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FORMULARIO PARA LA SOLICITUD DE ACREDITACI()N
DE ACTIVIDADES PRESENCIALES DE FORMACION
CONTINUADA

A. ENTIDAD PROVEEDORA

Nombre
INCLIVA — INSTITUTO DE INVESTIGACION SANITARIA INCLIVA

C.LF.
G96886080

Calle/Plaza
AV. MENENDEZ PELAYO, 4 ACCESORIO

Localidad — Provincia — Cédigo postal
VALENCIA — VALENCIA - 46010

Teléfono
961973517

Fax
961973540

E-mail
incliva@incliva.es

Responsable(s) y cargo en la Entidad
RAFAEL CARMENA RODRIGUEZ — DIRECTOR GENERAL
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B. ACTIVIDAD

Nombre-Titulo de la actividad
I WORKSHOP INTERNACIONAL DE ECOGRAFIA Y RESONANCIA ANORRECTAL

Director(es)-Responsable(s) de la actividad (Nombre y puesto de trabajo)

- Dr. D. Alejandro Espi Macias. Servicio de Cirugia General Hospital Clinico Universitario de Valerica. Profesor
Titular Departamento de Cirugia, Facultad de Medicina, Universidad de Valencia, Facultad de Medicina,
Universidad de Valencia

Dra. Stephanie Garcia Botello, Unidad de Coloproctologia, Hospital Clinico Universitario, Valencia.

Persona de contacto: Nombre, apellidos, teléfono, fax y correo electrénico
Justo Giner Garcfa. 961973533. jginer@incliva.es

" Lugar, Poblacion (es), Provincia(s) donde se realiza
Salon de Actos Edificio INCLIVA, 46010 Valencia.

Tipo de actividad (Marcar con una X lo correcto)

Congreso

Jornadas

Reunion cientifica

Curso X

Seminario

Taller o similares

Otros (Especificar)

Numero méaximo de participantes ........... [0 SR—

Control de asistencia...Adjuntar modelo y minimo exigido
* (Requisito formal para admitir a tramite la actividad)

= Método empleado ...... Pasar NSta v » sme v s

»  Minimo exigido ............ 100% s s sws 5 0 w0

*  Adjuntar modelo ......... Nombre, Apellidos, Fecha, Firma................

Duracion de la actividad (nimero de horas docentes) .22 horas........ccocvveveioivinniinnnn.

Fecha de inicio ........ 25701 /2017 oo e
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Fecha de finalizacion ......... 2TIOT/200 7 oicivivrenissnnvnneossessnssesssomsnnsoseeses

La presente actividad corresponde a:

[ ] 1% Edicion

I:‘ Ediciones sucesivas de la actividad formativa acreditada con anterioridad, con nimero de

referencia| 160012040038A (Figura en el certificado de acreditacion de la 1* Edicion)

En este caso, adjuntar copia de la notificacion de la acreditacion

Profesionales ‘a los que se dirige la actividad (Profesion, especialidad o formacién especifica, y ambito de
trabajo)

Cirujanos generales y otros especialistas con especial interés en la ecografia y resonancia anorrectal que
pretendan inicarse o avanzar en estas técnicas.

C. CARACTERISTICAS DE LA ACTIVIDAD
1. Objetivos

Los objetivos de formacion han de explicitar lo que se pretende conseguir con la actividad: Por un lado, el
objetivo global (“Objetivo general de la actividad”), y por los objetivos concretos que se pretenden conseguir
en el proceso de aprendizaje de los participantes (“Objetivos especificos de la actividad”).

Objetivo general
Al final del curso el alumno podra:

1) Demostrar conocimientos tedricos y practicos de técnicas de ecografia y IRM para el diagnostico de
patologia anorrectal.

2) Demostrar conocimientos en la interpretacion de la imagen de ecografia, IRM y videodecografia para el
diagnéstico de patologia anorrectal.

3) Conocer la forma de trabajo en equipo entre cirujanos, gastroenterélogos y radiélogos.

4)  Discutir avances cientificos en el campo del diagnéstico por imagen de la patologia anorrectal.

Objetivos especificos

2. Organizacion y logistica

ddjuntar cronograma detallado de la actividad en el que se describa:
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III WORKSHOP INTERNACIONAL DE ECOGRAFIA Y
RESONANCIA ANORRECTAL .

= Nliercoles 18/01/17

0%h Presentacion del curso

09:30 Principios basicos de la endosonografia anorrectal

09:50 Montaje y Utillaje del Ecdgrafo

10:10 Tecnica de la endosonografia anorrectal

10:30 Sesién practica — familiarizacién con el ecégrafo

11:30 Café

12:00 Anatomia normal ecografica del canal anal y del recto
2Dy 3D

12530 Anatomia pélvica y anotrectal por IRM

13:00 La ecografia en la sepsis perianal simple

13:20 La ecografia 3D vy la sepsis perianal complejal

14:00 Comida

15:30 Sesion practica sepsis perianal

17:30 Estudio del suelo pélvico por videodefecografia
convencional

18:15 Estudio del suelo pélvico por defecografia con IRM

19:00 Fin de Jornada
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Jueves 19/01/17

21:00

Viernes
09:00
11:00

La ecografia en la incontinencia anal

Estudio ecografico en situaciones especiales

Sesion practica incontinencia + situaciones especiales
Café

Mesa Redonda Casos clinicos de la sepsis perianal”
Comida de trabajo

La IRM en los tumores de recto y valoracion del margen
circunferencial

Valoracion de la N por IRM

La ecografia en los tumores de recto TO. T1 v T2

La ecografia en los tumores de recto T3 y T4

La ecografia en los tumores de recto T3 y T4
Valoracion de la N por ecografia

Fin de Jornada

Cena

20/01/17
Mesa Redonda “Casos Clinicos — Neoplasia de recto™
Cafeé

Sesion practica — Neoplasia

Comida de trabajo

Sesion practica “aula virmual™. Casos clinicos 2D. 3D,

IRM y videodefecografia

Clausura

Docentes y contenidos:

Prof. A. Espi Macias

Codirector del curso.

, Unidad de Coloproctologia, Hospital Clinico Universitario, Valencia

Presentacion del curso

Clausura del curso.
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Prof. S. Garcia Botello, Unidad de Coloproctologia, Hospital Clinico Universitario, Valencia.

Codirectora del curso.
Principios bésicos de la endosonografia anorrectal.
Montaje y Utillaje del Ecografo.
Técnica de la endosonografia anorrectal.
Anatomia normal ecografica del canal anal y del recto—2D y 3D.
La ecografia 3D y la sepsis perianal compleja.
Sesion préctica sepsis perianal.
Sesion practica.
La ecografia en los tumores de recto T3 y T4.
La ecografia/IRM en la evaluacion de adenopatias perirectales.
Sesion practica.

Sesion practica “aula virtual”. Casos clinicos 2D, 3D, IRM y videodefecografia.

Dr. D. Moro Valdezate, Unidad de Coloproctologia, Hospital Clinico Universitario, Valencia.
Docente.

Sesion practica — familiarizacion con el ecégrafo.

Sesion préctica sepsis perianal.

Sesion préctica.

Sesion préactica.

Sesion préctica “aula virtual”. Casos clinicos 2D, 3D, IRM y videodefecografia.

Dr. V. Pla Marti, Unidad de Coloproctologia, Hospital Clinico Universitario, Valencia.
Participante en mesas redondas.

Mesa Redonda “Casos clinicos de la sepsis perianal”

Dr. J. Martin Arévalo, Unidad de Coloproctologia, Hospital Clinico Universitario, Valencia.
Participante en mesas redondas.

Mesa Redonda “Casos clinicos de la sepsis perianal”

Dr. M. Minguez, Unidad de Motilidad Digestiva, Hospital Clinico Universitario, Valencia.
Docente.
Estudio del suelo pélvico por videodefecografia convencional.

Mesa Redonda “Casos Clinicos — Neoplasia de recto”.

Dr. S. Campos Hervas, Unidad de RM (ERESA), Hospital Clinico Universitario, Valencia.

Docente.

6 de 9 FORMULARIO PARA LA SOLICITUD DE ACREDITACION
COMISION DE FORMACION CONTINUADA
PROFESIONES SANITARIAS COMUNIDAD VALENCIANA



£ [VES

La ecografia/IRM en la evaluacion de adenopatias perirectales.

Dr. R. Aliaga Unidad de RM (ERESA), Hospital Clinico Universitario, Valencia.
Docente.
Anatomia pélvica y anorrectal por IRM.

Estudio del suelo pélvico por defecografia con IRM.

Prof. P. Esclapez Valero, Unidad de Coloproctologia, Hospital Universitario La Fe, Valencia.
Participante en mesas redondas.
Mesa Redonda “Casos clinicos de la sepsis perianal”.

Mesa Redonda “Casos Clinicos — Neoplasia de recto”.

Dr. Cervantes Rupierez, Oncologia Digestiva, Hospital Clinico Universitario, Valencia.
Participante en mesas redondas.
Mesa Redonda “Casos clinicos de la sepsis perianal”.

Mesa Redonda “Casos Clinicos — Neoplasia de recto”.

Dra S. Rosello, Oncologia Digestiva, Hospital Clinico Universitario, Valencia.
Participante en mesas redondas.
Mesa Redonda “Casos clinicos de la sepsis perianal”.

Mesa Redonda “Casos Clinicos — Neoplasia de recto”.

V' OO Personal RO dOCENIE .......................iie e e

v Criterios de seleccion de los alumnos y forma de inscripcién empleada ... Por orden de solicitud de
inscripcion via telematica. ... Admitidos por orden de la inscripcion......................c..cc..ccoc v

V' Recursos materiales (material impreso, transparencias, diapositivas.)............ Diapositivas en formato

POWETPOINt.....eeiviiiiiiiiiieanein,

3. Pertinencia de la actividad

El contenido del programa ha de responder a algin tipo de necesidad. Enumerar a continuacion las
necesidades formativas a las que responde el contenido de la actividad (Institucionales, Profesionales, Sociales.
Debe indicarse como se han detectado estas necesidades (estudios, opinion de los profesionales, ...)

Necesidades profesionales detectadas a través de la opinion de cirujanos
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4. Metodologia docente

Describa la(s) medodologia(s) que se utilizardn y su relacion con los objetivos de la actividad.. Especificar,
" la(s) interaccion(es) entre los participantes y/o entre estos v el profesorado. '

Charlas docentes con presentaciones de diapositivas,

Interactuacién con los alumnos mediante preguntas al piiblico durante las charlas.

Sesiones practicas utilizando el ecgrafo con pacientes.

5. Evaluacion

. Explicar el/los tipo/s y prueba/s de evaluacion/es de la actividad que estdn programadas, de los alumnos,
profesores, actividad, proceso, impacto... (Adjuntar modelo)

Examen de casos clinicos al final del curso.

Hoja de evaluacion del curso.

Indicar, en su caso, el requerimiento minimo exigido:

D. FINANCIACION

Financiacién de la actividad Cuantia (€)
Presupuesto global 5.500 €
Importe de la inscripcion o matricula 550 €

A financiar por parte de entidad(es) proveedora(s)

Informacion sobre el patrocinador:

Patrocinador publico (Institucion(es) y cuantia)

- Patrocinador privado (Institucion(es) y cuantia)

EL ORGANIZADOR/PROVEEDOR ES TOTALMENTE RESPONSABLE DE LA PLANIFICACION Y
CONTENIDOS DE LA ACTIVIDAD QUE SE SOMETE A ACREDITACION Y QUE, EN NINGUN CASO,
LAS APORTACIONES EN CONCEPTO DE PATROCINIO COMERCIAL CONDICIONARAN:

I.  La independencia de los contenidos. £/ proveedor debe garantizar que los contenidos del programa de la

actividad no estén sesgados comercialmente.
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2. La independencia de los ponentes. La seleccion de los ponentes no puede estar condicionada por las
aportaciones del patrocinador. Ademds, se debe dar a conocer cualquier relacién entre ponentes y
patrocinador. (Conflicto de intereses)

3. El control de la publicidad. E/ proveedor es responsable de los contenidos de los materiales de promocién
de la actividad.

4. La presencia de logotipos comerciales. E/ nombre del patrocinador comercial sélo puede constar en los
materiales promocionales y en los programas, pero nunca en los materiales docentes. Asi mismo, en todos

los materiales promocionales y docentes no puede hacerse mencién a ningiin producto comercial concreto.

6. Informacion adicional

NINCLIVA

fistituto de Investigacign Sanitaria

ello
enendez Pelayo, 4 Acc 46010 Valencia

U_{_mw www.incliva.es
—_— T Wncvaes |
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