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PROGRAMA

Generalidades de la CirugAa laparo-toracoscA3pica y robA3tica
GENERALIDADES DE LA CIRUGIA LAPARO-TORACOSCA[JPICA Y ROBA[TICA

Consideraciones Preoperatorias

AnatomAa aplicada de los diferentes aparatos y sistemas.

Historia de la laparoscopia y toracoscopia.

Equipamiento material para la laparoscopia y toracoscopia.

TA©cnicas bAisicas en laparoscopia y toracoscopia.

TA©cnicas de imagen radiolA3gica de los diferentes aparatos y sistemas CT, RMN, PET.
ConfiguraciA3n del quirA3fano.SelecciA3n de pacientes.

EvaluaciA3n preoperatoria.

Generalidades de la CirugAa MAnimamente Invasiva y su aplicaciA®n prAictica en el quirA*fano
El cambio de paradigma de la cirugAa robA3tica.

Instrumental y energAa.
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Sistema robA3tico Da Vinci. Nociones generales.

Consideraciones intraoperatorias

Anestesia (nociones comunes a todas las especialidades).

ErgonomAa.

Establecimiento del neumoperitoneo y neumotA3rax y colocaciA®n de trA3cares.FisiologAa del neumoperitoneo y neumotA3rax
inducido.

PosiciA3n, introducciA3n y retirada de trA3cares

FisiopatologAa y tA©cnicas de acceso al campo quirA2rgico en las diferentes enfermedades quirA2rgicas. Peculiaridades de
campo robA3tico. Docking.

Acceso por NOTES y puerto A2nico. Acceso extraperitoneal y retroperitoneo.Acceso toracoscA3pico.

DisecciA3n, corte y sutura en laparoscopia y robAstica.

Hemostasia en CirugAa LaparoscA3pica, ToracoscA2pica y RobA3tica.

Cuidados y complicaciones postoperatorias

Cuidados postoperatorios.Complicaciones postoperatorias.

Complicaciones mAis comunes en CirugAa General y Aparato Digestivo y su manejo.
Complicaciones mAis comunes en UrologAa y su manejo

Complicaciones mAis comunes en GinecologAay su manejo.

Complicaciones mAis comunes en CirugAa TorAicica y su manejo.

BLOQUE DEL IRTIC (INSTITUTO DE ROBA[JTICA DE LA UV). 40 horas semipresenciales Nombre de la asignatura a impartir:
La Cirugia CirugAa RobA3tica vista desde el punto de vista de la IngenierAa

Resumen.

La asignatura pretende dar una visiA3n de las tecnologAas robA3ticas y de visualizaciA3n aplicables al entorno de la cirugAa
robAstica.

Se mostrarAin a los alumnos los elementos mecatrA3nicos y conceptos robA3ticos que permiten utilizar la robAstica en el
proceso quirAergico. Derivando de ellos las posibilidades de uso de los manejadores mecatrA3nicos robA3ticos en el campo de la
cirugAa, asA como las limitaciones asociadas a los mismos.

Se mostrarAin los elementos de interfaz que permiten un manejo de los sistemas robA3ticos de manera adecuada para una
intervenciA3n quirArgica.

Un elemento importante de la cirugAa robAstica estAi asociada no solo a la manipulaciA3n robA3tica del paciente, sino
tambiA©n a la visiA3n que se da al cirujano de la zona de intervenciA3n, para ello se mostrarAin al alumno los sistemas de
visualizaciA®n tridimensional que permiten un control adecuado del Airea de intervenciA3n. TambiA©n se complementarAi con
la revisiA®n de tecnologAas de soporte a la planificaciA3n de las intervenciones basadas en realidad mixta y tA©cnicas
avanzadas de imagen mA®©dica integradas en el proceso quirA2rgico.

Otros elementos que se tratarAin en la asignatura serAin los sistemas de localizaciA®n de precisiA*n en entorno quirArgico,
como elemento de soporte para la planlflcaC|A3n y ejecuciAsn de la intervenciAn

Finalmente, la asignatura realizarAi una revisiA3n de los sistemas de S|muIaC|A3n y su papel en la formaciA3n y planificaciA3n de
la cirugAa robAstica. Temario

Temal. IntroducciA3n a la robAstica.

Conceptos bAisicos asociados a la robAstica y los sistemas mecatrAnicos en general (concepto de manipulador, grados de
libertad, restricciones, fAsicas).Tema2. Manipuladores robA3ticos en el entorno quirAergico.

Elementos especAficos de sistemas robAsticos aplicados a la cirugAa, distintos robots actuales, funcionamiento limitaciones.
Interfaces.

Tema3. Sistema de visualizaciA3n avanza en el entorno quirAergico.

Mecanismos de visualizaciA3n estereoscA3pica y su uso en el entorno de la cirugAa robA3tica. Imagen mA®©dica avanzada y su
uso en el entorno de la cirugAa robAstica. Nuevas tecnologAas de visualizaciA®n en realidad mixta y su se uso para la
planificaciA®n y preparaciA3n de la cirugAa robAstica.

Tema4. Sistemas de posicionamiento y control de movimiento en quirA3fano.

Sistemas de localizaciA3n 3D de en quirA3fano tanto para paciente como para robot y otros elementos involucrados en el
proceso quirAergico. Uso para seguimiento de intervenciA3n, revisiA3n y mejora.

Tema5. TA©cnicas de SimulaciA®n de cirugAa robAstica

Simuladores de cirugAa robAstica. CaracterAsticas. elementos involucrados, limitaciones y papel en el proceso formativo.
PrAicticas.

BLOQUE DEL IBV (INSTITUTO DE BIOMECA[INICA DE LA UPV) (15 horas semipresenciales) Nombre de la asignatura a impartir:
MetodologAas de certificaciA®n y diseA+o de producto sanitario para cirugAa robAstica. Temas

Tema 1. TeorAa. El reglamento europeo de certificaciA3n de producto sanitario. Que es el MDR

- Proceso de certificaciA®n de un producto sanitario bajo el nuevo reglamento para: o Productos clase 1

- Productos clase 2a

- Productos clase 2b o

Tema 2. TeorAa. AnAilisis de riegos de un producto sanitario y requisitos esenciales.

Tema 3. TeorAa. El proceso de diseA+o de un producto sanitario

Tema 4. TeorAa. CaracterAsticas y usos de los biomateriales. MetAilicos y polimA®©ricos. Tema 5. TeorAa. TecnologAas de
fabricaciA3n de productos sanitarios.

Tema 6. TeorAa. TA©cnicas de evaluaciA3n de producto sanitarios.

Tema 7. TeorAa. EvaluaciA3n clAnica y seguimiento de los productos sanitarios.

Entorno del robot. InvestigaciA3n en CirugAa EndoscA3pica y robAstica. Los Institutos TecnolA3gicos Universitarios y la robAstica
BLOQUE DEL IRTIC (INSTITUTO DE ROBA[JTICA DE LA UV). 40 horas semipresenciales
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Nombre de la asignatura a impartir: ;
La Cirugia RobA3tica vista desde el punto de vista de la IngenierAa

Resumen.

La asignatura pretende dar una visiA3n de las tecnologAas robA3ticas y de visualizaciA3n aplicables al entorno de la cirugAa
robAstica.

Se mostrarAin a los alumnos los elementos mecatrA3nicos y conceptos robA3ticos que permiten utilizar la robAstica en el
proceso qU|rA°rg|co Derivando de ellos las posibilidades de uso de los manejadores mecatrA3nicos robA3ticos en el campo de la
cirugAa, asA como las limitaciones asociadas a los mismos.

Se mostrarAin los elementos de interfaz que permiten un manejo de los sistemas robA3ticos de manera adecuada para una
intervenciA3n quirArgica.

Un elemento importante de la cirugAa robAstica estAi asociada no solo a la manipulaciA®n robAs3tica del paciente, sino
tambiA©n a la visiA3n que se da al cirujano de la zona de intervenciA3n, para ello se mostrarAin al alumno los sistemas de
visualizaciA®n tridimensional que permiten un control adecuado del Airea de intervenciA3n. TambiA©n se complementarAi con
la revisiA®n de tecnologAas de soporte a la planificaciA3n de las intervenciones basadas en realidad mixta y tA©cnicas
avanzadas de imagen mA®©dica integradas en el proceso quirA2rgico.

Otros elementos que se tratarAin en la asignatura serAin los sistemas de localizaciA3n de precisiA3n en entorno quirA°rgico,
como elemento de soporte para la planificaciA3n y ejecuciA3n de la intervenciA3n.

Finalmente, la asignatura realizarAi una revisiA®n de los sistemas de simulaciA3n y su papel en la formaciA3n y planificaciA3n de
la cirugAa robAstica.Temario

Temal. IntroducciA3n a la robAstica.

Conceptos bAisicos asociados a la robA3tica y los sistemas mecatrA3nicos en general (concepto de manipulador, grados de
libertad, restricciones, fAsicas).

Tema?2. Manipuladores robA3ticos en el entorno quirA2rgico.

Elementos especAficos de sistemas robAsticos aplicados a la cirugAa, distintos robots actuales, funcionamiento limitaciones.
Interfaces.

Tema3. Sistema de visualizaciA3n avanza en el entorno quirA2rgico.

Mecanismos de visualizaciA3n estereoscA3pica y su uso en el entorno de la cirugAa robA3tica. Imagen mA©dica avanzada y su
uso en el entorno de la cirugAa robAstica. Nuevas tecnologAas de visualizaciA®n en realidad mixta y se uso para la planificaciA®n
y preparaciA3n de la cirugAa robAstica.

Tema4. Sistemas de posicionamiento y control de movimiento en quirA3fano.
Sistemas de localizaciA3n 3D de en quirA3fano tanto para paciente como para robot y otros elementos involucrados en el
proceso quirAfrgico. Uso para seguimiento de intervenciA3n, revisiA3n y mejora.

Tema5. TA©cnicas de SimulaciA®n de cirugAa robAstica
Simuladores de cirugAa robA3tica. CaracterAsticas. elementos involucrados, limitaciones y papel en el proceso formativo.
PrAicticas.

BLOQUE DEL IBV (INSTITUTO DE BIOMECA[INICA DE LA UPV) (30 horas semipresenciales)

Nombre de la asignatura a impartir:

MetodologAas de certificaciA®n y diseA+o de producto sanitario para cirugAa robAstica.

Temas

Tema 1. TeorAa. El reglamento europeo de certificaciA®n de producto sanitario. Que es el MDR

- Proceso de certificaciA3n de un producto sanitario bajo el nuevo reglamento para: o Productos clase 1

o Productos clase 2a

o Productos clase 2b o

Tema 2. TeorAa. AnAilisis de riegos de un producto sanitario y requisitos esenciales.

Tema 3. TeorAa. El proceso de diseA+o0 de un producto sanitario

Tema 4. TeorAa. CaracterAsticas y usos de los biomateriales. MetAilicos y polimA©ricos. Tema 5. TeorAa. TecnologAas de
fabricaciA®n de productos sanitarios.

Tema 6. TeorAa. TA©cnicas de evaluaciA3n de producto sanitarios.

Tema 7. TeorAa. EvaluaciA3n clAnica y seguimiento de los productos sanitarios.BLOQUE DEL AIMPLAS (INSTITUTO DEL
PLASTICO) (UPV). (5 horas)

Nombre de la asignatura a impartir:
NanotecnologAa en quirA3fano, sensores y bioimpresiA3n para cirujanos.

Temario:

NanotecnologAa en QuirA3fano (planificaciA3n, preparaciA3n y cirugAa)
Sistemas de liberaciA3n controlada

Sensores (Biosensores, DiagnA3stico rAipido, PlastrA3nica)

ImpresiA3n 3D y BioimpresiA®n 3D 1hr

Especialidades quirAergicas: cirugAa torAicica
BASES ANATAMICAS EN CIRUGA[JA TORACOSCA[JPICA Y ROBA[JTICA TORA[JCICAS

- AnatomAa del espacio pleural, de los pulmones y el mediastino.

- FisiologAa y comp05|C|A3n del IAquido pleural. Espacios pleurales y preS|A3n pleural.

- EpidemiologAa de las enfermedades pleurales y pulmonares. Signos y sAntomas de las enfermedades pleurales y pulmonares
- Toracentesis. El drenaje torAicico. Sistemas de asp|raC|A3n fijos y portAitiles.

- DisecciA3n en cirugAa ToracoscA3pica y robAstica torAicicas. Manejo de las vAsceras
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INSTRUMENTACIALN EN CIRUGA[JA TORACOSCA[JPICA Y ROBA[JTICA TORA[JCICAS

- EvaluaciA2n preoperatoria del paciente sometido a cirugAa endoscA3pica o/y robAstica torAicica.

- InstrumentaciA3n y aparataje toracoscA3pico. Principios de la cirugAa toracoscA3pica y robAs3tica. Tipos de pinzas. Material
complementario en cirugAa torAicica.

- VAas de abordaje endoscApico y robAstico en la patologAa quirAergica torAicica. SistemAitica de exploraciAn en CirugAa
endoscA3pica torAicica: Sistemas de destrucciA3n tisular. Suturas en cirugAa endoscAspica.

- PreparaciA3n preoperatoria y cuidados postoperatorios.

- CirugAa sin ingreso en CirugAa TorAicica.

- Estado actual de la cirugAa robA3tica torAicica. Posicionamiento del paciente en CirugAa toracoscA3pica y robAstica.

- AiCA3mo establecer un programa de CirugAa RobAs3tica TorAicica?

CONSIDERACIONES ANESTA[JSICAS EN CIRUGAJA TORACOSCA[JPICA Y ROBA[JTICA TORA[ICICAS

- Preoperatorio: EvaluaciA®n/preparaciA®n preoperatoria de la cirugAa VATS y CirugAa TorAicica RobA3tica. Intraoperatorio de la
cirugAa VATS y CirugAa TorAicica RobAstica .

- Manejo de VAa AA©rea. VentilaciA®n MecAinica. TA©cnicas analgA©sicas . MonitorizaciA®n /Fluidoterapia/Mantenimiento
anestA©sico.

- Postoperatorio tras la cirugAa VATS y CirugAa TorAicica RobA3tica. Cuidados postoperatorios: Destino postoperatorio.
PrevenciA3n de complicaciones, analgesia, fisioterapia y soporte respiratorio.BASES DE LA ELECTROCIRUGA[A.
INSTRUMENTACIA[JN AVANZADA

Material especAfico para sutura y manipulaciA3n de tejidos en toracoscopia y robAs3tica torAicicas.Selladores tisulares.Material
especAfico para CirugAa TorAicica.

VIDEOTORACOSCOPIA DIAGNOSTICA

- La toracoscopia en el derrame pleural. Trasudados y exudados. La biopsia pleural cerrada.
- Derrames pleurales infecciosos. EIl Empiema pleural.

- Derrame pleural maligno. La carcinomatosis pleural. Mesotelioma pleural.

- HemotA3rax. QuilotA3rax y colesterotA3rax.

VIDEOTORACOSCOPIA OPERADORA O CIRUGIA TORACICA VIDEOASISTIDA

- La videotoracoscopia en el NeumotA3rax. La videotoracoscopia en las Resecciones pulmonares. La videotoracoscopia en los
Tumores del mediastino.

- EstadificaciA3n preoperatorio del cAincer broncopulmonar. ExA®©resis de nA3dulos subpleurales o arponeados.
Segmentectomias videoasistidas. Lobectomias videoasistidas.

- LinfadenectomAas toacoscA3picas y en CirugAa RobAstica torAicicas. Ganglio centinela. Biopsias pulmonares. SimpatectomAas
torAicicas. La Toracoscopia en la Urgencia TorAicica

EXPLORACIA[N QUIRAJRGICA DEL MEDIASTINO

- Mediastinoscopia. MediastinotomAa anterior . VAMLA Y TEMLA. EstadificaciA3n del cAincer de pulmA3n por toracoscopia y
mediastinoscopia

Casos clAnicos y Seminarios: especialidad CirugAa TorAicica

Videotutoriales comentados

CA3mo localizar nA2dulos preoperatoriamente

El drenaje torAicico

Anestesia para la toracoscopia y la CirugAa RobA3tica
Tratamiento de las hiperhidrosis de los MMSS

FenestraciA3n del pericardio

Desbridamiento de cAimaras pleurales y evacuaciA3n de empiema
Los mA©todos de sAnfisis pleural: el talcaje.

ExA©resis de tumores mediastAnicos sAlidos

Resecciones pumonares tipo lobectomAa o neumonectomAa
Papel de la toracoscopia en el mesotelioma

Complicaciones de la toracoscopia

InstrumentaciA3n en CirugAa toracoscApica
InstrumentaciA3n en CirugAa robAstica torAicica

PrAicticas

BLOQUE 1: FORMACIA[N PRA[JCTICA ON LINE

El mA3dulo prAictico on line se basa en tres tipos de actividad

I. Webinar prAicticos on line

El alumno asjstirAi en su prAicticas a dos webinars on line que permitirAin afianzar los conocimientos adquiridos durante el
programa teA3rico mediante una discusiA3n activa con los expertos y aclarando las dudas que se hayan podido plantear. Los

docentes realizarAin una revisiA3n de los puntos claves de las ponencias teAricas estableciendo un debate activo con los
participantes en el master. Se realizarAin dos webinars de 4 h cada uno:
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Webinar |: Aspectos generales de cirugAa robAstica
Webinar II: Aspectos especAficos de cirugAa robAstica por especialidad
Il. Programa de videoforum (VF) en cirugAa robAstica

Son videos comentados en directo por el profesorado del master de un total de 30 a 45 min. mAiximo. Se realizarAi una
exposiciA3n por parte del profesorado de vAdeos de intervenciones realizadas por ellos mismos con la mAnima ediciA3n, para
destacar aspectos tA©cnicos relevantes, dificultades, soluciones a problemas planteados, en donde se explicarAa con mAis
detenimiento el desarrollo de tA©cnicas quirA2rgicas completas. Estas sesiones se organizarAin mensualmente para un total de
10 videoforum en todo el curso acadA©mico. Se organizarAin por especialidad, siendo la exigencia para la capacitaciA3n es la
asistencia al 80% de los video-forums organizados durante el curso acadA© mico.

Octubre 2022: VF1: CirugAa robAstica general |
Noviembre 2022: VF2: CirugAa robAstica general Il
Diciembre 2022: VF3: CirugAa robA3tica ginecolA3gica |
Enero 2023: VF4: CirugAa robAstica torAicica |

Enero 2023: VF5: CirugAa robAstica en cirugAa general |
Febrero 2023: VF6: CirugAa robA3tica urolA3gica |

Marzo 2023: VF7: CirugAa robAstica ginecolA3gica Il
Abril 2023: VF8: CirugAa robAstica torAicica Il

Mayo 2023: VF9: CirugAa robAstica en cirugAa general |l
Junio 2023: VF10: CirugAa robA3tica urolA3gica Il

Il. TutorizaciA3n personalizada on line y N
Cada alumno o alumna tendrAi asignado un tutor para seguimiento de incidencias, revisiA>’n de cumplimentaciA®n de actividad
docente y para orientaciA3n en la elaboraciA3n del trabajo de fin de master.

BLOQUE 2: MODULO PRACTICO DE SIMULACIAJN ROBA[ITICA
I. SIMULACIAN EN PELVITRAINER

El simulador endoscA3pico (pelvitrainer) permite reproducir las condiciones reales en cirugAa laparoscA3pica con un modelo real
idA3neo para el entrenamiento de las habilidades de sutura. TambiA©n se puede reproducir el entorno robA3tico mediante el
docking del robot directamente sobre el propio pelvitrainer.Las actividades de simulaciA3n en pelvitrainer se realizarAin en el
laboratorio de cirugAa endoscA2pica ubicado en el aula 3 del aulario del CHGUV. Esta sala es una plataforma de gran valor para
la aplicaciA3n experimental y docencia en nuevas tA©cnicas de cirugAa endoscA2pica. La sala de endoscopia dispone de un
total de 10 simuladores endoscA3picos completos. La asistencia de los alumnos del master seguirAi un control mediante libro de
registro disponible con lo que se controlarAi el nA2mero de sesiones realizadas por cada participante. Cada alumno o alumna
del master realizarAi sesiones libres no supervisadas y sesiones supervisadas por tutor.

El simulador endoscA3pico permite realizar ejercicios de dificultad creciente y los test especAficos del programa de
capacitaciA3n. Esto permitirAi al alumno del master practicar tA©cnicas endoscA3picas y robAsticas validadas.

El programa prAictico en pelvitrainer incluye 3 niveles que pretenden asegurar la coordinaciA3n en los movimientos
endoscA3picos y la realizaciA3n de sutura bAisica endoscA3pica. La evaluaciA3n comprende un ejercicio final en cada una de las
fases que el alumno debe realizar con un nA2mero mAnimo de errores y en un tiempo limitado antes de pasar a la ejercitaciA3n
en la siguiente fase formativa. Toda la evoluciA3n del alumno (nA2mero de sesiones necesarias, tiempo empleado, errores
cometidos...) quedarAin registradas en una ficha personalizada.

Nivel 1: Ejercicios bAisicos en entorno laparoscA3pico

2 horas de sesiA3n tutorizada de introducciA3n al manejo del simulador y explicaciA®n de ejercicios bAisicos.

20 horas de asistencia controlada y no tutorizadas de prAictica de los ejercicios aprendidos (se realizarAi un control de tiempo
de asistencia con un libro de registro)

2 horas de evaluaciA3n de ejercicios de nivel 1.

Nivel 2: Ejercicios bAisicos en entorno robAstico

2 horas de sesiA3n tutorizada de explicaciA3n de ejercicios bAisicos sobre entorno robAstico.

20 horas de asistencia controlada y no tutorizadas de prAictica de los ejercicios aprendidos (se realizarAi un control de tiempo
de asistencia con un libro de registro) 2 horas de evaluaciA3n de ejercicios de nivel 2.

Nivel 3: Ejercicios avanzados en entorno laparoscA3pico y robAstico

2 horas de sesiA3n tutorizada de explicaciA3n de ejercicios avanzados sobre entorno robAstico.

20 horas de asistencia controlada y no tutorizadas de prAictica de los ejercicios aprendidos (se realizarAi un control de tiempo
de asistencia con un libro de registro)

2 horas de evaluaciA3n de ejercicios de nivel 3.
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ii. SIMULACIAQN EN ENTORNO HIPERREALISTA

Estos modelos estAin hecho en base a una reconstrucciA3n en escala real de la cavidad abdominal con un material denominado
neoderma. Dicho material plAistico reproduce las vAsceras abdominales, incluido A°tero y vagina, y permite entrenar diferentes
competencias en cirugAa robA3tica en entorno real.

En las siguientes figuras se puede ver las caracterAsticas del modelo hiperealista y su utilizaciA3n en un entorno de simulaciA3n.
Se realizarAin un total de 10h de simulaciA3n por alumno/a en entorno hiperrealista con las siguientes activiidades.

Docking en modelo hiperealista

Manejo de consola y entrenamiento de movimientos

Limitaciones de brazos y posiciones forzadas

Errores recuperables y no recuperables en el sistema robA3tico Da Vinci Si

Test de evaluaciA3n por equipos en modelo hiperealista: Se realizarAi simulacro con evaluaciA®n de tiempos de montaje y
desmontaje del sistema robA3tico Da Vinci XI con control de calidad y tiempo

-DebriefingBLOQUE 3. INMERSIA[JN QUIRAJRGICA EN QUIRA[JFANO REAL
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1. SESIONES DE CIRUGA[A EN DIRECTO O TELECIRUGIA

ExistirAin sesiones de cirugAa en directo o telecirugAa realizadas transmitidas on line en los que el alumno podrAi interactuar
con el cirujano y seguir las demostraciones con casos reales.

En los A2ltimos aA+o0s existe un interA©s creciente por las nuevas tecnologAas y se ha introducido el concepto de quirA3fano
integral que incorpora las posibilidad realizar conexiones por videoconferencia en tiempo real. Esta herramienta permite
conectar hospitales dentro y fuera de nuestro paAs e intercambiar conocimientos en el campo de la cirugAa endoscAspica.

Se organizarAin dos sesiones quirAergicas multidisciplinares en cada curso acadA©mico. La disponibilidad de integraciA3n en el
nuevo edificio quirArgico permitirAi realizar estas actividades.

TC1: SesiA®n telecirugAa | (diciembre 2022) -CirugAa general

TC2: SesiAn telecirugAa Il (mayo 2023)-CirugAa torAicica.

1. INMERSIAQN EN QUIRA[JFANO REAL

El alumno/a del Master realizarAi una inmersiA3n en quirA3fano real durante el periodo de vigencia del master (Noviembre
2022-Junio 2023), con una actividad presencial de 8h semanales en horario de maA+ana y/o tarde. SegAon la especialidad del
alumno/a se incorporarAi al quirA*fano de cirugAa robA3tica de la especialidad para conseguir una capacitaciA®n asistencial.
Dicha formaciA3n se realizarAi dentro de las actividades asistenciales en la prAictica quirA2rgica de cada especialidad con la
siguiente distribuciA3n durante la semana:

Lunes: GinecologAa

Martes: CirugAa General
MiA©rcoles: CirugAa TorAicica
Jueves: UrologAa

Viernes: SimulaciA3n (MA3dulo 2)

Se realigarAi un seguimiento de evoluciA3n del alumno/a con definiciA®n de niveles de dificultad asistencial por cada |Anea de
actuaciA3n y por cada especialidad

Cada alumno/a realizarAi de 20 sesiones de 8 horas de prAicticas en quirféfano real en la cual se realizaran todas las
actividades de montaje, puesta en marcha y desmontaje del sistema robA3tico Da Vinci.
Se realizarAi control de horario y formaciA3n tutelada por parte de los responsables del programa.

Trabajo fin de MAister

- DiseA+o0 de un proyecto de investigaciA3n experimental (no es imprescindible su ejecuciA3n efectiva).
- DiseA+o y eJecuaA3n de un proyecto de |nvest|gaC|A3n descriptiva. )
- RevisiA3n sistemAitica de la evidencia cientAfica (no es imprescindible el metaanAilisis de los datos)

PROFESORADO

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

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
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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 InvestigaciA®n 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 EconA2micas. Director EconA3mico Consorcio Hospital General Universitario de Valencia.
JosA© Manuel CastellA3 TomAis

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Clara Crespo Ferrer

Facultativo/a Consorcio Hospital General Universitario de Valencia

Alejandra de AndrA©s GAcmez

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

Eva GarcAa del Olmo

Profesor/a Asociado de Universidad. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA“ncia. Facultativa especialista de CirugAa
TorAicica. Consorcio Hospital General Universitario de Valencia.

Joan GarcAa IbAiAtez

0

Francisco Javier GarcAa Oms

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

VerA3nica Gumbau Puchol
Profesora Asociada de AnataomAa y EmbriologAa. Universitat Jaume |

Arnaldo Javier Ibarra Vera
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Asociado/a Asistencial de Ciencias de la Salud. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA ncia
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 I, CastellA®n

Emilio LA3pez Alcina

Asociado/a Asistencial de Ciencias de la Salud. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA ncia
Manuel LA3pez Cano

Coordinador de la Unidad de Pared Abdominal. Hospital Vall dAéHebrAzn

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
Ana Montagud Lillo

0

Alba MonzA3 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

Enrique Pastor Martinez

Profesor Asociado/a Asistencial de Ciencias de la Salud. Departament de Cirurgia. Universitat de ValA“ncia. Jefe secciA®n de
CirugAa TorAicica. 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 LA3pez

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
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Antonio Salvador MartAnez

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

OBJETIVOS

Las salidas profesionales que tiene el curso son:

El curso ha sido dise/:\ia~do de acuerdo a las directrices del EEES (Espacio Europeo de EducaciA3n Superior) y la superaciA3n de
los criterios de calificaciA®n supondrAi la obtenciA®n de un tAtulo propio de MAister otorgado por la Universidad de Valencia
equivalente a 60 crA©ditos ECTS (European Credit Transfer System).

Las salidas del master son: mejorar la empleabilidad en el Aimbito de la cirugAa robA3tica en hospitales pA2blicos y privados

PARA EL ESTUDIANTE

- Conocer los principios de la cirugia laparoscépica, toracoscépica y robética.

- Conocer el instrumental endoscépico y robético.

- Conseguir habilidades en las diferentes cirugias de las principales especialidades quirlrgicas, utilizando para ello
progresivamente los simuladores .

- Manejo, sutura y ligadura de las diferentes estructuras anatémicas.

- Contacto con el Robot daVinci y otros, alcanzando el manejo de la consola y la coordinacién de los brazos endoscépicos.
- En suma, conseguir ser un cirujano que domine las técnicas quirdrgicas de futuro.

PARA EL PROFESOR

- Personalizar el grado de destreza de cada uno de los alumnos para que dominen los gestos basicos en cada una de las
técnicas endoscépicas.

- Ensefiar la versatilidad de cada una de las técnicas.

- Fomentar la implicacién del participante en la actividad cientifica relacionada con el campo de la cirugia endoscépica y
robética.

- Potenciar la aplicacién y aprendizaje de uso de las nuevas tecnologias en cirugia asi como el uso de la Telemedicina.

METODOLOGA[A

PROGRAMA TEORICO: Adquisicién de conocimientos teéricos en todos los aspectos de la cirugia endoscépica del cuerpo
humano. Se utilizardn las herramientas virtuales y online existentes, asi como la utilizacién de videoforums y clases formativas
con las Ultimas tecnologias de imagen.

La asignatura de préacticas del Master se estructura en tres mddulos para un total de 10 créditos ECTS. Se trata de un programa
multidisciplinar y coordinado entre las especialidades de cirugia general, cirugia toracica, urologia y ginecologia en aspectos
relacionados con la cirugia robédtica y minimamente invasiva. El programa de formacién préactica tiene como requisito previo la
asistencia al médulo on line tedrico. La adquisicién de conocimientos generales y especificos por especialidad se consigue
mediante visionado de las clases tedricas on line.
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