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Presentacion

Las revisiones ginecoldgicas, las citologias, la informacion sobre las enfermedades

de trasmision sexual y la deteccion en el ADN del virus del papiloma humano siguen
siendo las principales herramientas con las que cuentan los profesionales sanitarios
para la prevencion y deteccion precoz del cancer de cérvix provocado por el VPH.

No obstante, los recientes avances han conseguido que, a través un dispositivo,

el personal médico o la propia mujer sean capaces de tomar una muestra de la zona
cervicovaginal, obteniendo como resultado un diagnostico que permite prevenir

el cancer de cuello de Utero. Estos constantes progresos obligan a los médicos a estar
actualizados y es por ello que este programa 100% online ofrece, mediante un contenido
multimedia innovador, el conocimiento mas exhaustivo sobre la neoplasia intraepitelial,
las vacunas o los hallazgos patologicos mediante colposcopia.
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Gracias a este Master Titulo Propio lograras
conocer los estudios e investigaciones mas
avanzadas sobre el cancer de cérvix y el VPH"
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Detras de muchos cénceres de cuello uterino, vagina, vulva, pene, ano, recto Este Master Titulo Propio en Patologia del Tracto Genital Inferior y VPH contiene

y orofaringe esta el virus del papiloma humano. Entre todos, es especialmente el programa educativo mas completo y actualizado del mercado. Sus caracteristicas
preocupante el cervicouterino, una de las neoplasias que se sitian entre las primeras ~ Mas destacadas son:

causas de muertes de mujeres en todo el mundo, sobre todo en paises subdesarrollados. + El desarrollo de casos practicos presentados por expertos en Patologfa

No obstante, el profesional de la medicina ha contribuido con su labor de comunicacion del Tracto Genital Inferior y VPH

y praxis diaria a frenar el contagio del VPH, al mismo tiempo que los estudios cientificos + Los contenidos graficos, esquematicos y eminentemente practicos con los

han mejorado las pruebas y la tecnologia diagnostica. Este Master Titulo Propio ofrece que esta concebido recogen una informacion cientifica y practica sobre aquellas

una actualizacion de conocimiento intensiva y avanzada gracias al equipo docente disciplinas indispensables para el ejercicio profesional

especializado que integra esta titulacion y al temario exhaustivo en el que se aborda + Los ejercicios précticos donde realizar el proceso de autoevaluacion

en profundidad elementos tan esenciales como los cribados o los tratamientos mas para mejorar el aprendizaje

recientes y efectivos ante el virus del papiloma humano. I L L
+ Su especial hincapié en metodologias innovadoras

Un programa con un enfoque tedrico-practico que le permite al alumnado ahondar + Las lecciones tedricas, preguntas al experto, foros de discusion de temas
en la patogenia del VPH, la respuesta inmune, el efecto del virus del papiloma humano controvertidos y trabajos de reflexion individual
en el ano, en el periano y en los genitales externos, asi como el impacto psicologico

) + La disponibilidad de acceso a los contenidos desde cualquier dispositivo fijo
que produce en la persona afectada por esta patologia.

o portatil con conexion a internet
De esta forma, el profesional tendra a su disposicion 10 completas Masterclasses

disefiadas por un docente de amplia trayectoria en el campo de la Ginecologia

Oncoldgica y con gran prestigio internacional. Con esto, el egresado actualizara

su praxis clinica en el diagnoéstico y tratamiento del Cancer Ginecoldgico, gracias

a los materiales didacticos exclusivos que se sitlan a la vanguardia tecnolégica

y educativa. Actualizate con TECH y

TECH ofrece, asf, una excelente oportunidad a los profesionales que deseen conseguir profundiza en los Ultimos
una actualizacion a través de un formato de ensefianza comodo y flexible. Y es que el . ; )
alumnado unicamente necesita de un dispositivo electrénico con el cual conectarse ha//azgos cientificos en Cancer
en cualquier momento al campus virtual donde esté alojado el temario desde el primer G[neco/ég[co, grac[as alas 10

dia. Todo ello, sin presencialidad ni clases con horarios fijos. Masterc/asses exc/usivas”



El contenido multimedia de este programa
te llevara de manera visual y agil por los
progresos realizados en el abordaje del
paciente con cancer de cuello uterino”

El programa incluye en su cuadro docente a profesionales del sector que vierten en esta
capacitacion la experiencia de su trabajo, ademas de reconocidos especialistas de sociedades
de referencia y universidades de prestigio.

Su contenido multimedia, elaborado con la Ultima tecnologia educativa, permitira al profesional
un aprendizaje situado y contextual, es decir, un entorno simulado que proporcionara una
capacitacion inmersiva programada para entrenarse ante situaciones reales.

El disefio de este programa se centra en el Aprendizaje Basado en Problemas, mediante el cual
el profesional deberé tratar de resolver las distintas situaciones de practica profesional que
se le planteen a lo largo del curso académico. Para ello, contard con la ayuda de un novedoso
sistema de video interactivo realizado por reconocidos expertos.

Presentacion | 07 tech

Esta Master Titulo Propio te aporta
informacion reciente, flexibilidad
y libertad para cursarlo a tu ritmo.

Esta titulacion universitaria te aporta
el mayor rigor cientifico en las ultimas
terapias existentes en el tratamiento
de las lesiones cervicales.
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Objetivos

A la hora de disefiar este Master Titulo Propio, TECH ha tenido en cuenta la importancia
de contar con profesionales de la medicina actualizados en el campo del virus del
papiloma humano y las patologias del tracto genital inferior. Asi, al concluir esta titulacion,
el alumnado habra conseguido estar al dia de los avances producidos en las técnicas
de cribado o las novedades y controversias del tratamiento actual del cancer de cérvix.
El alumnado lo lograra mas facilmente esta labor gracias al sistema Relearning,
empleado por esta institucion para agilizar la experiencia académica. L
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TECH te aporta a través de una titulacion
universitaria flexible la vision mas reciente
sobre el cancer de cérvix”
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Objetivos generales

+ Consequir una vision amplia sobre la infeccion por el VPH y la carga de enfermedad
que genera

+ Conocer la historia natural de la infeccién por VPH, el comportamiento bioldgico del
virus y el desarrollo de las lesiones asociadas

+ Hacer una correcta evaluacion del cribado, diagndstico y manejo de las lesiones por
VPH, asi como aprender a identificarlas mediante colposcopia

+ Conocer las estrategias actuales de prevencion primaria y secundaria, asi como la
prevencion terciaria asociada al desarrollo de las vacunas terapéuticas

+ Tener una amplia vision de las diferentes localizaciones que el VPH puede afectar y
cémo afrontarlas desde el punto de vista practico y eficaz en la préctica clinica diaria

+ Conocer las novedades y controversias del tratamiento actual del cancer de cérvix

+ Aprender a manejar la mujer afectada por el VPH 'y a su parejaen cuanto a la esfera
psicolégica y sexual

Consequiras de manera exitosa estar
al dia de conceptos mas novedosos
sobre la inmunosescencia en mujeres
en edad avanzada”
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Objetivos especificos

Médulo 1. Patogenia del VPH y Respuesta Inmune: Neoplasia intraepitelial
+ Estudiar las vias de diseminacion del virus y su transmision
+ Analizar cémo el sistema inmune aclara el virus
+ Entender como el VPH evade el sistema inmune del huésped
+ Estudiar el papel de la microbiota vaginal en la adquisicion, progresion y desarrollo del VPH

*

Entender cémo la neoplasia intraepitelial se desarrolla tras la infeccion viral
+ Estudiar como desde la neoplasia intraepitelial se desarrolla el cancer o incluso regresa

+ Conocer la terminologia asociada a las lesiones por VPH y su consenso internacional
mediante la terminologia y proyecto LAST

Médulo 2. El Virus del Papiloma Humano: caracteristicas y epidemiologia
+ Aprender la estructura del genoma del VPH y sus proteinas especificas

+ Conocer los diferentes genotipos virales y su diferente accion bioldgica
+ Analizar las diferentes técnicas de deteccion del virus

+ Estudiar las aplicaciones clinicas de las diferentes técnicas

+ Analizar la prevalencia del VPH segun poblacion y edad

+ Analizar las variaciones poblacionales del VPH y la carga de enfermedad generada

Médulo 3. Prevencidn primaria: vacunas preventivas del cancer de cérvix
Estudiar los tipos de vacunas preventivas del VPH y sus diferencias

*

*

Analizar la inmunogenicidad, eficacia y efectividad de cada vacuna

+ Estudiar el efecto de las vacunas preventivas en poblaciones especiales con SIDA e
inmunosuprimidas

+ Estudiar el efecto de las vacunas en situaciones no indicadas por los ensayos clinicos

iniciales, como mujeres afiosas, conizadas y en varones
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Modulo 4. Cribado del cancer de cérvix Modulo 6. Colposcopia
+ Analizar la prevencion secundaria del cancer de cérvix y sus consecuencias en la poblacion + Analizar la terminologia colposcopica segun la ultima clasificacién proporcionada
+ Estudiar los tipos de cribados actuales por la Asociacion Americana de Patologia Cervical y Colposcopia, asi como sus

4 . . . - - novedades vigentes
+ Analizar el cribado mejor y mas rentable para la poblacion espafiola

, o ‘ . + Estudiar y comparar imagenes variadas sobre colposcopia, vaginoscopia y vulvoscopia
+ Entender cudles son las nuevas estrategias disefiadas para el cribado poblacional y P g P P g play P

4 . L . . . + Estudiar las diferencias en imagen y terminologia en situaciones especiales como
+ Analizar las diferentes técnicas de cribado, especialmente las que tienen como base la

deteccion viral la gestacion
+ Analizar el empleo de los biomarcadores en cribado Médulo 7. Vacunas terapéuticas del cancer de Cérvix
+ Comparary extraer las mejoras y dificultades de los diferentes sistemas de cribado que + Entender el efecto bioldgico y finalidad de las vacunas terapéuticas
actualmente existen en todo el mundo + Analizar los puntos virales Target que sirven de dianas en las vacunas
+ Analizar el cribado en el panorama medico actual + Aprender como se disefia una vacuna terapéutica y qué tipos de vacunas estén en

. . . experimentacion
Médulo 5. Manejo de los resultados anormales del cribado b

: . . . L - + Analizar las vacunas en fase Il frente a lesiones de bajo y alto grado
+ Analizar el manejo de los resultados anormales en el cribado y su integracion en la practica 1oy g

clinica diaria + Analizar el efecto de la inmunoterapia frente al cancer de cérvix

« Conocer las técnicas diagndsticas al alcance para definir una actuacion ante resultados + Realizar una vision del futuro de la infeccion del VPH'y sus posibles soluciones usando el
anormales sistema inmune

+ Hacer una vision integrada entre el manejo de la patologia y la interaccion entre el Médulo 8. Efecto del VPH en el ano y periano

ambiente bacteriano de la vagina con el VPH + Estudiar el efecto del VPH en el ano y periano, analizando la carga de enfermedad

Analizar las diferentes terapias existentes en el tratamiento de las lesiones cervicales producida por el VPH en esta zona

*

*

Realizar una vision practica para conocer en profundidad como manejar las guias y los Estudiar la historia natural de la infeccion del VPH en el ano, asi como el desarrollo de las
protocolos publicados por las sociedades cientificas lesiones asociadas y su evolucion

*

+ Analizar como realizar el cribado de estas lesiones, qué poblacion es la adecuada y cuales
son las técnicas

*

Estudiar las imdgenes de las lesiones anales y perianales por VPH y su clasificacion

+ Estudiar el manejo de Ias lesiones anales preneoplasicas y neoplasicas y su repercusion



Médulo 9. Efecto del VPH en la orofaringe

+ Estudiar el efecto del VPH en la cavidad bucal y laringe, analizando la carga de enfermedad
producida por el VPH en esta zona

+ Analizar la historia natural de la infeccion del VPH en la orofaringe, asi como el desarrollo
de las lesiones asociadas y su evolucion

+ Analizar cémo realizar el cribado de estas lesiones, qué poblacién es la adecuada y cudles
son las técnicas

+ Estudiar las imagenes de las lesiones en cavidad oral, faringe y laringe por VPH

+ Estudiar el manejo de las lesiones orofaringeas preneoplasicas y neoplasicas y su repercusion

Mddulo 10. Efecto del VPH en genitales externos

+ Estudiar laimagen de las lesiones producidas en los genitales externos en la mujer
y el hombre

+ Analizar la carga de enfermedad y la prevalencia de condilomas

+ Estudiar como diagnosticar y manejar siguiendo las guias clinicas de los condilomas y la
neoplasia intraepitelial tanto en mujeres como en hombres

+ Estudiar sobre las lesiones premalignas y malignas en los genitales externos, diagnostico
diferencial y manejo tanto en hombres como en mujeres

Médulo 11. Cancer de cuello uterino (CCU)
+ Analizar el manejo actual de la patologia invasiva cervical, su diagnéstico y manejo segun
las gufas actuales de préctica clinica
+ Estudiar las vias de abordaje quirirgico mas novedosas como la cirugfa robotica y el
empleo de técnicas de deteccion de ganglio centinela
+ Analizar la evidencia disponible en los diferentes manejos y abordajes en el cancer de
cérvix en la mujer joven para preservar la fertilidad

+ Visualizar y analizar las diferentes alternativas en los casos localmente avanzados y el
manejo de tumores > 2 cm

Objetivos | 13 tech

Méddulo 12. Impacto psicoldgico de la infeccion por el VPH

+ Analizar el impacto psicosocial del diagndstico de VPH, no solo de las lesiones, sino de la
simple presencia viral

+ Estudiar el impacto psicoldgico de la presencia del virus en la mujer y su pareja, y las
repercusiones que tiene tras ello en la relacion de pareja 'y la sexualidad

+ Plantar criterios de atencion en la terapia de pareja y como preparar para tratar
integralmente a las pacientes mas alla de lo que los protocolos de manejo clinico

+ Estudiar las circunstancias en las que la mujer con infeccion por VPH desee gestar y sus
repercusiones

Méddulo 13. Condiciones especiales en la infeccion por VPH
+ Revisar las diferentes condiciones que aparecen en la infeccién por VPH, con especial
hincapié en gestacion e inmunosupresion
+ Valorar las diferencias en los protocolos de cribado y su manejo
+ Analizar las infecciones cutaneas y otras no habituales relacionadas con el VPH
+ Estudiar la transmision vertical e infeccion neonatal tras el parto de la mujer con VPH

+ Analizar la relacién del VPH con otras infecciones de transmision sexual y el manejo
durante su coexistencia
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Competencias

El temario de esta titulacion universitaria potenciara a lo largo de sus 12 meses
de duracion las principales competencias y habilidades de los profesionales
médicos que cursen este programa. Ello sera posible gracias a los recursos
multimedia, especialmente los videos en detalle o los casos clinicos facilitados
por el equipo docente. Una vision global, pero al mismo tiempo préactica sobre las
principales patologias del tracto genital inferior y el VPH, que daran como resultado
una completa actualizacion de conocimientos en este campo.




Competencias |15 tech

@ @ Esta titulacion te permitira potenciar tus habilidades para la

deteccidon de reactivaciones virales con el avance de la edad”
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Competencias generales

Conocer la situacion en la que esta la infeccion de VPH en el mundo
Mejorar la actitud del enfermo ante esta patologia

Hacer un diagnaostico preciso de la patologia que se presenta, aumentando el
rendimiento clinico

Entender la transcendencia social de la infeccion por VPH

Conseguir una vision integral del paciente con VPH, lo que mejora su manejo

Mejorar la actitud al tomar decisiones sobre el tratamiento del cancer asociado al VPH
Humanizar la relacion con la pareja afectada de VPH

Aprender como el VPH interacciona con el huésped y como el sistema inmune contribuye
al aclaramiento viral y a la resolucion de la lesion asociada al VPH

Analizar los conceptos novedosos y muy actuales de inmunosescencia conforme la edad
de la mujer avanza

Entender como se producen reactivaciones virales con el avance de la edad

Estudiar el concepto de persistencia viral, asi como los de quiescencia y recidiva de la
infeccion del VPH

Analizar la diferencia entre reinfecciones externas y recurrencias virales por reactivaciones
dentro del mismo huésped

Analizar la presencia de infecciones mdultiples y la repercusion que estas tienen sobre las
manifestaciones clinicas de la infeccion




Competencias especificas

*

*

*

*

*

*

*

*

*

Aprender como esta constituido el VPH
Conocer los diferentes genotipos virales y su diferente accion bioldgica

Analizar el efecto del sistema inmune, hasta ahora el Unico medio posible para aclarar
elvirus

Entender como se comporta el VPH al infectar una célula humana, como trata de eludir el
sistema inmune y como puede desarrollar una neoplasia

Estudiar el papel de la microbiota vaginal en la adquisicion, progresion y desarrollo del VPH
en el tracto genital

Conocer como la neoplasia intraepitelial puede desarrollarse tras la infeccion viral y de ahf
desencadenar un cancer o incluso regresar

Estudiar el uso de vacunas en poblaciones especiales con SIDA e inmunosuprimidos

Analizar el uso de las vacunas en situaciones no indicadas por los ensayos clinicos
iniciales, como mujeres afosas, conizadas y en varones

Analizar la prevencion secundaria del cancer de cérvix

Adquirir una visién del futuro de la infeccion del VPH y sus posibles soluciones usando el
sistema inmune

Estudiar el efecto del VPH en el ano v, analizando la carga de enfermedad producida por el
VPH en esta zona

Analizar como realizar el cribado de estas lesiones, qué poblacion es la adecuada y con
qué técnicas

Estudiar el manejo de las lesiones anales preneoplasicas y neoplasicas y su repercusion

Competencias |17 tecn

+ Estudiar el efecto del VPH en la cavidad bucal y laringe, analizando la carga de enfermedad

producida por el VPH en esta zona

+ Conocer la historia natural de la infeccion del VPH en la orofaringe, asi como el desarrollo

de las lesiones asociadas y su evolucion

+ Analizar el impacto psicologico de la presencia del virus en la mujer y su pareja, y las

repercusiones que tiene tras ello en la relacion de pareja 'y la sexualidad

+ |dentificar los criterios para la terapia de pareja y como preparar para tratar integralmente a

los pacientes, mas alla de los protocolos de manejo clinico

+ Estudiar las circunstancias en las que la mujer con infeccion por VPH desee gestar y sus

repercusiones

+ Conocer las situaciones especiales que condicionan la evolucion del proceso y el manejo

del mismo del VPH, con especial hincapié en gestacion e inmunosupresion

+ Analizar las infecciones cutaneas y no habituales relacionadas con el VPH, asi como las

neonatales resultantes del parto

Con esta ensenanza universitaria
estaras al tanto de las principales
técnicas para el abordaje de
pacientes gestantes con VPH"
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Direccion del curso

La direccién de este Master Titulo Propio corre a cargo de profesionales especializados
y versados en el campo de la Obstetricia, Ginecologia y salud de la mujer. Su amplia
experiencia profesional en centros de referencia donde han tratado las patologias
del tracto genital inferior y el VPH ha sido clave para su inclusion en esta titulacion
universitaria. Ademas, TECH ha tenido en cuenta su calidad humana, lo que permitira
conectar y acercarse a los profesionales médicos que efectlen una incursion en esta

opcion académica.



Direccién del curso |19 tec/:

TECH te proporciona al equipo docente mas
especializado en la actualidad en VPH. Gracias
a él consequiras la actualizacion que buscas”
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Directora Invitada Internacional

Distinguida hasta en dos ocasiones por la revista Phoenix Magazine con el premio Top Doctor en 2021
y 2022, la Doctora Dana Meredith Chase se ha convertido en una figura de referencia internacional en el érea
de la Ginecologia Oncoldgica. Estos galardones son fruto de su gran trabajo clinico en espacios sanitarios

como el Arizona Center for Cancer Care y el St. Joseph's Hospital and Medical Center.

Como especialista, ha dedicado su carrera al diagndstico y tratamiento del Céncer Ginecoldgico y ha llevado
a cabo mas de 1.500 cirugias robéticas. Asi, como cirujana en esta drea, se ha convertido en experta en el
uso de técnicas y herramientas para Cirugias Ginecoldgicas Minimamente Invasivas. Y es que la Doctora
Chase destaca también en el ambito de la Investigacion Médica, habiendo participado en diversos ensayos
clinicos. Concretamente, posee un interés especial en la quimioterapia para Canceres de Ovario, Cervicales
y/o Uterinos, por lo que ha centrado sus estudios en la bisqueda de nuevas férmulas para enfrentarse

al Cancer resistente y recurrente.

Asimismo, Dana Chase es docente asociada en el School of Medicine de la UCL y ejerce como profesora
de Ginecologia Oncoldgica en el Valleywise Medical Center. Y es que su pasion por la ensefianza de alto
nivel ha marcado gran parte de su carrera, ya que también ha formado parte de la School of Medicine de
la Universidad de Creighton y del Departamento de Obstetricia y Ginecologia de la Universidad de Arizona.
No es de extrafiar que haya recibido el premio Teacher of the Year Award for Obstetrics and Gynecology

otorgado por el St. Joseph's Hospital (2016).

Como especialista destacada en su drea, ha publicado multitud de articulos y ha participado como revisora
en diferentes publicaciones cientificas, todas ellas especializadas en Ginecologia Oncoldgica. Ademds,
es frecuente su presencia en congresos nacionales e internacionales donde participa tanto como ponente

y asistente.
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Dra. Chase, Dana Meredith

+ Investigadora en la Women's Health Clinical Research Unit de la UCLA
+ Profesora de Ginecologia Oncoldgica en el Valleywise Medical Center

+ Profesora asociada en la Division of Gynecologic Oncology, David Geffen School
of Medicine de la UCLA

+ Licenciada en Medicina por la Universidad de California
+ Especialista en Obstetricia y Ginecologia por la Universidad de California
+ Revisora de publicaciones cientificas especializadas en Ginecologia Oncolégica

+ Premio Teacher of the Year Award for Obstetrics and Gynecology otorgado por
el St. Joseph's Hospital (2016)
+ Premio Top Doctor, Phoenix Magazine (2021 y 2022)

+ Premio Honor Health Physician Recognition Award for Patient Experience (2022)

+ Miembro de NRG Oncology, Society of Gynecologic Oncology, GOG Foundation, Gracias a TECH podras

Inc., International Gynecolog ical Cancer Society, American Congress of aprender con los mejores
profesionales del mundo”

Obstetricians and Gynecologists y American Society of Clinical Oncology
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Direccion

Dr. Coronado Martin, Pluvio

+ Jefe de la Unidad de Oncologia Ginecoldgica del Hospital Clinico San Carlos, Madrid
Investigador Especializado en Ginecologia y Obstetricia
Autor de cientos de publicaciones cientificas
Docente Universitario en estudios de Medicina

Doctor en Medicina por la Universidad Complutense de Madrid

Dr. Serrano Cogollor, Luis

+ Jefe de Unidad de Patologia Cervical en HM Gabinete Veldzquez, Madrid
+ Director de Patologia Vulvocervical en HM Gabinete Velazquez, Madrid
+ Licenciado en Medicina y Cirugia por la Universidad Complutense de Madrid

+ Especialista en Obstetricia y Ginecologia y en Tumores Ginecoldgicos




cion del curso | 23 tec!
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Estructura y contenido

La informacion mas detallada y exhaustiva sobre la Patologia del Tracto Genital Inferior y
VPH esta en el plan de estudio que ha confeccionado el equipo docente que imparte este
Master Titulo Propio. Un temario avanzado, que le permitira al alumnado ahondar en las
técnicas mas recientes en la deteccion del virus del papiloma humano, los tratamientos
aplicados en el presente, asi como la atencion prestada a pacientes gestantes con VPH
0 las vacunas para la prevencion. Todo ello, complementado con lecturas especializadas
0 esquemas interactivos, que facilitaran que el médico esté al dia en esta area sanitaria.




Estructura y contenido | 25 tec/1

Un programa universitario que te permite profundizar
de un modo mas dinamico en la prevalencia de la
infeccion de los distintos tipos de VPH en la piel”



tecn 26| Estructuray contenido

Maédulo 1. Patogenia del VPH y Respuesta Inmune: Neoplasia intraepitelial Maédulo 2. El Virus del Papilomma Humano: caracteristicas y epidemiologia
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12.2.1. Respuesta de la pareja tras conocer la infeccion VPH 12.6.5. Terapias farmacoldgicas adyuvantes
12.2.2. Reacciones fisioldgicas de la pareja tras la infeccion por VPH 12.7. Deseo de gestacion con infeccion por VPH
12.2.3. Reacciones patoldgicas de la pareja tras la infeccion por VPH 12.7.7. Actitud del profesional ante el deseo genésico del paciente con VPH
12.2.4. Conductas frente a la relacion sexual con la pareja 12.7.2. Recomendaciones para indicar la gestacion
12.2.5. Manejo de las alteraciones en la relacion de pareja 12.7.3. ¢Cuando se debe contraindicar la gestacion?
12.2.6. Conductas preventivas de la infeccion y su repercusion sobre la sexualidad de la 12.7.4. Seguimiento durante el tiempo durante la busqueda de embarazo
pareja 12.7.5. Actitud de la pareja durante la gestacion
123. Sexualidad tras infeccion del VPH 12.7.6. Alteraciones psicoldgicas derivadas de la bisqueda de embarazo

12.3.1. FEtapas psicoldgicas tras el conocimiento de la infeccién por VPH

12.32. Repercusion sobre la conducta sexual Médulo 13. Condiciones especiales en la infeccion por VPH
12.3.3. Ruptura de la pareja 13.1. Gestacion
12.3.4. Cuando solo hay un infectado en la pareja 13.1.1. Prevalencia de la infeccién por VPH en gestantes
12.3.5. Cuando ambos estéan infectados 13.1.2. Historia natural de la infeccidn por HPV en gestantes
12.3.6. Conductas del individuo o la pareja infectada con los miembros de su entorno 13.1.3. Colposcopia durante la gestacion
12.37. Orientacion de la sexualidad en la pareja infectada 13.1.4. Condilomas y gestacion. Condilomatosis multiple
12.4. Depresion y alteraciones del estado de animo tras infeccion del VPH 13.1.5. Control de las lesiones cervicales durante la gestacion
12.4.1. Prevalencia de sindromes depresivos en los infectados por VPH 13.1.6. Transmision al neonato en el parto
12.4.2. Efecto de la infeccion del VPH ante el individuo depresivo 13.1.7. Evoluciény aclaramiento viral tras el parto
12.4.3. Manejo de los sindromes depresivos con infeccion por VPH 13.1.8. Manejo de las lesiones por VPH durante la gestacion
12.4.4. Manejo de los sindromes psicéticos con infeccion por VPH 13.2. Inmunosupresion
12.4.5. Manejo de los sindromes obsesivo-compulsivos con infeccion por VPH 13.2.1. Prevalencia de la infeccion del VPH en inmunosuprimidos
12.5. Manejo psicologico individual 13.2.2. Historia natural de la infeccion por HPV en inmunosuprimidos
12.5.1. Actitud del profesional ante un paciente con VPH 13.2.3. Colposcopia en mujeres inmunosuprimidas
12.5.2. ¢Coémo comunicar la infeccion por VPH? 13.2.4. Condilomas vulvares y su manejo. Condilomatosis mdltiple

12.5.3. Psicoterapia
12.5.4. Terapias de grupo



13.3.

13.4.

13.5.

13.6.

13.2.5.
13.2.6.
13.2.7.
13.2.8.

SIDA

13.3.1.
13.3.2.
13.3.3.
13.3.4.
13.3.5.
13.3.6.

13.3.7.

13.3.8.

Cribado de las lesiones cervicales por VPH en la inmunosupresion
Vacunacion en inmunosuprimidos

Evolucion de las lesiones por la inmunosupresion y aclaramiento viral
Manejo de las lesiones por VPH en el inmunosuprimido

Prevalencia de la infeccion del VPH en SIDA
Historia natural de la infeccién por VPH en SIDA
Colposcopia en mujeres SIDA

Condilomas vulvares y sumanejo en SIDA
Vacunacion frente al VPH en SIDA

Cribado de las lesiones cervicales por VPH en SIDA

Evolucion de las lesiones por la inmunosupresion del SIDA. Efecto sumatorio de
ambos virus

Manejo de las lesiones por VPH en el SIDA

Infecciones por VPH cutdneos

13.4.1.
13.4.2.
13.4.3.
13.4.4.
13.4.5.
13.4.6.

Prevalencia de la infeccion de los distintos tipos de VPH en la piel
Topografia de las lesiones dérmicas por VPH

Historia natural de la infeccién por VPH en la piel

Verrugas dérmicas de origen viral

Prevencion de la afectacion dérmica por VPH

Manejo de las lesiones dermatolégicas por VPH

Infecciones de trasmision sexual asociadas

13.5.1.
13.5.2.
13.5.3.
13.5.4.
13.5.5.
13.5.6.

Prevalencia de las ITS

Asociacion entre el VPH y las ITS

Historia natural de la coinfeccion VPH-ITS. Efecto individual o sumatorio
Prevencion de las ITS

Colposcopia y vulvoscopia de las ITS

Manejo de las ITS

Infecciones por VPH no habituales

13.6.1.
13.6.2.
13.6.3.
13.6.4.

Distribucion de los genotipos VPH

Tropismo de los genotipos VPH

Afectaciones asociadas a los VPH de escasa prevalencia
Manejo de las lesiones de los VPH de escasa prevalencia

13.7.

13.8.

Estructura y contenido | 35

Infeccion neonatal por VPH y Papilomatosis Laringea Recurrente del neonato

13.7.1.
13.7.2.
13.7.3.
13.7.4.
13.7.5.

Prevalencia de la afectacion nenonatal por VPH
Consecuencias de la infeccion del VPH en el neonato
Manejo de la infeccion neonatal por VPH
Papilomatosis laringea recurrente. Historial natural
Tratamiento de la Papilomatosis laringea recurrente

Infeccion por VPH en el infante
13.8.1.
13.8.2.
13.8.3.
13.8.4.

Prevalencia de la afectacion en el infante por VPH
Consecuencias de la infeccion por VPH en el infante

Manejo de la infeccion por VPH en el infante
Consideraciones legales de la infeccion por VPH en el infante

Con una vision teorico-practica esta

a tu trabajo diario la mejoras en

tecn

opcion académica te permitira llevar

diagnastico, tratamiento y pronostico
de las metodologias mas novedosas

en el campo del VPH"
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Este programa de capacitacion ofrece una forma diferente de aprender. Nuestra
metodologia se desarrolla a través de un modo de aprendizaje de forma

ciclica: el Relearning.

Este sistema de ensefianza es utilizado, por ejemplo, en las facultades de medicina
mas prestigiosas del mundo y se ha considerado uno de los mas eficaces por
publicaciones de gran relevancia como el New England Journal of Medicine.
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Descubre el Relearning, un sistema que abandona el
aprendizaje lineal convencional para llevarte a través de
sistemas ciclicos de ensefianza: una forma de aprender
que ha demostrado su enorme eficacia, especialmente
en las materias que requieren memorizacion”



tecn 38| Metodologia

En TECH empleamos el Método del Caso

Ante una determinada situacion, ;qué deberia hacer un profesional? A lo largo del ﬂptll’l‘lil decision

programa, los estudiantes se enfrentaran a multiples casos clinicos simulados,
basados en pacientes reales en los que deberan investigar, establecer hipotesis y,
finalmente, resolver la situacion. Existe abundante evidencia cientifica sobre la eficacia
del método. Los especialistas aprenden mejor, mas rapido y de manera mas sostenible

Patient
Values

en el tiempo.

Clinical
Data

Research
Evidence

Con TECH podras experimentar una
forma de aprender que esta moviendo
los cimientos de las universidades

tradicionales de todo el mundo.

Segun el Dr. Gérvas, el caso clinico es la presentacion comentada de un paciente, o
grupo de pacientes, que se convierte en «caso», en un ejemplo o modelo que ilustra
algun componente clinico peculiar, bien por su poder docente, bien por su singularidad
o rareza. Es esencial que el caso se apoye en la vida profesional actual, intentando
recrear los condicionantes reales en la practica profesional del médico.




¢Sabias que este método fue desarrollado

en 1912, en Harvard, para los estudiantes de
Derecho? El método del caso consistia en
presentarles situaciones complejas reales para
que tomasen decisiones y justificasen como
resolverlas. En 1924 se establecio como método
estandar de ensenanza en Harvard”

La eficacia del método se justifica con cuatro logros fundamentales:

1. Los alumnos que siguen este método no solo consiguen la asimilacion de
conceptos, sino un desarrollo de su capacidad mental, mediante ejercicios
de evaluacién de situaciones reales y aplicacion de conocimientos.

2. El aprendizaje se concreta de una manera solida en capacidades practicas
que permiten al alumno una mejor integracién en el mundo real.

3. Se consigue una asimilacién mas sencilla y eficiente de las ideas y conceptos,
gracias al planteamiento de situaciones que han surgido de la realidad.

4. La sensacion de eficiencia del esfuerzo invertido se convierte en un estimulo
muy importante para el alumnado, que se traduce en un interés mayor en los
aprendizajes y un incremento del tiempo dedicado a trabajar en el curso.
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Relearning Methodology

TECH auna de forma eficaz la metodologia del Estudio de Caso con
un sistema de aprendizaje 100% online basado en la reiteracion, que
combina 8 elementos didacticos diferentes en cada leccion.

Potenciamos el Estudio de Caso con el mejor método de ensefianza
100% online: el Relearning.

El profesional aprendera mediante
casos reales y resolucion de situaciones
complejas en entornos simulados de
aprendizaje. Estos simulacros estan
desarrollados a partir de software de
ultima generacion que permiten facilitar
el aprendizaje inmersivo.

learning
from an
expert
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Situado a la vanguardia pedagogica mundial, el método Relearning ha conseguido
mejorar los niveles de satisfaccion global de los profesionales que finalizan sus
estudios, con respecto a los indicadores de calidad de la mejor universidad online en
habla hispana (Universidad de Columbia).

Con esta metodologia, se han capacitado mas de 250.000 médicos con un éxito

sin precedentes en todas las especialidades clinicas con independencia de la carga
en cirugia. Nuestra metodologia pedagogica esta desarrollada en un entorno de
maxima exigencia, con un alumnado universitario de un perfil socioeconémico altoy
una media de edad de 43,5 afios.

10

A T

El Relearning te permitira aprender con menos
esfuerzo y mas rendimiento, implicandote mas

en tu especializacion, desarrollando el espiritu
critico, la defensa de argumentos y el contraste de
opiniones: una ecuacion directa al éxito.

En nuestro programa, el aprendizaje no es un proceso lineal, sino que sucede en
espiral (aprender, desaprender, olvidar y reaprender). Por eso, se combinan cada uno
de estos elementos de forma concéntrica.

La puntuacion global que obtiene el sistema de aprendizaje de TECH es de 8.01, con
arreglo a los mas altos estandares internacionales.
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Este programa ofrece los mejores materiales educativos, preparados a conciencia para los profesionales:

Material de estudio

>

Todos los contenidos didacticos son creados por los especialistas que van a impartir
el curso, especificamente para él, de manera que el desarrollo didactico sea realmente
especifico y concreto.

Estos contenidos son aplicados después al formato audiovisual, para crear el método
de trabajo online de TECH. Todo ello, con las técnicas mas novedosas que ofrecen
piezas de gran calidad en todos y cada uno los materiales que se ponen a disposicion
del alumno.

Técnicas quirdrgicas y procedimientos en video

TECH acerca al alumno las técnicas mas novedosas, los ultimos avances educativos
y al primer plano de la actualidad en técnicas médicas. Todo esto, en primera
persona, con el maximo rigor, explicado y detallado para contribuir a la asimilacion y
comprension del estudiante. Y lo mejor de todo, pudiéndolo ver las veces que quiera.

Restumenes interactivos

El equipo de TECH presenta los contenidos de manera atractiva y dindmica en pildoras
multimedia que incluyen audios, videos, imagenes, esquemas y mapas conceptuales
con el fin de afianzar el conocimiento.

Este exclusivo sistema educativo para la presentacion de contenidos multimedia fue
premiado por Microsoft como “Caso de éxito en Europa”.

Lecturas complementarias

Articulos recientes, documentos de consenso y guias internacionales, entre otros. En
la biblioteca virtual de TECH el estudiante tendra acceso a todo lo que necesita para
completar su capacitacion.

ORIANS
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Anélisis de casos elaborados y guiados por expertos

El aprendizaje eficaz tiene, necesariamente, que ser contextual. Por eso, TECH presenta
los desarrollos de casos reales en los que el experto guiara al alumno a través del
desarrollo de la atencion y la resolucion de las diferentes situaciones: una manera clara
y directa de conseguir el grado de comprension mas elevado.

Testing & Retesting

Se evallan y reevaluan periédicamente los conocimientos del alumno a lo largo del
programa, mediante actividades y ejercicios evaluativos y autoevaluativos para que,
de esta manera, el estudiante compruebe como va consiguiendo sus metas.

Clases magistrales [ —

Existe evidencia cientifica sobre la utilidad de la observacién de terceros expertos.
El denominado Learning from an Expert afianza el conocimiento y el recuerdo, y
genera seguridad en las futuras decisiones dificiles.

Guias rapidas de actuacion

TECH ofrece los contenidos mas relevantes del curso en forma de fichas o
gufas rapidas de actuacion. Una manera sintética, practica y eficaz de ayudar al
estudiante a progresar en su aprendizaje.
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El Master Titulo Propio en Patologia del Tracto Genital Inferior y VPH garantiza, ademas
de la capacitacion mas rigurosa y actualizada, el acceso a un titulo de Master Propio
expedido por TECH Global University.
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Supera con éxito este programa y recibe tu titulacion
universitaria sin desplazamientos ni farragosos tramites”
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Este programa te permitira obtener el titulo propio de Master en Patologia del Tracto Genital Este titulo propio de TECH Global University, es un programa europeo de formacién continua

Inferior y VPH avalado por TECH Global University, la mayor Universidad digital del mundo. y actualizacion profesional que garantiza la adquisicion de las competencias en su area de

conocimiento, confiriendo un alto valor curricular al estudiante que supere el programa.

TECH Global University, es una Universidad Oficial Europea reconocida publicamente por el
Gobierno de Andorra (boletin oficial). Andorra forma parte del Espacio Europeo de Educacion
Superior (EEES) desde 2003. El EEES es una iniciativa promovida por la Unién Europea que tiene
como objetivo organizar el marco formativo internacional y armonizar los sistemas de educacion
superior de los paises miembros de este espacio. El proyecto promueve unos valores comunes, la
implementacion de herramientas conjuntas y fortaleciendo sus mecanismos de garantia de calidad
para potenciar la colaboracion y movilidad entre estudiantes, investigadores y académicos.

global
» university

Titulo: Master Titulo Propio en Patologia del Tracto Genital Inferior y VPH
EModalidad: online
Duracion: 12 meses

Acreditacion: 60 ECTS

Master Titulo Propio en Patologia del Tracto Genital Inferior y VPH

Distribucién General del Plan de Estudios
Distribucién General del Plan de Estudios

Curso  Materia

ECTS  Caracter

Tipo de materia Créditos ECTS

oo ) o 1° Patogenia del VPH y Respuesta Inmune: 5 0B
gatort
o ('g: ["(':P) ) Neoplasia intraepitelial
ptativa .
D/Dfia____________________, condocumento de identificacion _______________ha superado Précticas Exteras (PR) 0 10 ElVirus del Papiloma Humano: caracteristicas 5 0B
con éxito y obtenido el titulo de: Trabajo Fin de Master (TFM) N ¥ epidemiologia
10 Prevencion primaria: vacunas preventivas del 5 08
Total 60 céncer de cérvix
Master Titulo Propio en Patologia del Tracto Genital Inferior y VPH 1o Cribado del dncer de cévix s o
1° Manejo de los resultados anormales del cribado 5 0B
. . - . i 1° Colposcopia 5 0B
Se trata de un titulo propio de 1.800 horas de duracién equivalente a 60 ECTS, con fecha de inicio 1o Vacunas terapéuticas del céncer de Gérvix s o8
dd/mm/aaaa y fecha de finalizaciéon dd/mm/aaaa. P
10 Efecto del VPH en el anoy periano 5 08
TECH Global University es una universidad reconocida oficialmente por el Gobierno de Andorra 1°  Efectodel VPH en la orofaringe 5 0B
el 31 de enero de 2024, que pertenece al Espacio Europeo de Educacion Superior (EEES). 1°  Efecto del VPH en genitales externos 4 0B
10 Cancer de cuello uterino (CCU) 4 0B
En Andorra la Vella, a 28 de febrero de 2024 1°  Impacto psicolégico de la infeccion por el VPH 4 0B
1° Condiciones especiales en la infeccion por VPH 3 08

Dr. Pedro Navarro lllana
Rector

c6digo Gnico TECH: AFWOR23S _techtitute.com/titulos

Esteti 5 fiar siempre del i I para ej

S

Dr. Pedro Navarro lllana
Rector

tecn

*Apostilla de La Haya. En caso de que el alumno solicite que su titulo en papel recabe la Apostilla de La Haya, TECH Global University realizard las gestiones oportunas para su obtencién, con un coste adicional.

global
university


https://bopadocuments.blob.core.windows.net/bopa-documents/036016/pdf/GV_2024_02_01_09_43_31.pdf
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Master Titulo Propio
Patologia del Tracto
Genital Inferior y VPH

» Modalidad: online

» Duracion: 12 meses

» Titulacién: TECH Global University
» Acreditacion: 60 ECTS

» Horario: a tu ritmo

» Examenes: online



Master Titulo Propio

Patologia del Tracto
Genital Interior y VPH
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