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CURSO DE ACTUALITZACION EN ENDOSCOPIA MEDICO-QUIRURGICA:
PATOLOGIA COLORRECTAL, 2024-2025

Inscripciones: Del 12/07/2024 al 01/10/2024
https://inscripcions.academia.cat/form.php?id=2681

Fechas de Realizacion: Del 08/10/2024 al 02/06/2025
https://interacsalut.cat/detall/?idactivitat=26337

Lugar: Sede de l’Académia de Ciencies Mediques i de la Salut de Catalunya i de Balears e
Institut CREBA de la Universitat de Lleida

Modalidad: Hibrido
ECTS: 6

Secretaria técnica: secretaria@interacsalut.cat

1. Presentacion yjustificacion del curso

Hace mas de 20 anos, al poco de la primera colecistectomia laparoscépica, inicio de la
revolucionaria era de la cirugia laparoscépica, un cirujano laparoscopista (el Dr. Enric
Laporte) y un digestélogo experto en endoscopia flexible (el Dr. José Ramén Armengol)
crearon una sociedad cientifica mixta: la Societat Catalana d’Endoscopia Digestiva
Meédico-Quirurgica (SCEDMQ), dirigida a cirujanos y digestélogos con especial interés en
las enfermedades digestivas desde una vertiente diagndstica e intervencionista
minimamente invasiva. Desde entonces, la SCEDMQ se ha esforzado en fomentar el
dialogo entre dos disciplinas diferentes destinadas a tratar las mismas patologias. A
menudo, las discusiones cientificas sobre las nuevas técnicas minimamente invasivas
estan separadas en el ambito de los cirujanos y los digestélogos. Sin embargo, ambas
especialidades no son competitivas sino complementarias. La SCEDMQ tiene una larga
tradicion en reunir los digestdlogos y cirujanos con mas experiencia en laparoscopia y
endoscopia para conseguir consensos sobre las indicaciones y limitaciones de cada
técnica para diagnosticary tratar las patologias digestivas.

Este curso de actualizacion en endoscopia médico-quirdrgica pretende formar en las
técnicas minimamente invasivas a cirujanos y digestélogos especialistas o en formacién.
Su disefio mixto médico y quirirgico es inédito y enriquecedor, puesto que permite que
unos especialistas aprendan de los otros. Su formato mixto, teérico y practico, no solo
busca formar en conocimientos actualizados a los alumnos mediante sesiones
presenciales y online, sino aportarles habilidades técnicas especificas gracias a las
practicas de cirugia y endoscopia experimental en el laboratorio animal.

La parte tedrica del curso se divide en cinco bloques tematicos:
1. Manejo de pélipos complejos, sospecha de T1

2. Tumor de recto — neoadjuvancia y Watch and wait

3. Enfermedad inflamatoria intestinal. Tratamiento de las estenosis.
4. Proctologia. Tratamiento del sindrome hemorroidal

5. Manejo de las dehiscencias anastomoéticas colorrectales
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Cada bloque esta dirigido por un profesor con amplia trayectoria asistencial y reconocido
prestigio académico en el tema. El profesor publicarad en la plataforma docente moodle
(Aula Virtual) una seleccion de la bibliografia reciente mas relevante, para que los alumnos
la estudien antes de la clase presencial. La clase, de 3 horas de duracidn, tendra el formato
de una sesidn interactiva: el profesor moderara una mesa en la cual participaran un
digestélogo, un cirujano y/o uno o dos médicos de otra especialidad. Después de la
exposicion deltema, se generara un debate en el cual se hara participar a los alumnos, y se
extraeran unas directrices de consenso interdisciplinario.

La parte practica del curso tendra lugar en el Centro de experimentacion CREBA (IRB Lleida.
Avda. Rovira Roure 80. 25198 Lleida).

La practica supervisada con animales facilitara a los alumnos conocimientos practicos en
endoscopiay cirugia laparoscopica.

2. Direcciéon Académica

Direccioén:

Liseth Rivero Sanchez

Fernando Pardo Aranda

Codireccion:

Hugo lkuo Uchima Koecklin

Noelia Pérez Romero

Coordinacioén:

Maite Santamaria Gémez (coordinador/a), Jaume Tur Martinez (coordinador/a)

3. Objetivos

El curso plantea como objetivo general la ampliacién de conocimientos sobre el manejo
pluridisciplinar de las enfermedades digestivas que por su relevancia o gravedad tienen
una importante repercusion en la sociedad. Esta ampliacién de conocimientos tiene que
llegar a niveles de excelencia y aportar la maxima actualizacién. Asi, se trata de enfatizar
aquellos adelantos sobre los cuales haya evidencia cientifica sélida que permita una
recomendacion inequivoca. Ademas, sera crucial insistir en el caracter multidisciplinario
de su aplicacion, explicando las ventajas e inconvenientes de cada abordaje diagndsticoy
terapéutico de cada opcioén: endoscoépica, quirdrgica, radiolégica....

De una manera mas especifica, el curso se dedicara a conocer los fundamentos y bases
bioldgicas de los diferentes tratamientos disponibles de la patologia colorrectal. ELalumno
sera capaz de identificar y asimilar las diferentes opciones diagndsticas y terapéuticas en
funcién de las diferentes situaciones clinicas.

4. Resultados de aprendizaje

Al finalizar el curso, el alumno tiene que ser capaz de identificar, la mejor opcién para el
paciente en funcién de la situacion clinica. Asi, gracias a la informacion recibida, tendra
que sercapazde indicar uno u otro abordaje en funcién de la evidencia cientifica disponible
en cada caso.

Conocimiento:
KT01 Explicar los fundamentos de accién, indicaciones, eficacia y riesgo — beneficio de las
diferentes medidas terapéuticas, basandose en el nivel de evidencia disponible.
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KT02 Identificar el tratamiento o estrategia mas adecuados en funcién de la situacion
clinica.

KT03 Informar de los ultimos adelantos en Cirugia Minimamente Invasiva.

KT04 Describir los ultimos adelantos en endoscopia terapéutica y diagndstica.

KTO5 Recordar el tratamiento de radiologia intervencionista.

KTO06 Distinguir y validar las terapias multidisciplinarias.

KTO7 Explicar el manejo de los tratamientos neoplasicos y de la enfermedad inflamatoria
intestinal

KT08 Informar de la utilizacion de estomas temporales y definitivos

KTO09 Indicar la colocacién de endoproétesis coldnicas

Habilidades:

STO1 Aplicar las diferentes técnicas endoscdpicas transluminal y combinadas. Integracion
de imagenes radiolégicas y endoscopicas

ST02. Analizar e interpretar algoritmos terapéuticos

STO03 Aplicar correctamente la nomenclatura endoscépicay quirurgica internacional

ST04 Resolucion en la toma de decisiones

STO5 Aplicar de manera practica en modelo vivo y en simulacidn las técnicas basicas en
patologia colorrectal.

Competencias:

CTO01 Adaptar conocimientos a la practica

CT02 Proponer nuevas ideas (creatividad)

CTO03 Proponer soluciones en situaciones de conflicto
CT04 Planificar estrategias terapéuticas

5. Metodologia

Se realizaran 5 sesiones tedricas presenciales, moderadas por un profesor que, al finalizar
la teoria expuesta por los dos tutores, presentara uno o dos casos clinicos generando un
debate.

Después de la clase, el profesor pedira a los alumnos via mail:
1. Sus conclusiones de la sesion

2. Un cuestionario con preguntas de evaluacién

3. Laresolucion de un caso clinico

También se contempla la realizacion de tutorias en online con cada uno de los profesores.

En las sesiones practicas, los alumnos realizardn practicas endoscdpicas avanzadas,
cirugias laparoscoépicas y por puerto Unico en animales de experimentacion, tutorizados
por cirujanos y endoscopistas expertos.

Se considera que, después de cada sesion, el alumno dedicara 1 hora a la realizacion de
estas tareas.
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6. Admision

A quien se dirige:
- Licenciados/das o Graduados/das en Medicina y Cirugia. Especialistas en
Digestologia o Cirugia general y digestiva.
- Licenciados/das o Graduados/das en Medicina y Cirugia. Médicos en formacion:
residentes MIR de Digestologia o Cirugia general y digestiva.

Requisitos para la admision y criterios de selecciéon de los alumnos:
- Serlicenciado/da o graduado/da en Medicinay Cirugia.
- Estar cursando o haber completado la especialidad en Digestologia o en Cirugia
General y Digestiva.
- Ser socio de la Societat Catalana de Endoscopia Digestiva Medico-Quirdrgica.

Deben cumplirse todos los requisitos para poder ser admitido en el curso.

Para inscribirse en el curso, el alumno tendra que cumplimentar un formulario de
preinscripcion.

La Coordinacién del Curso valorara las solicitudes y, para la aceptacidon definitiva del
alumno, se tendra en cuenta su participacién en cursos previos (haber aprobado el curso
con un grado de asistencia e implicacioén suficiente), ser adjunto o residente y pertenecer
a una unidad especializada.

La inscripcién definitiva sera confirmada por la Secretaria del curso en un plazo maximo
de 10 dias desde el fin del plazo de inscripcidn.

7. Criterios de evaluacién
Las competencias seran evaluadas mediante:

1. Evaluacion continua de las competencias transversales mediante la participaciéon y
asistencia a las aulas de clases tedricas y practicas (20% de la nota final).

2. Prueba objetiva sobre conocimientos adquiridos en las sesiones tedricas mediante un
resumen de las conclusiones de la sesién, una prueba de eleccidon multiple y la resolucidén
de un caso clinico (todo online). Cada sesién se evaluara con, como minimo, 15 preguntas
con 5 opciones cada una (1 verdadera).

8. Requisitos para obtener el certificado

1. Serequiere un minimo de asistencia presencial del 80% para todos los inscritos con sede
en la ciudad de Barcelona y una asistencia por videoconferencia de un 80% para todos los
inscritos con sede fuera de Barcelona.

El control de asistencia para los alumnos presenciales se realizarda mediante sistemas de
firmas y con la tarjeta identificativa. En el caso de los alumnos conectados de forma
telematica, uno de los miembros de la junta recogera los nombres de todos los presentes.

3. Puntuacién global a las pruebas objetivas igual o superior al 65%, sin que pueda haber
un resultado inferior al 50% en ninguna de las pruebas de los médulos.



