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9.45-10.00 Inauguracion y bienvenida
Dr. Diego Diez. Director Médico Hospital General Universitario Dr. Balmis
Dra. Esther Roselld. Presidenta de la Territorial de Valencia de la SEAP
Dra. Cristina Alenda. Jefa de Servicio Anatomia Patoldgica Hospital General Universitario Dr
Balmis
Dfia. Caridad Ortufio. Coordinadora TSAPyC del Hospital General Universitario Dr Balmis
10.00-10.30 Programa de cribado CCR en la Comunidad Valenciana. £/ena Pérez Sanz. Jefa de Seccion de
Prevencion de Cancer Colorrectal. Servicio de Programas de cribado. Direccidon General de
Salud Publica
10.30-11.45 Casos clinicos intestino Presentacion TSAPyC
Caso 1. Paciente mujer de 68 afos, con
dolor abdominal hipogastrico y masa en CO1. Re-tincion digital de preparaciones
colon transverso. Ana Laura Garcia Mazziot, | antiguas de archivo. Elena Gonzalez Prats.
Hospital Clinico Universitario de Valencia Hospital Vithas Castellén
Caso 2. Paciente de 65 aios con CO2. Gestion de patoélogos remotos por parte
adenocarcinoma de colon, carcinomatosis y | de los TEAP. Silvia Tena Solsona, Hospital Vithas
diverticulo de Meckel. Saul Méndez, Castellon
Hospital La Fe.Valencia CO3. Ensefianza y aprendizaje de macroscopia
Caso 3. Paciente de 50 aifios con uveitis, para TSAP. Maribel Dominguez Recobert.
artritis periférica y diarrea crénica. Nandy Hospital Vithas Valencia 9 de octubre
Calle, Hospital General Universitario Dr. COA4. Tratamiento de muestras digestivas de
Balmis. Alicante pequeiio tamaiio. Ester Guerrero Albors.
Caso 4. Paciente de 71 afios con pancolitis HGUV. Valladolid
con ulceras hemorragicas. Juan Diaz,
Hospital La Fe. Valencia
Caso 5. Paciente mujer de 49 afios con
antecedentes de histerectomia por miomas
y cesarea dolor en FID. Juan Manuel Molina,
Hospital General Universitario Dr. Balmis.
Alicante
COL1. Evolucién del nimero de biopsias
obtenidas durante colonoscopia en los
ultimos 20 afos en nuestro hospital. Sara
Aleman Sanchez. Hospital General
Universitario de Valencia. Valencia
11.45-12.15 Pausa Café
12.15-12.30 "Coémo limitar tus costes reduciendo el tamaiio de las imagenes con la solucion correcta de
patologia digital". David de Mena.



https://www.google.com/maps/place/data=!4m2!3m1!1s0xd6237021bbd595f:0xff3e65b0308b3963?sa=X&ved=1t:8290&ictx=111
https://forms.gle/qFM9hVgN5Pc8SMPt8

12.30-14.15

Casos clinicos patologia esofagogastrica

Caso 6. Mujer 59 aiios lesion

hipercaptante en pared gastrica.

con
Paola
Chilito, Hospital General Universitario Dr.
Balmis. Alicante

Caso 7. Mujer de 73 afios con tumoracion
submucosa  gastrica  inaccesible  por
endoscopia. Enrique Garcia Gomez, Vithas
Valencia 9 de Octubre

Caso 8. Paciente mujer de 83 aios, con
sensacion de plenitud, nauseas sin vomitos
y pérdida de peso con tlcera en antro. Alba
Sanchez Martin, Hospital Clinico
Universitario de Valencia

Caso 9. Paciente de 68 anos, con
antecedentes relevantes de riesgo
cardiovascular y téxicos con masa en tercio
distal esofagico. David Geronimo, Hospital
Genera Universitario de Valencia.

Caso 10. Paciente varon de 13 afos que
ingresa por hemorragia digestiva alta.
Evelyn Troncoso, Hospital General
Universitario Dr. Balmis. Alicante

Caso 11. Paciente varén de 12 afios, con
sospecha de enteropatia pierde proteinas y
mucosa gastrica eritematoedematosa.
Natalia Gomez Puertas, Hospital Clinico
Universitario de Valencia

Caso 12. Varon de 73 afios con masa
epigastrica sugestiva GIST. Pedro Llopis,
Hospital Universitario de Elche.

Caso 13. Mujer de 47 aios con

antecedentes de autoinmunidad en
gastroscopia: mucosa multiples pélipos de
aspecto hiperplasico. Aless Bennini. Hospital
La Fe. Valencia.

Presentacion TSAP

CO5.Manejo del material procedente de las
eco-PAAF provenientes de endoscopias. Marco
Antonio Fernandez Miquel, Hospital General
Universitario Dr. Balmis. Alicante

CO6. Cambia El Ratén Por El Dragén. Paloma
Masia Minguez, Hospital Clinico Universitario de
Valencia

CO7. Cerebro, un sistema integrado de
identificacion, seguimiento y gestion de flujo
de trabajo de muestras. Sofia Konovalova
Yelsukona, Hospital General Universitario Dr.
Balmis. Alicante

CO8. Ensefianza y aprendizaje de macroscopia
para TSAPyC. Maribel Dominguez Recobert.
Hospital Vithas Valencia 9 de Octubre.

C09. El papel del Sistema Idylla en la mejora
del proceso técnico en técnicas moleculares.
Elena Castellon, Hospital General Universitario
Dr. Balmis. Alicante

C10. Implementacion de la tincion dual
CINTEC ® PLUS en la deteccion de cancer de
cérvix. Caridad Ortufo, Hospital General
Universitario Dr. Balmis. Alicante

14.15h- 15h Pausa

15-15.15h "Soluciones diagndsticas de alto valor médico" Biel Miro.

15.15-15.45h | Histopatologia sobre la enfermedad del higado Graso. Presente y futuro. Judith Pérez Rojas.
Jefa de seccidn. Hepatologia. Hospital La Fe. Valencia

15.45h-17h Casos clinicos patologia hepatica y biliopancreatica
Caso 14. Paciente de 60 aiios con sindrome de Rendu-Osler-Weber con lesion ocupante de
espacio en higado. Roger Eduardo Casco, Hospital General Universitario Dr. Balmis. Alicante
Caso 15. Vardn de 60 aiios con pancreatitis cronica agudizada con masa duodenopancreatica.
Elia Mufioz, Hospital La Plana. Villarreal.
Caso 16. Lesion pancreatica en paciente con cancer previo: diagnéstico citoldgico por
ecoendoscopia. Junisbel Gutiérrez, Hospital General Universitario de Valencia. Valencia
C02. Tumor desmoide: Serie de casos. Francisco Javier Aguilar Lopez, Hospital Universitario de
Elche.
CO3. ¢Es el patdlogo apto para pasar consulta? Enrique Garcia Gomez. H. Francesc de Borja.
Gandia

17-17.30h Reunién administrativa/Asamblea. Ruegos y preguntas

17.45h

Clausura




