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60,00 CrA"dits ECTS

3.000 euros (import preu pAgblic)

Metges especialistes i en formacié de les segilients especialitats:

- Ginecologia i Obstetricia

Per a estudiants estrangers, hauran d'aportar el titol de metge i d'especialista homologats a
Espanya.

Sera requisit preferent, encara que no exclusiu, per a accedir al Master tindre un robot quirtdrgic a
I'Hospital on exercisquen per a aixi poder aplicar els coneixements que s'adquirisquen i ser
especialista en qualsevol d'aquestes especialitats o ser meédic en formacié en elles.

Semipresencial

Centro de SimulaciA3n ClAnica del Hospital General Universitario de Valencia y Edificio QuirAergico
del Hospital General Universitario de Valencia

Les classes tedriques sén online i per a les practiques es concentraran en un mes determinat i
seran presencials

Facultat de Medicina i Odontologia

Emilio LA3pez Alcina

Asociado/a Asistencial de Ciencias de la Salud. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA ncia
Ricardo Guijarro Jorge

CatedrAitico de Universidad. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA"ncia. Jefe Servicio
CirugAa TorAicica. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia..

Juan Gilabert EstellA©s

Profesor/a Titular de Universidad. Departament de Pediatria, ObstetrAcia i Ginecologia. Universitat
de ValA“ncia

Fins a 16/10/2024
Novembre 2024
Juny 2025

961 603 000

informacio@adeituv.es

PROGRAMA

Generalitats de la Cirurgia laparo-toracoscApica i robAztica
GENERALITATS DE LA CIRUGIA LAPARO-TORACOSCA[IPICA | ROBA[JTICA

Consideracions PreoperatAzries

Anatomia aplicada dels diferents aparells i sistemes.

HistAria de la laparoscAzpia i toracoscopia.

Equipament material per a la laparoscA2pia i toracoscopia.

TA cniques bA siques en laparoscA?pia i toracoscopia.

TA"cniques d'imatge radiolA2gica dels diferents aparells i sistemes CT, RMN, PET.
ConfiguraciA® del quirA2fan.SelecciA® de pacients.

AvaluaciA3 preoperatAzria.

Generalitats de la Cirurgia MAnimament Invasiva i la seua aplicaciA® prA ctica en el quirA?fan
El canvi de paradigma de la cirurgia robAztica.

Instrumental i energia.
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Sistema robAztic Da Vinci. Nocions generals.

Consideracions intraoperatorias

AnestA“sia (nocions comunes a totes les especialitats).

Ergonomia.

Establiment del neumoperitoneo i pneumotA?rax i colA-locaciA® de trA3cares.Fisiologia del neumoperitoneo i pneumotAzrax
induATt.

PosiciA3, introducciA? i retirada de trA3cares

Fisiopatologia i tA"cniques d'accA©s al camp quirAergic en les diferents malalties quirAergiques. Peculiaritats de camp robAztic.
Docking.

AccA©s per NOTES i port A%nic. AccA©s extraperitoneal i retroperitoneo.AccA©s toracoscA3pico.

DissecciA3, cort i sutura en laparoscAzpia i robAztica.

HemostA sia en Cirurgia LaparoscA2pica, ToracoscA3pica i RobAztica.

Cures i complicacions postoperatAzries

Cures postoperatAzries.Complicacions postoperatAzries.

Complicacions mA©s comunes en CGAD i el seu maneig.

Complicacions mA©s comunes en Cirurgia General i Aparell Digestiu i el seu maneig.
Complicacions mA©s comunes en Urologia i el seu maneig

Complicacions mA©s comunes en GinecologAay el seu maneig.

Complicacions mA©s comunes en Cirurgia TorA cica i el seu maneig.

BLOC DEL IRTIC (INSTITUT DE ROBA[TICA DE LA UV). 40 hores semipresencials Nom de I'assignatura a impartir:
La Cirugia Cirurgia RobA?tica vista des del punt de vista de I'Enginyeria

Resum.

L'assignatura pretA©n donar una visiA3 de les tecnologies robAztiques i de visualitzaciA® aplicables a I'entorn de la cirurgia
robAztica.

Es mostraran als alumnes els elements mecatrA3nicos i conceptes robAztics que permeten utilitzar la robAztica en el procA©s
quirAergic. Derivant d'ells les possibilitats d'A2s dels manejadores mecatrA3nicos robAztics en el camp de la cirurgia, aixA com
les limitacions associades a aquests.

Es mostraran els elements d'interfAcie que permeten un maneig dels sistemes robAztics de manera adequada per a una
intervenciA? quirAlrgica.

Un element important de la cirurgia robAztica estA associada no sols a la manipulaciA3® robAztica del pacient, sinA®> tambA© a la
visiA3 que es dA3na al cirurgiA de la zona d'intervenciA3, per a aixA? es mostraran a I'alumne els sistemes de visualitzaciA3
tridimensional que permeten un control adequat de I'A rea d'intervenciA®. TambA© es complementarA amb la revisiA® de
tecnologies de suport a la planificaciA® de les intervencions basades en realitat mixta i tA"cniques avanA§ades d'imatge
mA“dica integrades en el procA©s quirArgic.

Altres elements que es tractaran en I'assignatura seran els sistemes de localitzaciA® de precisiA3 en entorn quirA2rgic, com a
element de suport per a la planificaciA3 i execuciA3 de la intervenciA3.

Finalment, I'assignatura realitzarA una revisiA3 dels sistemes de simulaciA? i el seu paper en la formaciA3 i planificaciA® de la
cirurgia robAztica. Temari

Temal. IntroducciA® a la robAztica.

Conceptes bA sics associats a la robAztica i els sistemes mecatrA3nicos en general (concepte de manipulador, graus de llibertat,
restriccions, fAsiques).Tema2. Manipuladors robAztics en I'entorn quirArgic.

Elements especAfics de sistemes robAztics aplicats a la cirurgia, diferents robots actuals, funcionament limitacions. InterfAcies.

Tema3. Sistema de visualitzaciA® avanA§a en I'entorn quirA2rgic.

Mecanismes de visualitzaciA® estereoscA?pica i el seu A%s a I'entorn de la cirurgia robAztica. Imatge mA~dica avanA§ada i el seu
A%s a I'entorn de la cirurgia robAztica. Noves tecnologies de visualitzaciA® en realitat mixta i la seua s'use per a la planificaciA3 i
preparaciA3 de la cirurgia robAztica.

Tema4. Sistemes de posicionament i control de moviment en quirA2fan.

Sistemes de localitzaciA3 3D d'en quirA2fan tant per a pacient com per a robot i altres elements involucrats en el procA©s
quirAergic. AlJs per a seguiment d'intervenciA?, revisiA2 i millora.

Tema5. TA"cniques de SimulaciA? de cirurgia robAztica

Simuladors de cirurgia robAztica. CaracterAstiques. elements involucrats, limitacions i paper en el procA©s formatiu.

PrA ctiques.

BLOC DE L'IBV (INSTITUT DE BIOMECA[NICA DE LA UPV) (15 hores semipresencials) Nom de I'assignatura a impartir:
Metodologies de certificaciA® i disseny de producte sanitari per a cirurgia robAztica. Temes

Tema 1. Teoria. El reglament europeu de certificaciA® de producte sanitari. Que A©s el MDR

- ProcA©s de certificaciA? d'un producte sanitari sota el nou reglament per a: o Productes classe 1

- Productes classe 2a

- Productes classe 2b o

Tema 2. Teoria. AnA lisi de regs d'un producte sanitari i requisits essencials.

Tema 3. Teoria. El procA©s de disseny d'un producte sanitari

Tema 4. Teoria. CaracterAstiques i usos dels biomaterials. MetA IA-lics i polimA~rics. Tema 5. Teoria. Tecnologies de fabricaciA?
de productes sanitaris.

Tema 6. Teoria. TA cniques d'avaluaciA® de producte sanitaris.

Tema 7. Teoria. AvaluaciA3 clAnica i sequiment dels productes sanitaris.

Entorn del robot. InvestigaciA® en Cirurgia EndoscA2pica i robAztica. Els Instituts TecnolA2gics Universitaris i la robAztica
BLOC DEL IRTIC (INSTITUT DE ROBA[JTICA DE LA UV). 40 hores semipresencials
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Nom de I'assignatura a impartir:
La Cirugia RobA?tica vista des del punt de vista de I'Enginyeria

Resum.

L'assignatura pretA©n donar una visiA3 de les tecnologies robAztiques i de visualitzaciA3 aplicables a I'entorn de la cirurgia
robAztica.

Es mostraran als alumnes els elements mecatrA3nicos i conceptes robAztics que permeten utilitzar la robAztica en el procA©s
quirAergic. Derivant d'ells les possibilitats d'A2s dels manejadores mecatrA3nicos robAztics en el camp de la cirurgia, aixA com
les limitacions associades a aquests.

Es mostraran els elements d'interfAcie que permeten un maneig dels sistemes robAztics de manera adequada per a una
intervenciA3 quirA2rgica.

Un element important de la cirurgia robAztica estA associada no sols a la manipulaciA® robAztica del pacient, sinA3 tambA© a la
visiA3 que es dA3na al cirurgiA de la zona d'intervenciA3, per a aixA? es mostraran a l'alumne els sistemes de visualitzaciA3
tridimensional que permeten un control adequat de I'A rea d'intervenciA3. TambA© es complementarA amb la revisiA® de
tecnologies de suport a la planificaciA® de les intervencions basades en realitat mixta i tA"cniques avanAgades d'imatge
mA~dica integrades en el procA©s quirAgrgic.

Altres elements que es tractaran en I'assignatura seran els sistemes de localitzaciA? de precisiA3 en entorn quirA2rgic, com a
element de suport per a la planificaciA? i execuciA® de la intervenciAs,

Finalment, I'assignatura realitzarA una revisiA® dels sistemes de simulaciA3 i el seu paper en la formaciA3 i planificaciA? de la
cirurgia robAztica. Temari

Temal. IntroducciA3 a la robAztica.

Conceptes bA sics associats a la robAztica i els sistemes mecatrA3nicos en general (concepte de manipulador, graus de llibertat,
restriccions, fAsiques).

Tema?2. Manipuladors robAztics en I'entorn quirA2rgic.

Elements especAfics de sistemes robAztics aplicats a la cirurgia, diferents robots actuals, funcionament limitacions. InterfAcies.

Tema3. Sistema de visualitzaciA® avanA§a en I'entorn quirA2rgic.

Mecanismes de visualitzaciA® estereoscA?pica i el seu A%s a I'entorn de la cirurgia robAztica. Imatge mA~dica avanA§ada i el seu
A%s a I'entorn de la cirurgia robAztica. Noves tecnologies de visualitzaciA® en realitat mixta i s'use per a la planificaciA3 i
preparaciA3 de la cirurgia robAztica.

Temad4. Sistemes de posicionament i control de moviment en quirA2fan. )
Sistemes de localitzaciA® 3D d'en quirA*fan tant per a pacient com per a robot i altres elements involucrats en el procA©s
quirA®rgic. A[Js per a seguiment d'intervenciA3, revisiA3 i millora.

Tema5. TA"cniques de SimulaciA® de cirurgia robA?tica )
Simuladors de cirurgia robA?tica. CaracterAstiques. elements involucrats, limitacions i paper en el procA©s formatiu.
PrA ctiques.

BLOC DE L'IBV (INSTITUT DE BIOMECA[INICA DE LA UPV) (30 hores semipresencials)

Nom de I'assignatura a impartir:

Metodologies de certificaciA® i disseny de producte sanitari per a cirurgia robAztica.

Temes

Tema 1. Teoria. El reglament europeu de certificaciA? de producte sanitari. Que A©s el MDR

- ProcA©s de certificaciA® d'un producte sanitari sota el nou reglament per a: o Productes classe 1

o Productes classe 2a

o Productes classe 2b o

Tema 2. Teoria. AnA lisi de regs d'un producte sanitari i requisits essencials.

Tema 3. Teoria. El procA©s de disseny d'un producte sanitari

Tema 4. Teoria. CaracterAstiques i usos dels biomaterials. MetA IA-lics i polimA~rics. Tema 5. Teoria. Tecnologies de fabricaciA3
de productes sanitaris.

Tema 6. Teoria. TA cniques d'avaluaciA® de producte sanitaris.

Tema 7. Teoria. AvaluaciA? clAnica i seguiment dels productes sanitaris.BLOC DEL AIMPLAS (INSTITUT DEL PLA[STIC) (UPV). (5
hores)

Nom de I'assignatura a impartir:
Nanotecnologia en quirA?fan, sensors i bioimpresiA3n per a cirurgians.

Temari:

Nanotecnologia en QuirA2fan (planificaciA3, preparaciA3 i cirurgia)
Sistemes d'alliberament controlat

Sensors (Biosensores, DiagnAz2stic rA pid, PlastrA3nica)
ImpressiA2 3D i BioimpresiA®n 3D 1hr

Especialitats quirA2rgiques: ginecologia
1. PASSAT,~ PRESENT I FUTUE{ DE LA CIRUGIA[] ROBA[JTICA EN GINECOLOGIA
IntroducciA3 al programa teA?ric

2. ANATOMIA APLICADA EN CIRURGIA LAPAROSCA[IPIA | ROBA[JTICA GINECOLA[JGICA
EstandarditzaciA® en tA"cnica laparoscA2pica i robAztica

Anatomia intra i retroperitoneal

DissecciA® d'espais i preservaciA® nerviosa.

3. PROCEDIMENTS MA[S FREQA[ENTS EN EL CAMP DE LA GINECOLOGIA
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Indicacions en cirurgia mAnimament invasiva
Limitacions de I'abordatge mAnimament invasiu i robAztic

4. BASES DE LA ELECTROCIRUGA[JA. INSTRUMENTACIA[] AVANA[JADA
Material especAfic per a sutura i manipulaciA? de teixits en laparoscAzpia.
Segelladors tissulars

Material especAfic per a ginecologia

5. PREPARACIA[] DE PACIENT EN CIRURGIA MA[JMAMENTE INVASIVA GINECOLA[GICA
ValoraciA® de pacient en cirurgia robAztica i mAnimament invasiva

Protocol Fast-Track en ginecologia

Seguiment especAfic postoperatori

6. PROVES COMPLEMENTA[RIES PRA[VIES A la CIRURGIA MA[NIMAMENT INVASIVES
SistemA tica exploratA?ria

Topografia de lesions en endometriosis

Topografia de lesions en cA ncer ginecolA2gic

7. TRACTAMENT QUIRA[JRGIC EN LA PACIENT AMB ENDOMETRIOSI AMB DESIG REPRODUCTIU
DefiniciA3 i referA"ncies anatA2miques

Sistemes de classificaciA3

Maneig del endometrioma oVA ric.

Maneig de I'endometriosi peritoneal.

Indicacions quirA2rgiques.

8. TRACTAMENT QUIRA[JRGIC EN LA PACIENT AMB ENDOMETRIOSI SENSE DESIG REPRODUCTIU
Sistemes de classificaciA?

Endometriosi infiltrante profunda

Endometriosi extragenital

Indicacions quirA2rgiques.

9. CIRURGIA MA[JNIMAMENT INVASIVA EN MEDICINA REPRODUCTIVA
Indicacions en medicina reproductiva

Hidrosalpinx

Histeroscopia en medicina reprodutiva

Malformacions mAYallerianas

Tractament mA~dic i tA"cniques reproductives.

10. LAPAROSCA[JPIA EN MASSES ANEXIALES BENIGNES

TA"cnica de quistectomia i anexectomAa

AvaluaciA3 intraoperatoria i maneig de masses anexiales.11. LAPAROSCA[JPIA | ROBA[JTICA EN CA[JNCER DE CA[JNCER DE
CA[JRVIX. LINFADENECTOMA[JA PARAA[JRTICA EXTRA | TRANSPERITONEAL

EstadificaciA3n laparoscA2pica

Indicacions

TA"cnica. Laparoscopica convencional i cirurgia robAztica.

PreservaciA? nerviosa

Complicacions

12. IDENTIFICACIA[] | MANEIG DE COMPLICACIONS EN LA CIRURGIA LAPAROSCA[IPICA | ROBA[JTICA GINECOLA[JGICA
PrevenciA? i manege

Complicacions vasculars, intestinals, digestives, uns altres.

HemostA tics en ginecologia. AplicaciA® laparoscA2pica.

13. LAPAROSCA[JPIA | ROBA[JTICA EN CA[JNCER D'OVARI INICIAL
EstadificaciA3n laparoscA2pica

LAmits de I'abordatge endoscAzpic

IndicaciA® de LinfadenectomAa

SelecciA?® pacients

14. LAPAROSCA[IPIA | ROBA[JTICA EN CA[JNCER D'OVARI AVANA[AT
EstadificaciA3n laparoscA2pica

LAmits de I'abordatge endoscAzpic

TA"cnica de omentectomAa i apendicectomAa

LinfadenectomAa pA~lvica

LinfadenectomAa paraAdrtica

LinfadenectomAa retroperitoneal.

Gangli sentinella

15. NOVES TADCNIQUE~S EN CIRURGIA ENDOSCA[JPICA GINECOLA[JGICA
Port A2nic en laparoscA?pia: NOTES, SILS, LESS
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Minilaparoscopia y
Programa de cirurgia RobA?tica

16. MIOMECTOMIA LAPAROSCA[JPICA | ROBA[JTICA

Cirurgia dels miomas intramurales i subserosos.

MorcelaciA3n per laparoscAzpia. Estat actual.

Videoforum en miomectomAa laparoscAzpica

Trucs prA ctics en histerectomia laparoscA2pica. ElecciA® de material en cirurgia laparoscA2pica. Videoforum en histerectomia
laparoscAzpica

17. HISTERECTOMIA LAPAROSCA[IPICA | ROBA[JTICA

SistematitzaciA® de la tA"cnica

Videoforum en histerectomia laparoscA2pica

Trucs prA ctics en histerectomia laparoscA2pica. ElecciA® de material en cirurgia laparoscA2pica. Videoforum en histerectomia
laparoscAzpica

18. LAPAROSCA[IPIA EN URGA[INCIA GINECOLA[GICA

OrganitzaciA? i protocolA-litzaciA® d'activitat endoscA2pica en urgA ncies.

Cirurgia laparoscA2pica en la urgA"ncia ginecolAzgica. TorsiA2 ovA rica. Malaltia pA~lvica inflamatA2ria. EmbarA s extrauterino.
Trencament folA-licular hemorrA gic

19. LAPAROSCA[JPIA EN URGA[INCIA OBSTA[JTRICA

OrganitzaciA3 i protocolA-litzaciA® d'activitat endoscA?pica en urgA ncies.

Cirurgia laparoscAzpica en la urgA ncia obstA“trica EmbarA s extrauterino.20. ANATOMIA VAGINAL EN SAL PAJLVIC
Anatomia vaginal del sA2| pA“lvic.

ExtracciA3 de peces per via vaginal

TA"cniques de morcelaciA3n vaginal

21. CIRURGIA ROBA[JTICA | MANIMAMENT INVASIVA EN SA[JL PALVIC |
Cirurgia robA?tica i laparoscA®pica en els defectes del sA?l pA”lvic.
Colposacropexia laparoscA?pica i robA?tica. ReparaciA? paravaginal.

22. CIRURGIA ROBAJTICA | MAINIMAMENT INVASIVA EN SA[L PAJLVIC II
Medicina basada en I'evidA"ncia en sA?| pA~lvic

IncontinA ncia urinA ria associada a defectes del sA2l pA~lvic
RehabilitaciA® sA2l pA~lvic pre i postcirugAa

23. ERGONOMIA. SUTURA LAPAROSCA[JPICA | ROBA[JTICA

Ergonomia en cirurgia endoscApica. Recursos peculiars per a resoldre les diferents situacions compromeses en els
procediments quirA2rgics

Sutura laparoscA2?pica i robAztica. ExercitzaciA3 prA ctica en el pelvitrainer. Exercicis de coordinaciA3 bA sica en pelvitrainer.
Exercicis de cA rrega d'agulla i punt laparoscAzpic.

24. CIRURGIA MA[JNIMAMENT INVASIVA EN MALFORMACIONIES GENITALS

Maneig de pacient amb malformaciA? genital

Futur reproductiu

Cirugia endocA3pica en les alteracions MA¥%llerianas : S Rokytanski, A%ter rudimentari etc

Casos clAnics i Seminaris: especialitat Ginecologia

Docking robAztic en cirurgia de cA ncer ginecolA2gic. optimitzaciA3 en I'A%s del robot dA3na vinci en ginecologia
Abordatge robAztic en histerectomia radical

RobAztica i laparoscA2pia en la pacient amb endometriosi

Endometriosi profunda extragenital. casos especials

RobAztica i mAnima invasiA3 en cA ncer d'ovari

UtilitzaciA® del verd indocianina en cirurgia ginecolA2gica

Trucs en colposacropexia laparoscAz?pica i robAztica

AplicaciA3 de sutura en cirurgia pA-lvica: laparoscA2pia vs robAztica

InstrumentaciA2 en cirurgia laparoscA2pica i robAztica ginecolA2gica

Maniobres de suport al gest quirA2rgic (mobilitzaciA® uterina, pexia ovA rica i intestinal, preparaciA® en el camp pA”lvic).
Elements de segellament tissular en la prA ctica quirAergica. prevenciA® de complicacions derivades de I'energia.
Maneig d'estructures en pacient amb desig genA~sic

Maneig en pacient amb miomatosis uterina

ExtracciA® de peces i tancament de ports

Cas clAnic: linfocele desprA©s de linfadenectomAa

Cas clAnic: complicacions de les malles en sA2l pA“lvic

PrA ctiques
BLOC 1: FORMACIA[] PRA[ICTICA EN LATNIA

El mAzdul prA ctic en lAnia es basa en tres tipus d'activitat
I. Webinar prA ctics en lAnia

L'alumne assistirA en la seua prA ctiques a dues webinars en IAnia que permetran afermar els coneixements adquirits durant el
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programa teAzric mitjanA§ant~una discussiA3 activa amb els experts i aclarint els dubtes que s'hagen pogut plantejar. Els
docents realitzaran una revisiA® dels punts claus de les ponA~ncies teA’riques establint un debat actiu amb els participants en el
mA ster. Es realitzaran dos webinars de 4 h cadascun:

Webinar |: Aspectes generals de cirurgia robAztica
Webinar II: Aspectes especAfics de cirurgia robAztica per especialitat
Il. Programa de videoforum (VF) en cirurgia robAztica

SA3n vAdeos comentats en directe pel professorat del mA ster d'un total de 30 a 45 min. mA xim. Es realitzarA una exposiciA3
per part del professorat de vAdeos d'intervencions realitzades per ells mateixos amb la mAnima ediciA2, per a destacar aspectes
tA"cnics rellevants, dificultats, solucions a problemes plantejats, on s'explicaria amb mA©s deteniment el desenvolupament de
tA"cniques quirA2rgiques completes. Aquestes sessions s'organitzaran mensualment per a un total de 10 videoforum en tot el
curs acadA"mic. S'organitzaran per especialitat, sent I'exigA”ncia per a la capacitaciA®* A©s I'assistA"ncia al 80% dels VA-
deo-fA2rums organitzats durant el curs acadA"mic.

Octubre 2022: VF1: Cirurgia robAztica general |
Novembre 2022: VF2: Cirurgia robAztica general Il
Desembre 2022: VF3: Cirurgia robA?tica ginecolAzgica |
Gener 2023: VF4: Cirurgia robAztica torA cica |

Gener 2023: VF5: Cirurgia robAztica en cirurgia general |
Febrer 2023: VF6: Cirurgia robAztica urolA2gica |

MarA§ 2023: VF7: Cirurgia robAztica ginecolAzgica Il
Abril 2023: VF8: Cirurgia robAztica torA cica Il

Maig 2023: VF9: Cirurgia robAztica en cirurgia general Il
Juny 2023: VF10: Cirurgia robAztica urolA2gica Il

1. TutoritzaciA3 personalitzada on line B .
Cada alumne o alumna tindrA assignat un tutor per a seguiment d'incidA"ncies, revisiA® d'emplenament d'activitat docent i per
a orientaciA3® en I'elaboraciA® del treball de fi de mA ster.

BLOC 2: MODULE PRACTIQUE DE SIMULACIA[] ROBA[JTICA
I. SIMULACIA[] EN PELVITRAINER

El simulador endoscA2pic (pelvitrainer) permet reproduir les condicions reals en cirurgia laparoscA2pica amb un model real idoni
per a I'entrenament de les habilitats de sutura. TambA®© es pot reproduir I'entorn robAztic mitjanAgant el docking del robot
directament sobre el propi pelvitrainer.Les activitats de simulaciA3 en pelvitrainer es realitzaran en el laboratori de cirurgia
endoscA?pica situat a I'aula 3 de I'aulari del CHGUV. Aquesta sala A©s una plataforma de gran valor per a I'aplicaciA3
experimental i docA"ncia en noves tA cniques de cirurgia endoscA?pica. La sala d'endoscA2pia disposa d'un total de 10
simuladors endoscA2pics complets. L'assistA"ncia dels alumnes del mA ster seguirA un control mitjanAgant llibre de registre
disponible amb el que es controlarA el nombre de sessions realitzades per cada participant. Cada alumne o alumna del mA ster
realitzarA sessions lliures no supervisades i sessions supervisades per tutor.

El simulador endoscA?pic permet realitzar exercicis de dificultat creixent i els test especAfics del programa de capacitaciAs.
AixA? permetrA a I'alumne del mA ster practicar tA"cniques endoscA2piques i robA?tiques validades.

El programa prA ctic en pelvitrainer inclou 3 nivells que pretenen assegurar la coordinaciA3? en els moviments endoscA2pics i la
realitzaciA3 de sutura bA sica endoscAZplca L'avaluaciA® comprA®©n un exercici final en cadascuna de les fases que I'alumne ha
de realitzar amb un nombre mAnim d'errors i en un temps limitat abans de passar a |'exercitzaciA® en la segAYient fase
formativa. Tota I'evoluciA? de I'alumne (nombre de sessions necessA ries, temps emprat, errors comesos...) quedaran
registrades en una fitxa personalitzada.

Nivell 1: Exercicis bA sics en entorn laparoscA2pic

2 hores de sessiA3 tutoritzada d'introducciA® al maneig del simulador i explicaciA® d'exercicis bA sics.

20 hores d'assistA ncia controlada i no tutoritzades de prA ctica dels exercicis apresos (es realitzarA un control de temps
d'assistA"ncia amb un llibre de registre)

2 hores d'avaluaciA® d'exercicis de nivell 1.

Nivell 2: Exercicis bA sics en entorn robAztic

2 hores de sessiA3 tutoritzada d'explicaciA3 d'exercicis bA sics sobre entorn robAztic.

20 hores d'assistA"ncia controlada i no tutoritzades de prA ctica dels exercicis apresos (es realitzarA un control de temps
d'assistA ncia amb un llibre de registre) 2 hores d'avaluaciA® d'exercicis de nivell 2.

Nivell 3: Exercicis avanA§ats en entorn laparoscA2pic i robAztic
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2 hores de sessiA3 tutoritzada d'explicaciA3 d'exercicis avanA§ats sobre entorn robAztic.

20 hores d'assistA ncia controlada i no tutoritzades de prA ctica dels exercicis apresos (es realitzarA un control de temps
d'assistA"ncia amb un llibre de registre)

2 hores d'avaluaciA® d'exercicis de nivell 3.

ii. SIMULACIAQ EN ENTORN HIPERREALISTA

Aquests models estan fet sobre la base d'una reconstrucciA® en escala real de la cavitat abdominal amb un material denominat
neoderma. Aquest material plA stic reprodueix les vAsceres abdominals, inclA%2s A°ter i vagina, i permet entrenar diferents
competAncies en cirurgia robA?tica en entorn real.

En les segA¥%ents figures es pot veure les caracterAstiques del model hiperealista i la seua utilitzaciA® en un entorn de
simulaciA3,

Es realitzaran un total de 10h de simulaciA® per alumne/a en entorn hiperrealista amb les segA¥ents activiidades.

- Docking en model hiperealista

- Maneig de consola i entrenament de moviments

- Limitacions de braA§os i posicions forA§ades

- Errors recuperables i no recuperables en el sistema robAztic Da Vinci Si

- Test d'avaluaciA® per equips en model hiperealista: Es realitzarA simulacre amb avaluaciA® de temps de muntatge i
desmuntatge del sistema robAztic Da Vinci XI amb control de qualitat i temps

-DebriefingBLOC 3. IMMERSIA[] QUIRAJRGICA EN QUIRA[JFAN REAL

> > > > T

1. SESSIONS DE CIRURGIA EN DIRECTE O TELECIRUGIA

Existiran sessions de cirurgia en directe o telecirugAa realitzades transmeses on line en els quals I'alumne podrA interactuar
amb el cirurgiA i seguir les demostracions amb casos reals.

En els A2ltims anys existeix un interA©s creixent per les noves tecnologies i s'ha introduA™t el concepte de quirA2fan integral
que incorpora les possibilitat realitzar connexions per videoconferA"ncia en temps real. Aquesta eina permet connectar hospitals
dins i fora del nostre paAs i intercanviar coneixements en el camp de la cirurgia endoscA2pica.

S'organitzaran dues sessions quirA2rgiques multidisciplinA ries en cada curs acadA"mic. La disponibilitat d'integraciA2 en el nou
edifici quirAergic permetrA realitzar aquestes activitats.

TC1: SessiA3 telecirugAa | (desembre 2022) -Cirurgia general

TC2: SessiAs telecirugAa Il (maig 2023)-Cirurgia torA cica.

1. IMMERSIAQ] EN QUIRA[JFAN REAL

L'alumne/a del MA ster realitzarA una immersiA® en quirA2fan real durant el perAode de vigA“ncia del mA ster (Novembre
2022-Juny 2023), amb una activitat presencial de 8h setmanals en horari de demA i/o vesprada. Segons |'especialitat de
I'alumne/a se incorporarA al quirA2fan de cirurgia robAztica de |'especialitat per a aconseguir una capacitaciA® assistencial.
Aquesta formaciA? es realitzarA dins de les activitats assistencials en la prA ctica quirAlrgica de cada especialitat amb la
segAVsent distribuciA? durant la setmana:

Dilluns: Ginecologia

Dimarts: Cirurgia General
Dimecres: Cirurgia TorA cica
Dijous: Urologia

Divendres: SimulaciA3 (MA2dul 2)

Es realitzejrA un seguiment d'evoluciA® de I'alumne/a amb definiciA® de nivells de dificultat assistencial per cada lAnia
d'actuaciA3 i per cada especialitat

Cada alumne/a realitzarA de 20 sessions de 8 hores de prA ctiques en quirA2fan real en la qual es realitzaren totes les activitats
de muntatge, posada en marxa i desmuntatge del sistema robA?tic Da Vinci.
Es realitzarA control d'horari i formaciA? tutelada per part dels responsables del programa.

Treball fi de MA ster

- Disseny d'un projecte d'investigaciA3 experimental (no A©s imprescindible la seua execuciA® efectiva).
- Disseny i execuciA?® d'un projecte d'investigaciA® descriptiva. )
- RevisiA3 sistemA tica de I'evidA"ncia cientAfica (no A©s imprescindible el metaanAilisis de les dades)

PROFESSORAT

Kristina Aghababyan

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Pilar Albors BagAi

MA®©dico adjunto de CirugAa General y del Aparato Digestivo. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia.

Ariana A[lvarez Barrera
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Consorcio Hospital General de Valencia. Servicio de UrologAa.

Enrique Artigues SAinchez de Rojas

Asociado/a Asistencial de Ciencias de la Salud. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA"ncia
Carlos Manuel Atienza Vicente

Profesor Asociado Universitat PolitA”cnica de ValA"ncia

Celia BAiez de Burgos

Facultativo Especialista de A[Jrea. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Carmen Baixauli Soria

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Miguel Barea Gomez

Asociado/a Asistencial de Ciencias de la Salud. Departament de Pediatria, ObstetrAcia i Ginecologia. Universitat de ValA ncia
Adolfo Benedito BorrAis

TA®©cnico investigador CA©lula DescarbonizaciA3n. AsociaciA3n de InvestigaciA3n de Materiales PlAisticos y Conexas - AIMPLAS
Elena Biosca PA©rez

Facultativa Especialista de AnestesiologAa. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia
RubA®©n Blasco Encinas

Licenciado en EconA3micas. Director EconA3mico Consorcio Hospital General Universitario de Valencia.
Lourdes CarbA: Julve

Enfermera. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Clara Crespo Ferrer

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Alejandra de AndrA©s GA*mez

Facultativo Especialista CirugAa General y Digestiva H. General Universitario de Valencia

MarAa de los A[ngeles Estrada GarcAa

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

MarAa del Milagro Fabuel Deltoro

Facultativo Especialista A{Jrea

Marcos FernAindez MarAn

Profesor/a Titular de Universidad. Departament d'InformA tica. Universitat de ValA"ncia

Joan GarcAa IbAiA+ez

0

Francisco Javier GarcAa Oms

Asociado/a Asistencial de Ciencias de la Salud. Departament de Pediatria, ObstetrAcia i Ginecologia. Universitat de ValA"ncia
Yolanda GarcAa SAinchez

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Antonio Gil Moreno

Jefe Servicio de Obstetricia y GinecologAa. Hospital Universitario Vall dAéHebrA3n. Barcelona.

Juan Gilabert Aguilar

Jefe de la Unidad de CirugAa EndoscA2pica Hospital Casa de Salud de Valencia

Juan Gilabert EstellA®s

Profesor/a Titular de Universidad. Departament de Pediatria, ObstetrAcia i Ginecologia. Universitat de ValA ncia
Jesus Gimeno Sancho

Ayudante/a Doctor/a. Departament d'InformA tica. Universitat de ValA ncia

Miguel GonzAilez Izquierdo

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Manuel Vicente Granell Gil

Contratado/a Doctor/a. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA ncia

Ricardo Guijarro Jorge

CatedrAitico de Universidad. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA"ncia. Jefe Servicio CirugAa TorAicica. Consorcio
Hospital General Universitario de Valencia..
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VerA3nica Gumbau Puchol

Profesora Asociada de AnataomAa y EmbriologAa. Universitat Jaume |

Joaquin Ulises Juan Escudero

MA®©dico Adjunto Servicio de UrologAa SecciA3n de Uro-oncologAa. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

JosA®© Antonio Llueca Abella

Profesor Contratado Doctor universidad Jaume |, CastellA3n

Emilio LA3pez Alcina

Asociado/a Asistencial de Ciencias de la Salud. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA"ncia

Manuel LA%pez Cano
Coordinador de la Unidad de Pared Abdominal. Hospital Vall dAéHebrA3n

Francisco Javier MagriA+a Veciana

Director de Departamento. Mayo Clinic, Phoenix, Arizona, USA

Carolina MartAnez PA©rez

Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Sara Martorell Tejedor
TA©cnico de InvestigaciA®n en AIMPLAS

Antonio Melero AbellAin

FEA Servicio de GirugAa General y Digestiva. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Ruth MillAin Bover

Enfermera. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Alba MonzA: CataluA+a
0

Miguel Oviedo Bravo

Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Yoni Salvador PallAis Costa

Jefe Clinico de la Unidad de patologAa prostAitica y STUI del Servicio de UrologAa del Hospital General Universitario de Valencia

Anca Pascu

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Manuel PA©rez Aixendri

Profesor/a Asociado de Universidad. Departament d'InformA tica. Universitat de ValA"ncia

JosA®© Luis Peris Serra

CatedrAitico Universitat PolitA"cnica de ValA 'ncia

Jordi Ponce SebastiAi

Jefe Servicio Obstetricia y GinecologAa.Hospital de Bellvitge. Barcelona

IvAin JosA© Povo MartA

Facultativo Adjunto Especialista en UrologAa. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

MarAa Macarena Ramos de Campos

Asociado/a Asistencial de Ciencias de la Salud. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA ncia

Carlos Rafael Redondo Cano

Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

JosA® Vicente Riera LAzpez

Profesor/a Asociado de Universidad. Departament d'InformA tica. Universitat de ValA"ncia

MarAa Rovira NavalA3n

Enfermera. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Nuria Saenz de Juano Ribes

Facultativo/a Consorcio Hopsital General de Valencia

Boris IvAin Salas Velastegui

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Antonio Salvador MartAnez

Jefe de Servicio de ColoproctologAa y EmbriologAa. Servicio de CirugAa General y Digestiva. del Consorcio Hospital General
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Univerditario de Valencia.

Francisco Sanchez Ballester

Asociado/a Asistencial de Ciencias de la Salud. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA"ncia
MarAa Amparo Secaduras Mora

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

BegoA+a Varo GA*mez-Marco

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Antonio VAizquez Prado

Asociado/a Asistencial de Ciencias de la Salud. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA"ncia
Francisco Villalba Ferrer

Asociado/a Asistencial de Ciencias de la Salud. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA"ncia
Pilar Zamora Navarro

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

CristA3bal Zaragoza FernAindez

Jefe de Servicio de CirugAa General, Digestiva y CMA. Hospital General Universitario de Valencia. Cirujano-Jefe Plaza de Toros de
Valencia.

OBJECTIUS

Les sortides professionals que tA© el curs sAn:

El curs ha sigut dissenyat d'acord amb les directrius de I'EEES (Espai Europeu d'EducaciA3 Superior) i la superaciA3 dels criteris
de qualificaciA® suposarA I'obtenciA® d'un tAtol propi de MA ster atorgat per la Universitat de ValA"ncia equivalent a 60 crA"dits
ECTS (European Credit Transfer System).

Les eixides del mA ster sA3n: millorar I'ocupabilitat en I'A mbit de la cirurgia robAztica en hospitals pA2blics i privats

PER A I'ESTUDIANT

- Conéixer els principis de la cirurgia laparoscopica, toracoscépica i robotica.

- Conéixer l'instrumental endoscopic i robotic.

- Aconseguir habilitats en les diferents cirurgies de les principals especialitats quirdrgiques, utilitzant per a aix0 progressivament
els simuladors .

- Maneig, sutura i lligadura de les diferents estructures anatomiques.

- Contacte amb el Robot daVinci i altres, aconseguint el maneig de la consola i la coordinacié dels bragos endoscopics.

- En suma, aconseguir ser un cirurgia que domine les técniques quirdrgiques de futur.

PER Al PROFESSOR

- Personalitzar el grau de destresa de cadascun dels alumnes perqué dominen els gestos basics en cadascuna de les tecniques
endoscopiques.

- Ensenyar la versatilitat de cadascuna de les tecniques.

- Fomentar la implicacié del participant en I'activitat cientifica relacionada amb el camp de la cirurgia endoscépica i robotica.

- Potenciar I'aplicacié i aprenentatge d'Us de les noves tecnolo
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