boari), exeresi de tumors retroperitoneals, limfadenectomies retroperitoneals,
adenomectomia, prostatectomies radicals, resecion transuretral de prostata, fistules vesicovaginal,
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laparoscop

ia humana.

diverticulectomias vesicals, cistectomia parcials i radicals amb reconstruccié urinaria amb intesti (conducte
intestinal o substituci6 vesical ortotopica), reseccié transuretral de tumors vesicals, cirurgia de la

incontinéncia urinaria, Uretroplastia, procediments
endourologic (ureterorenoscopia, nefrolitotomia percutania), trasplantament renal. Inici en microcirurgia i

- Continguts:

ESPECIALITAT

Temps

CONTINGUTS

TEORICS

PRACTICS

ACTIVITATS

Nivell de participacio

Facultatiu
ppal

Ajudant

Urologia

12
mesos

(Els redactats préviament)

- Guardies

Especialitat

NUm. de guardies

Urologia

4-6
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5.6. Sessions cliniques especifiques de I'especialitat
Any rotacio Nom de l'activitat
ler al 5é Sessio Uro-Oncoldgica
ler al 5é Sessio Uro-Radiologica
ler al 5é Sessio Uro-Nefrologica i de
trasplantament
ler al 5é Sessio d'Operables
ler al 5é Sessid de Residents
ler al 5é Sessio de canvi de guardia i
de pacients ingressats
ler al 5é Sessio de treballs i
investigacio
5.7. Sessions bibliografiques especifiques de I'especialitat
Dilluns Dimarts Dimecres Dijous Divendres
1 de cada 2,
del15al7h

6. Cursos i participacio a projectes FIS

Els Residents s6n encoratjats a assistir al major nombre de Cursos de Formacié de la seva
especialitat. De la mateixa manera, han participat en alguns projectes subvencionats amb beques

FIS demanades des del Servei o a mitges amb altres departaments.

7. Altres

Signat:

Cap de Servei

A Badalona, a 4 de maig de 2015

Tutor Dr Carlos Gonzalez Satue




