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01
Presentation

La Chirurgie Orthopédique et la Traumatologie ont connu un développement
spectaculaire au cours des dernieres années. Les progres en biologie moléculaire, en
biomatériaux, en techniques d'imagerie diagnostique et de I'accés mini-invasif ont été
intégrés pour offrir de nouvelles possibilités dans la prise en charge des patients. Ce
programme vise a intégrer les avanceées les plus importantes en matiere de Chirurgie
Orthopédique et Traumatologie d'une maniere pratique.
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Les nouveaux scénarios en traumatologie nous poussent
a proposer de nouveaux programmes de formation

qui répondent aux besoins réeels des professionnels
expérimentes, afin qu'ils puissent intégrer les progres de
la spécialité dans leur pratique quotidienne”



tecn 06| Présentation

La Chirurgie Orthopédique et la Traumatologie sont en constante évolution. Le volume
d'informations augmente de fagon exponentielle chaque année, il est donc impossible
d'étre a jour dans tous les domaines de la spécialité a moins de disposer d'une équipe
d'experts dans différents sous-domaines qui effectuent ce travail pour chacun d'entre
eux, en faisant une discrimination intelligente de l'information.

De plus, la tendance actuelle a la sous-spécialisation dans une région anatomique ou
une technique chirurgicale rend plus difficile I'actualisation des connaissances dans les
domaines qui ne sont habituellement pas traités, et fait parfois de cette actualisation
des connaissances un processus difficile et colteux. Il faut ajouter que I'augmentation
de la durée de vie moyenne des personnes se traduit par un plus grand nombre de
lésions ostéo-articulaires dégénératives et invalidantes.

Pour cette raison, un grand développement a été réalisé dans la chirurgie
traumatologique, notamment dans la chirurgie de remplacement des articulations, la
chirurgie du rachis, la chirurgie arthroscopique, la gestion chirurgicale des fractures par
différentes techniques d'ostéosynthese, la chirurgie réparatrice, etc, ce qui promet une
grande avancée médico-chirurgicale a I'avenir dans I'amélioration des patients affectés
par une pathologie de l'appareil locomoteur.

Actualisez vos connaissances
avec le Mastére Spécialisé
dActualisation en Chirurgie
Orthopédique et Traumatologie”

Ce Mastere Spécialisé d’Actualisation en Chirurgie Orthopédique et
Traumatologiecontient le programme scientifique le plus complet et le plus actuel du
marché. Les principales caractéristiques sont les suivantes:

+ Le développement de plus de 120 cas cliniques présentés par des experts en
traumatologie et d'autres spécialités

+ Le contenu graphique, schématique et éminemment pratique fournit
des informations scientifiques et sanitaires sur les disciplines médicales
indispensables a la pratique professionnelle

+ Présentation d'ateliers pratiques sur les procédures et les techniques

+ Systeme d'apprentissage interactif basé sur des algorithmes pour la prise de
décision sur les situations cliniques présentées

+ Guides de pratique clinique sur les différentes pathologies, avec un accent
particulier sur la médecine fondée sur les preuves et les méthodologies de
recherche dans le processus chirurgical

+ Tout cela sera complété par des cours théoriques, des questions a l'expert, des forums de
discussion sur des sujets controversés et un travail de réflexion individuel

+ Disponibilité des contenus a partir de n'importe quel appareil, fixe ou portable, doté
d'une connexion a internet



Ce Mastere Spécialisé peut étre le meilleur
investissement que vous puissiez faire dans

la sélection d'un programme de remise a
niveau pour 2 raisons: en plus dactualiser vos
connaissances en Chirurgie Orthopédique et
Traumatologie, vous aurez acces a un dipléome
de TECH Euromed University’

Il comprend, dans son corps enseignant, une équipe de professionnels de la santé
prestigieux, qui apportent a cette formation l'expérience de leur travail, ainsi que des
spécialistes reconnus appartenant a des sociétés scientifiques de premier plan.

Grace a son contenu multimédia, développé avec les derniéres technologies éducatives,
ils permettront au professionnel un apprentissage situé et contextuel, c'est-a-dire

un environnement simulé qui fournira un apprentissage immersif, programmeé pour
s'entrainer dans des situations réelles.

La conception de ce programme est basée sur [Apprentissage par les Problemes,
dans lequel le spécial doit essayer de résoudre les différentes situations de pratique
professionnelle, qui se présentent pendant le cours académique. Pour ce faire, il sera
assisté par un systéme vidéo interactif innovant créé par des experts reconnus dans
le domaine de la Traumatologie et de la chirurgie orthopédique, dotés d'une grande
expérience de l'enseignement.
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Augmentez votre sécurité
dans la prise de décision en
actualisant vos connaissances
grace a ce Mastere Spécialisé.

Améliorez votre pratique
clinique grace a cette
formation spécialisé.




Objectif
Ce programme est congu pour actualiser efficacement les connaissances du

professionnel, pour pouvoir réaliser une prise en charge de qualité, basée sur les
dernieres preuves scientifiques et qui garantit la sécurité du patient.
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Ce programme de remise a niveau
créera un sentiment de sécurité dans
['exécution de la pratique médicale,

ce qui vous aidera a vous epanouir
personnellement et professionnellement”
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Objectifs généraux

+ |dentifier les principaux changements dans les traitements de la COT, sur la base des
dernieres preuves scientifiques

+ Différencier les pathologies du rachis et mettre en place le traitement adéquat

+ Reconnaitre et distinguer les pathologies les plus courantes de I'épaule et du coude afin de
mettre en place un traitement adapté

+ Classer les maladies de la main et de I'avant-bras pour les traiter correctement

+ Différencier les pathologies du bassin, de la hanche et du fémur et mettre en place un
traitement correct

+ Reconnaitre et distinguer les maladies du genou afin d'appliquer un traitement correct

+ Différencier les pathologies du pied et de la cheville et mettre en place le traitement
adéquat

+ Contraster les différents traitements en orthopédie pédiatrique

+ Interpréter et justifier le meilleur choix thérapeutique dans le cas de tumeurs du systeme
locomoteur

+ |dentifier les causes des principales infections du systeme musculo-squelettique et le
traitement de choix




Objectifs spécifiques

Module 1 Généralités

*

*

*

*

*

*

*

Définir les aspects éthiques de la COT

Appliquer les criteres de la Médecine fondée sur des Données Probantes pour le choix du
traitement dans le cadre de la COT

Actualiser les connaissances sur la prophylaxie antibiotique dans les COT

Appliquer correctement le régime de thromboprophylaxie dans la COT

Actualiser les connaissances sur les politiques d'épargne sanguine dans les COT

Distinguer les différentes applications des cultures cellulaires en orthopédie et en traumatologie
Expliguer dans quels cas 'utilisation des BMP en orthopédie et en traumatologie est appropriée
Interpréter les preuves cliniques sur le plasma riche en plaquettes dans la

pathologie des tendons et des articulations

Module 2. Pied et cheville

*

*

*

Examiner les dernieres données probantes sur la chirurgie MIS de l'avant-pied

Examiner les techniques chirurgicales du pied plat chez 'adulte

Examiner les techniques chirurgicales du pied creux

Actualiser les connaissances de la pathologie de l'arriere-pied

Réviser les étapes a suivre dans l'arthrodese du pied et de la cheville

Rappeler les différents types de malformations congénitales

Classifier les degrés des lésions du pied diabétique et le traitement correct dans chaque cas
Expliquer les raisons de l'instabilité de la cheville et décider du traitement adéquat
Distinguer et classer les Iésions ligamentaires

Examiner les techniques de reconstruction

Reconnaitre le conflit intra-articulaire de la cheville

Reconnaitre les étapes a suivre face aux blessures ostéochondrales

Reconnaitre les étapes a suivre face a une fracture du pilier tibial et une fracture de la cheville
Reconnaitre les étapes a suivre face aux fractures et aux luxations du calcanéum et de l'astragale
Reconnaitre les étapes a suivre face aux fractures et aux luxations de l'avant-pied et

du médio-pied
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Module 3. Infections

*

*

*

*

*

Reconnaitre les spondylodiscites et les infections vertébrales

Adapter la base du diagnostic des infections de I'appareil locomoteur a chaque patient
Identifier les spondylodiscites et les infections vertébrales

Réviser I'état actuel de I'approche chirurgicale des infections des PTH et PTG
Actualiser la prise en charge antibiotique du patient atteint d'une infection ostéoarticulaire

Module 4. Tumeurs de l'appareil locomoteur

*

*

*

*

*

Effectuer un diagnostic correct par imagerie des tumeurs de l'appareil locomoteur
Effectuer un diagnostic différentiel des tumeurs bénignes et potentiellement agressives
Distinguer dans quels cas I'ablation par radiofréquence doit étre utilisée

Identifier les tumeurs malignes d'origine osseuse et cartilagineuse

Reconnaitre les lésions a cellules rondes

Adapter a chaque patient les bases du traitement chirurgical des tumeurs de lappareil locomoteur
Compiler une approche diagnostique et thérapeutique correcte des métastases osseuses
Réviser et actualiser la prise en charge des tumeurs vertébrales

Interpréter les aspects essentiels des tumeurs

Identifier les tumeurs des os et des tissus mous et leur prise en charge correcte
Classifier et appliquer le traitement approprié aux tendinites, ténosynovites, kystes
tendineux et tumeurs tendineuses

Interpréter les aspects essentiels des tumeurs

Module 5. Genou

*

*

*

*

*

*

Réviser la technique de suture méniscale

Examiner les techniques et les indications de la transplantation méniscale

Analyser la prise en charge des déchirures méniscales dégénératives

Examiner les données probantes actuelles sur le traitement chirurgical

Examiner les données probantes actuelles sur le traitement conservateur

Evaluer le syndrome de douleur antérieure du genou

Evaluer les techniques de stabilisation proximale et distale dans l'instabilité rotulienne
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*

*

*

*

Evaluer la plastie du ligament fémoro-patellaire médial dans I'instabilité rotulienne
Ftablir des critéres pour le suivi des complications et des échecs des techniques de
stabilisation rotulienne

Reconnaitre les indications et les directives concernant la rupture de I'appareil extenseur et
les techniques de reconstruction

Evaluer la procédure de transplantation de I'appareil extenseur

Examiner les techniques de reconstruction de la rotule haute et basse

Examiner la technique de remplacement primaire du genou

Examen de 'approche MIS (Minimally Invasive Surgery) dans I'arthroplastie du genou
Comprendre les nouvelles conceptions de Prothése Totale du Genou (PTG)

Appliquer les indications et les techniques chirurgicales en prothese unicompartimentale
Interpréter la gestion des défauts fémoraux et le remplacement de la PTG

Interpréter la gestion des défauts tibiaux et le remplacement de la PTG

Appliquer les indications et techniques chirurgicales dans les protheses de genou
contraintes et semi-contraintes

Appliquer les indications et techniques chirurgicales de la dénervation du genou dans la
PTG douloureuse

Réviser la technique de la plastie en mosaique du genou

Identifier la séquence correcte des étapes a suivre dans l'implantation d'une culture de
chondrocytes dans la pathologie de I'articulation du genou

Evaluer les performances de la microfracture dans la chondropathie du genou

Module 6. Pelvis, hanche et fémur

*

*

*

Reconnaitre et appliquer le traitement approprié aux fractures du bassin et de 'acétabulum
Reconnaitre et appliquer le traitement approprié aux fractures du la hanche

Examiner les dernieres données sur la technique d'arthroscopie de la hanche pour les
fractures de la téte fémorale

Réviser les techniques de mise en place de l'examen des fractures de la hanche chez les
patients ostéoporotiques

Reconnaitre et appliquer le traitement approprié aux fractures diaphysaires du fémur
Reconnaitre et appliquer le traitement approprié dans les fractures périprothétiques
Différencier les approches mini-invasives de l'arthroplastie de la hanche

*

*

*

*

*

*

Examiner la Prothese Totale de la Hanche chez les patients atteints de dysplasie de la hanche
Interpréter les résultats dans les protheses de hanche douloureuses

Vérifier le remplacement de la PTH

Effectuer correctement la séquence des étapes de la conversion de l'arthrodese de la
hanche dans l'arthroplastie

Examiner les techniques de reconstruction dans la luxation de la PTH

Identifier le syndrome du conflit fémoro-acétabulaire

Examiner 'approche antérieure de la hanche avec la technigue mini-invasive dans le conflit
fémoro-acétabulaire

Reconnaitre la pertinence des ostéotomies acétabulaires

Reconnaitre la pertinence des ostéotomies du col du fémur et pertrochantériennes
Examiner les techniques chirurgicales percutanées dans les syndromes de friction
tendineuse autour de la hanche

Identifier une nécrose avasculaire de la téte fémorale (NATF)

Examiner les indications et les techniques des ostéotomies fémorales

Module 7. Colonne vertébrale

*

*

*

Reconnaitre le modele biopsychosocial dans la pathologie musculo-squelettique

Classer et mettre a jour les systemes de mesure des résultats dans la COT

Interpréter correctement les résultats en radiologie interventionnelle en pathologie
musculo-squelettique

Reconnaitre les concepts actuels de la neurophysiologie en chirurgie orthopédique
Confirmer que les informations disponibles sur le traitement de I'hernie discale sont a jour
|dentifier et reconnaitre une myélopathie cervicale

Expliquer les étapes d'une corporectomie cervicale antérieure

Enumérer les étapes de la fixation postérieure avec des vis pédiculaires et des masses latérales
Comparer les différents types de protheses de disque cervical

Classifier les fractures du rachis cervical

Reconnaitre et classer une hernie discale lombaire et une sténose du canal lombaire
Examiner l'acces antérieur au rachis thoracique par thoracoscopie

Evaluer une hernie discale lombaire extraforaminale par un accés paravertébral

Examiner une corporectomie thoracolombaire par un acces postérieur



+ Confirmer l'actualisation des connaissances sur la scoliose

+ Distinguer les ostéotomies de ponte et les arthrodeses dans la maladie de Scheuermann
+ Classifier les altérations sagittales du rachis

+ Reconnaitre les différents grades de spondylolisthésis

+ Réviser les étapes de l'arthrodese lombaire mini-invasive (TLIF)

+ Reconnaitre et classer les différents degrés de dégénérescence discale

Module 8. Epaule et coude

+ Appliquer le traitement percutané des fractures vertébrales thoracolombaires selon les
dernieres recommandations

Distinguer les fractures de la clavicule, de lomoplate et de la téte humérale, et le traitement
approprié dans chaque cas

Différencier les fractures diaphysaires et distales de I'humérus

Décider du traitement approprié pour les fractures de lolécrane, de la téte radiale et des luxations
Caractériser les raideurs post-traumatiques de [épaule et du coude et décider de la marche a suivre
Réviser l'instabilité de I'épaule et son algorithme diagnostique et thérapeutique

Appliquer la stabilisation arthroscopique de la luxation récurrente de I'épaule

Appliquer la radiofréquence monopolaire dans la chirurgie arthroscopique de linstabilité de [épaule
Reconnaitre le syndrome sous-acromial

Appliquer les techniques de reconstruction dans les déchirures massives de la coiffe des rotateurs
Reconnaitre les techniques de ténodese dans I'épaule

Comparer et évaluer les options thérapeutiques des protheses d'épaule

Actualiser les connaissances sur la gestion de I'arthrodese de I'épaule

Décrire les différents types de protheses de coude

+ Analyser les limites et les indications de 'arthroscopie du coude

+ Examiner les nouvelles techniques chirurgicales dans les épicondylites et les épitrochléites
+ Analyser les ostéotomies supracondyliennes dans la correction des déviations axiales

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

Module 9. Main et avant-bras

+ |dentifier les fractures des phalanges et des métacarpiens et choisir le traitement approprié
+ |dentifier les fractures des os scaphoide et carpien et choisir le traitement approprié

+ |dentifier les fractures de I'extrémité distale du radius, et choisir le traitement approprié

+ |dentifier les fractures diaphysaires de I'ulna et du radius, et choisir la prise en charge correcte

*
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Examiner les options thérapeutiques pour les lambeaux de couverture de la main et de lavant-bras
Evaluer le syndrome des loges de l'avant-bras

Réviser et mettre a jour les connaissances sur la maladie de Kienbock

Actualiser les connaissances sur les procédures d'arthrodese du poignet et d'arthrodese
partielle du carpe

Réviser la technique de carpectomie de la rangée proximale du carpe

Distinguer la pseudarthrose du scaphoide

Actualiser les connaissances en pathologie radio-ulnaire distale

Reconnaitre la maladie de Dupuytren et chaisir le traitement en fonction du stade et de la gravité
Réviser la trapézectomie et 'hémitrapézectomie

Décrire les techniques percutanées et échoguidées dans la pathologie synoviale et tendineuse
Réviser le syndrome du canal carpien

Réviser les dernieres données sur la technique d'arthroscopie du poignet

Classifier les instabilités carpiennes

Décrire la pathologie de I'appareil extenseur des doigts

Analyser les transpositions de tendons Analyser la main paralytique

Evaluer la reconstruction du tendon fléchisseur

Module 10. Orthopédie pédiatrique

*

Examiner les indications, les types et les techniques chirurgicales des ostéotomies tibiales
pour les patients pédiatriques

Examiner les indications et les techniques des ostéotomies fémorales pour les patients pédiatriques
Examiner les indications et les techniques chirurgicales des implants du systeme de
calage dans la gonarthrose pour les patients pédiatriques

Examiner les derniéres données probantes sur la prise en charge des déformations des
orteils et des métatarsalgies

Réviser la physiopathologie, la clinique et la gestion de 'ostéomyélite aigué et chronique
pour les patients pédiatriques

Réviser la physiopathologie, la clinique et prise en charge thérapeutique de l'arthrite
septique pour les patients pédiatriques



03
Compeétences

Apres avoir passe les évaluations du Mastere Spécialisé en Actualisation en
Chirurgie Orthopédique et Traumatologie, le médecin aura acquis les compétences
professionnelles nécessaires a une pratique médicale de qualité et actualisée sur la
base des dernieres preuves scientifiques.

\J‘l’?'
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@ @ Grace a ce programme, Vous Serez

capable de maitriser les nouvelles
procédures diagnostiques et
thérapeutiques face au patient atteint
d’'une pathologie ostéo-articulaire”
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*

*

*

*

Compétences générales

Posséder et comprendre les connaissances qui fournissent une base ou une occasion
d'étre original dans le développement et/ou l'application d'idées, souvent dans un contexte
de recherche

Savoir appliquer les connaissances acquises et leur capacité de résolution de problemes
, dans des environnements nouveaux ou peu connus , dans des contextes plus larges (ou
multidisciplinaires) liés a leur domaine d'étude

Intégrer les connaissances et gérer la complexité de la formulation de jugements sur la
base d'informations incompletes ou limitées, y compris les réflexions sur les responsabilités
sociales et éthiques associées a I'application de leurs connaissances et jugements

Savoir communiquer des conclusions ainsi que les connaissances et le raisonnement qui
les sous-tendent, a des publics de spécialistes et de non-spécialistes, de maniére claire et
sans ambiguité

Acquérir, les compétences d'apprentissage qui leur permettront de poursuivre leurs
études de maniéere largement , autodirigée ou autonome

Développer la profession dans le respect des autres professionnels de la santé, en
acquérant les compétences nécessaires pour travailler en équipe

Reconnaitre la nécessité de maintenir et d'actualiser les compétences professionnelles, en
mettant accent sur l'apprentissage autonome et continu de nouvelles connaissances

Développer la capacité d'analyse critique et de recherche dans le domaine de leur
profession
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Compétences spécifiques

Appliquer les criteres de la Médecine fondée sur des Données Probantes pour le choix du
traitement dans le cadre de la COT

Actualiser les connaissances sur la prophylaxie antibiotique dans les COT
Distinguer les différentes applications des cultures cellulaires en orthopédie et en traumatologie

Interpréter les preuves cliniques sur le plasma riche en plaquettes dans la pathologie des
tendons et des articulations

Reconnaitre le modele biopsychosocial dans la pathologie musculo-squelettique
Classer et mettre a jour les systemes de mesure des résultats dans la COT

Interpréter correctement les résultats en radiologie interventionnelle en pathologie
musculo-squelettique

Reconnaitre les concepts actuels de la neurophysiologie en chirurgie orthopédique
Confirmer que les informations disponibles sur le traitement de I'hernie discale sont a jour
Identifier et reconnaitre une myélopathie cervicale

Expliquer les étapes de la fixation postérieure avec des vis pédiculaires et des masses
latérales

Comparer les différents types de protheses de disque cervical et classer les fractures du
rachis cervical

Reconnaitre et classer une hernie discale lombaire et une sténose du canal lombaire

Examiner l'acces antérieur du rachis thoracique par thoracoscopie et évaluer la hernie
discale lombaire extraforaminale par un acces paravertébral

Examiner une corporectomie thoracolombaire par un acces postérieur

Indiquer les différences entre les ostéotomies de Ponte et les arthrodeses dans la maladie
de Scheuermann, et classer les altérations sagittales du rachis
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*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

*

Reconnaitre les différents grades de spondylolisthésis

Décrire les étapes de l'arthrodese lombaire mini-invasive (TLIF) et la gestion des tumeurs
Classer les différents degrés de dégénérescence discale

Appliquer le traitement percutané des fractures vertébrales thoraco-lombaires

Distinguer les fractures de la clavicule, de 'omoplate et de la téte humérale, et appliquer le
traitement approprié dans chaque cas

Différencier les fractures diaphysaires et distales de I'humérus

Sélectionner le traitement approprié pour les fractures de l'olécrane, de la téte radiale et
des luxations

Décrire la gestion de l'instabilité de I'épaule et son algorithme diagnostique et thérapeutique

Expliquer les applications de la stabilisation arthroscopique de la luxation récurrente

de I'épaule et de la radiofréquence monopolaire dans la chirurgie arthroscopique de
linstabilité de I'épaule

Appliquer les techniques de reconstruction dans les déchirures massives de la coiffe des
rotateurs

Définir les options thérapeutiques de la prothése de I'épaule et les différents types de
prothese du coude

Analyser les limites et les indications de I'arthroscopie du coude
Examiner les nouvelles techniques chirurgicales dans les épicondylites et les épitrochléites
Analyser les ostéotomies supracondyliennes dans la correction des déviations axiales

Identifier les fractures des phalanges et des métacarpiens, les fractures des os
scaphoides et carpiens et appliquer le traitement approprié

Identifier les fractures de I'extrémité distale du radius et les fractures diaphysaires de I'ulna
et du radius

Indiquer les options thérapeutiques des lambeaux de couverture de la main et de I'avant-bras
Décrire les procédures d'arthrodese du poignet et d'arthrodése partielle du carpe
Distinguer la pseudarthrose du scaphoide

Caractériser la maladie de Dupuytren et choisir le traitement en fonction du stade et de la
gravité




*

*

*

*

*

*

*

*

-

*

*

-

*

-

*

*

*

*

*

*

.

*

*

Décrire les techniques percutanées et échoguidées dans la pathologie synoviale et tendineuse
Définir le syndrome du canal carpien

Classifier les instabilités carpiennes

Décrire la pathologie de I'appareil extenseur des doigts

Appliquer le traitement approprié aux tendinites, ténosynovites, kystes tendineux et
tumeurs tendineuses

Appliquer le traitement approprié aux fractures du bassin et de I'acétabulum et aux
fractures de la hanche

Analyser les techniques de mise en place des fractures de la hanche chez les patients
ostéoporotiques

Appliquer le traitement approprié dans les fractures diaphysaires du fémur et les fractures
périprothétiques

Décrire les approches mini-invasives de l'arthroplastie de la hanche

Interpréter les résultats dans les protheses de hanche douloureuses

Vérifier le remplacement de la PTH

Effectuer correctement la séquence des étapes de la conversion de l'arthrodése de la
hanche dans l'arthroplastie

Identifier le syndrome du conflit fémoro-acétabulaire

Décrire les techniques chirurgicales percutanées dans les syndromes de friction
tendineuse autour de la hanche

Identifier une nécrose avasculaire de la téte fémorale (NATF)

Analyser la prise en charge des déchirures méniscales dégénératives

Evaluer le syndrome de douleur antérieure du genou

Fvaluer les techniques de stabilisation proximale et distale dans I'instabilité rotulienne
Fvaluer la plastie du ligament fémoro-patellaire médial dans I'instabilité rotulienne
Surveiller les complications et les échecs des techniques de stabilisation rotulienne
Geérer la rupture de I'appareil extenseur et les techniques de reconstruction

Evaluer la procédure de transplantation de I'appareil extenseur

Examen de 'approche MIS (Minimally Invasive Surgery) dans l'arthroplastie du genou

*

*

*

*
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Appliquer les indications et les techniques chirurgicales en prothese unicompartimentale
Interpréter la gestion des défauts fémoraux et le remplacement de la PTG
Interpréter la gestion des défauts tibiaux et le remplacement de la PTG

Appliguer les indications et techniques chirurgicales dans les protheses de genou
contraintes et semi-contraintes

Appliquer les indications et techniques chirurgicales de la dénervation du genou dans la
PTG douloureuse

Identifier la séquence correcte des étapes a suivre dans l'implantation d'une culture de
chondrocytes dans la pathologie de I'articulation du genou

Evaluer les performances de la microfracture dans la chondropathie du genou

Indiquer les indications, les types et les techniques chirurgicales des ostéotomies tibiales
et des ostéotomies fémorales

Examiner les indications et les techniques chirurgicales des implants du systeme de
calage dans la gonarthrose

Identifier les tumeurs des os et des tissus mous et leur prise en charge correcte

Classifier les degrés des lésions du pied diabétique et le traitement correct dans chaque cas
Expliquer les raisons de l'instabilité de la cheville et décider du traitement adéquat
Distinguer et classer les Iésions ligamentaires

Examiner les techniques de reconstruction

Interpréter les aspects essentiels des tumeurs

Effectuer un diagnostic correct par imagerie des tumeurs de I'appareil locomoteur
Effectuer un diagnostic différentiel des tumeurs bénignes et potentiellement agressives
Distinguer dans quels cas I'ablation par radiofréquence doit étre utilisée

Identifier les tumeurs malignes d'origine osseuse et cartilagineuse

Adapter a chaque patient les bases du traitement chirurgical des tumeurs de l'appareil
locomoteur

Adapter la base du diagnostic des infections de I'appareil locomoteur a chaque patient
Identifier les spondylodiscites et les infections vertébrales
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La création de ce matériel a été réalisée par une équipe de professionnels de référence,
dans le domaine de la chirurgie et de la traumatologie, qui exercent leur activité
professionnelle dans les principaux hopitaux d'Espagne. Transférer dans le programme
I'expérience qu'ils ont acquise dans leur travail tout au long de leur carriere.
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~ Decouvrez les derniéres avancees en matiere
de chirurgie orthopédique et traumatologie
aupres de professionnels de référence”



tecn 22|Direction de la Formation

Directeur invité international

Le Docteur Michael Gardner est une figure internationale de premier plan dans le domaine de la
Traumatologie Orthopédique, avec un parcours exceptionnel a la fois dans la pratique clinique et
dans la recherche. Il est reconnu pour son expertise dans le traitement des fractures des extrémités
supérieures et inférieures, ainsi que du Bassin, et dans la gestion des Pseudarthroses et des

Malunions.

Il a notamment cofondé et dirigé la Clinique Nationale de la Scoliose, un centre qui s'appuie sur
I'Intelligence Artificielle et la Télésanté pour transformer la maniere dont la Scoliose est détectée

et prise en charge. En outre, il a travaillé comme chirurgien Orthopédique Traumatologique a
I'Université de Washington et, depuis qu'il a rejoint le personnel de I'Université de Stanford, il a
occupé des roles clés en tant que Chef du Service Orthopédique Traumatologique et Vice-président

du Département de Chirurgie Orthopédique.

Il a également été reconnu au niveau international pour ses recherches innovantes et son leadership
dans le développement de techniques chirurgicales avancées. Il a ainsi breveté des Systemes

et Méthodes de Détection des Anomalies Musculo-Squelettiques et des Fractures, des Implants
Stabilisateurs Osseux et des Méthodes de Mise en Place a travers les Articulations, ainsi que des

Greffes pour la Réparation des Défauts Osseux Segmentaires.

Il a également été invité a participer a de nombreuses activités nationales et internationales et
a joué un réle important dans diverses organisations, telles que 'Association de Traumatologie
Orthopédique. En outre, il a regu de nombreux prix et reconnaissances pour I'excellence de

ses recherches et de ses services & la communauté médicale. A cet égard, son programme de
recherche a été reconnu pour son approche efficace et productive, avec plus de 100 articles

scientifiques publiés, 38 chapitres de livres et la publication de 5 manuels.
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Dr. Gardner, Michael J.

+ Chef du Service de Traumatologie Orthopédique & 'Université de Stanford, Palo Alto, Etats-Unis

» Cofondateur et Directeur Général de la Clinique Nationale de la Scoliose
* Médecin en Traumatologie Orthopédique
+ Vice-président du Département de Chirurgie Orthopédique de I'Université de Stanford
* Chef du Service de Traumatologie Orthopédique de I'Université de Stanford
+ Directeur du Programme de Recherche en Traumatologie Orthopédique a I'Université de Stanford
+ Chirurgien en Traumatologie Orthopédique a I'Université de Washington
» Docteur en Médecine de I'Université de Drexel
+ Licence en Chimie au Williams College
* Membre de:
+ Association de Traumatologie Orthopédique
¢ AO Trauma
+ Association Orthopédique Américaine
+ Fondation de Traumatologie Orthopédique

Grace a TECH Euromed University,
Vous pourrez apprendre avec les
meilleurs professionnels du monde

+ Société de Recherche Orthopédique
* Association Orthopédigue de I'Ouest
+ Association Orthopédique de Californie

N
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Direction

Dr Doménech Fernandez, Julio

Diplémé en Médecine a I'Université de Navarre

Docteur en Médecine de I'Université de Valence

Spécialiste en Chirurgie Orthopédique et Traumatologie a I'Hopital Ramon y Cajal de Madrid

Professeur a la Faculté de Médecine de I'Université Cardenal Herrera CEU de Valence

Master en Gestion Sanitaire a I'Université de Valence

Chef de Service de I'Hopital Arnau de Vilanova de Valence et I'Hopital de Liria

Prix “Pro Academia” de la Société Européenne de RMN

Prix “Best Paper Award of Spine Society of Europe’ par

Prix de la Société Espagnole de la Colonne Vertebrale (GEER)

Chercheur principal dans divers projets de recherche, avec un financement compétitif des Organismes Publiques

Professeurs
Dr Navarrete Faubel, Enrique Dr Sanchis Alfonso, Vicente
+ Spécialiste en Chirurgie Orthopédique et Traumatologie, Hopital Universitaire et + Spécialiste en Chirurgie Orthopédique et Traumatologie, Hopital Arnau de Vilanova,
Polytechnique La Fe, Valencia Valence
Dr Baeza Oliete, José Dr Silvestre Mufoz, Antonio

+ Spécialiste en Chirurgie Orthopédique et en Traumatologie
+ Chef Clinique ou de Section a 'Hopital Clinique de Valence

+ Spécialiste en Chirurgie Orthopédique et en Traumatologie
+ Unité septique, Hopital Universitaire et Politécnique La Fe, Valence

Dr Martin Benlloch, Juan Antonio

Dr Amaya Valero, José Vicente + Spécialiste en Chirurgie Orthopédique et en Traumatologie

+ Spécialiste en Chirurgie Orthopédique et Traumatologie, Hopital Universitaire et

. . + Chef de I'Unité de Chirurgie de la Colonne de I'Hopital Doctor Peset, Valence
Polytechnique La Fe, Valencia
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Dr Darder Prats, Antonio
+ Spécialiste en Chirurgie Orthopédique et Traumatologie, Hopital Nisa 9 de Octubre,

Valence

Dr Gil Santos, Luis
+ Chef de Département +D+i, Hopital Intermutual de Levante, Valence

Dr Doménech Fernandez, Pedro
+ Spécialiste en Chirurgie Orthopédique et Traumatologie, Hopital Général Universitaire
d'Alicante

M. Baixauli Garcia, Francisco
+ Chef de Service de COT a I'HOpital Universitaire et Polytechnique de La Fe, Valence

M. Cabanes Soriano, Francisco
+ Chef du Service de COT de I'Hopital de Lliria, Valence

M. Calvo Crespo, Emilio
+ Chef du Service de COT de I'Hépital Fundacién Jiménez Diaz, Madrid

M. Guillén Garcia, Pedro
+ Chef du Service de COT, Clinique Cemtro, Madrid

M. Hevia Sierra, Eduardo
+ Chef du Service de COT, Hopital La Fraternidad, Madrid

M. Knorr, Jorge
+ Chef du Service de COT, Hopital Sant Joan de Déu, Barcelone

M. Mesado Solernou, Cristébal
+ Chef du Service de COT, Hopital Général de Castellon, Castello
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M. Soler Romagosa, Francesc
+ Chef du Service de COT, EGARSAT

M. Valverde Mordt, Carlos
+ Chef du Service de COT a la retraite, Hopital Arnau de Vilanova, Valence

M. Vaquero Martin, Javier
+ Chef du Service de COT, Hopital Gregorio Marafion, Madrid

M. Segura Llopis, Francisco
+ Chef de Service de COT a I'Hopital Clinique Universitaire de Valence

M. Burgos Flores, Jesus
+ Chef de Section de COT, Hopital Universitaire Ramon y Cajal, Madrid

Dr. Chaques Asensi, Francisco
+ Chef de Section de COT, Hopital FREMAR, Seville

M. Diaz Ulloa, Maximo Alberto
+ Chef de Section de COT, Complexe Hospitalier Universitaire de Santiago de Compostela,
La Corogne

M. Hernandez Ferrando, Lorenzo
+ Chef de Section de COT, Hanche et Bassin, Hopital Général Universitaire de Valence

M. Maruenda Paulino, José Ignacio
+ Chef de Section de COT a I'Hopital Clinique Universitaire de Valence

M. Monllau Garcia, Joan Carles
+ Chef de Section de COT, Hopital del Mar, Barcelone

M.

*

M.

*

M.

*

M.

*

M.

*

Ordoiio Dominguez, Juan Fermin
Chef de Section, Service de Neurophysiologie Clinique, Hopital Arnau de Vilanova, Valence

Vicent Carsi, Vicente
Chef de Section de COT a I'Hopital Universitaire et Polytechnique de La Fe, Valence

Vila Rico, Jesus Enrique
Chef de Section de COT a I'Hopital Universitaire 12 de Octubre de Madrid

Alvarez Galovich, Luis
Chef de I'Unité de Pathologie de la Colonne, Hopital Universitaire Fundacion Jiménez Diaz
et Hopital Général de Villalba

Aracil Silvestre, José
Chef de I'Unité de Membres Inférieurs a 'HOpital Universitaire et Polytechnique de La Fe,
Valence

. Cuadros Romero, Miguel

Chef de I'Unité de Membres Supérieurs et Microchirurgie, a la retraite, a 'HOpital Virgencia
de la Victoria, Malaga

. Delgado Serrano, Pedro J.

Chef de I'Unité de Chirurgie de la Main et du Membre Supérieur a I'Hopital Universitaire HM
Monteprincipe, Madrid

. Espejo Baena, Alejandro

Chef de I'Unité d'Arthroscopie, Hopital Virgen de la Victoria et Hopital Vitas Parque San
Antonio, Malaga

. Gallart Castany, Xavier

Chef de I'Unité de la Hanche, Hopital Clinique de Barcelone



Mme Guillén Vicente, Isabel
+ Chef de 'Unité du Cartilage, Clinique Cemtro

M. Lépez-Alcorocho Sanchez, Juan Manuel
+ Chef de I'Unité de Recherche Clinique Cemtro-Amplicel

D. Soldado Carrera, Francisco
+ Chef de I'Unité du Membre Supérieur, Hopital Sant Joan de Déu

M. Torner Rubies, Ferran
+ Chef de I'Unité des Tumeurs Musculo-squelettiques, Hopital Sant Joan de Déu

M. Ullot Font, Rosendo
+ Coordinateur de COT, Hopital Sant Joan de Déu, Barcelone

Dr Aguilella Fernandez, Luis
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Unité de Chirurgie de la Main et de I'Extrémité

Supérieur, Hopital Universitaire La Ribera, Madrid

Dr Aguirre Garcia, Rafael

+ Médecin Adjoint du Service de COT, Unité du Rachis, Hopital Universitaire Doctor Peset,

Valence

Dr Alonso Benavente, Antonio
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital Arnau de Vilanova, Valence

Dr Alvarez Llanos, Alejandro
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital Arnau de Vilanova, Valence

Dr Angulo Sanchez, Manuel Angel
+ Médecin Adjoint au Service de COT a I'Hopital Universitaire et Polytechnique de La Fe,
Valence
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Dr Arnau Massanet, Rosana
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital Clinique Valence

Dr Aroca Navarro, José Enrique
+ Médecin Adjoint au Service de COT a I'Hopital Universitaire La Fe, Valence

Dr Bas Hermida, Paloma
+ Médecin Adjoint au Service de COT a I'Hopital Universitaire et Polytechnique de La Fe,
Valence

Dr Blanco Baiges, Eduardo
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital Arnau de Vilanova, Saragosse

Dr Canete San Pastor, Pablo
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital de Manises, Valence

Dr Carratala Baixauli, Vicente
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Union de Mutuas y Quirén Salud, Valence

Dr Climent Peris, Vicente
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital de Manises, Xativa

Dr Collado Gastalver, Diego
+ Médecin Adjoint au Service de COT, Hopital Sant Joan de Déu, Barcelone

Dr Compte Verdaguer, Antonio
+ Médecin Adjoint au Service de COT, Hopital Sant Joan de Déu, Barcelone

Dr Corella Montoya, Fernando
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Unité Chirurgie de la Main, Hopital Universitaire Infanta
Leonor, Madrid
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Dr Diaz Fernandez, Rodrigo
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital de Manises, Valence

Dr Duart Clemente, Javier Melchor
+ Médecin Adjoint du Service de Neurochirurgie, Unité de la Colonne, Fundacién Jiménez
Diaz, Madrid

Dr Ezzedine, Aida
+ Médecin Spécialiste en Réhabilitation et Médecine Physique, Hopital Marina Alta, Denia,
Alicante

Dr Fahandezh-Saddi Diaz, Homid
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Unité de Chirurgie de Main et du Membre Supérieur,
Hopital Universitaire Fundacion de Alcorcon, Madrid

Dr Fuertes Lanzuela, Manuel
+ Médecin Adjoint au Service de COT a I'Hopital La Fe, Valence

Dr Garcia Ramiro, Sebastian
+ Consultant senior de COT, Hopital Clinique, Barcelone

Dr Garreta Catal3, lago
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital de Bellvitge, Barcelone

Dr Garzén Marquez, Francisco Miguel
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Unité de Pathologie de la Colonne de 'Hopital
Fundacion Jiménez Diaz, Madrid

Dr Gastaldi Rodrigo, Pablo
+ Médecin Adjoint au Service de COT, Clinique Gastaldi, Hospital 9 d'Octubre, Valence

Dr Gelber Ghertner, Pablo E.
+ Médecin Adjoint au Service de COT, Hopital Universitaire Sant Pau La Sta Creu, Barcelone

Dr Gonzalez Canas, Lluis
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital de Bellvitge, Barcelone

Dr Herrero Mediavilla, Daniel
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital de Lliria, Valence

Dr Juando Amores, Carlos
+ Médecin Adjoint au Service de COT a I'Hopital Universitaire de Valence

Dr Leal Blanquet, Joan
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Parc de Salut Mar, Barcelone

M. Leyes Vence, Manuel
+ Consultant de Chirurgie Othopédique, Clinique Cemtro, Madrid

Dr Llombart Blanco, Rafael
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital Arnau de Vilanova, Valence

M. Maculé Beneyto, Francisco
+ Consultant senior, Hopital Clinique, Barcelone

Dr Martinez Giménez, Enrique
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Clinique Vistahermosa, Alicante

Dr Matas Diaz, Jose Antonio
+ Médecin Adjoint au Service de COT, Hopital Gregorio Marafion, Madrid

Dr Mayordomo Aranda, Empar
+ Médecin Spécialiste en Anatomie Pathologique, Hopital la Fe, Valence



Dr Montesinos Berry, Erik
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital de Lausanne, Suisse

Dr Mut Oltra, Tom4as
+ Médecin Adjoint au Service de COT a I'Hopital Universitaire et Polytechnique de La Fe,
Valence

Dr Ortego Sanz, Javier
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital de Lliria, Valence

Dr Pifiera Parrilla, Angel Ramén
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Pathologie de la Colonne de I'Hopital Fundacion
Jiménez Diaz, Madrid

Dr Pérez Aznar, Adolfo
+ Médecin Adjoint au Service de COT a I'Hopital Général de Valence

Dr Pérez Garcia, Alberto
+ Médecin Spécialiste en Chirurgie Plastique et Réparation, Hopital Universitaire et
Polytechnique La Fe, Valence

M. Popescu, Dragos
+ Consultant senior, Hopital Clinique, Barcelone

Dr Redin Huarte, Juan Miguel
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital Arnau de Vilanova et Hopital de Liria, Valence

Dr Sanchez Gonzélez, Maria
+ Médecin Adjoint au Service de COT a I'Hopital Universitaire et Polytechnique de La Fe,
Valence
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Dr Sanchez Mariscal, Felisa
+ Médecin Adjoint au Service de COT a I'Hopital Universitaire de Getafe (Madrid)

Dr Sangiiesa Nebot, Maria José
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Hopital Arnau de Vilanova, Valence

Dr Sanz Aguilera, Sylvia
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Unité de la Colonne de I'Hopital Fundacion Jiménez
Diaz, Madrid

Dr Sanz Ruiz, Pablo
+ Médecin Adjoint au Service de COT, Hopital Gregorio Marafién, Madrid

Dr Schmitt, Julia
+ Médecin Spécialiste en Réhabilitation et Médecine Physique, Hopital Arnau de Vilanova,
Valence

Dr Terol Alcaide, Pablo José
+ Médecin Adjoint au Service de COT a I'Hopital Clinique Universitaire de Valence

Dr Valero Garcia, Adolfo
+ Médecin Spécialiste en Anatomie Pathologique, Hopital Lluis Alcanyis, Xativa

Dr Villanueva Martinez, Manuel
+ Médecin Adjoint au Service de COT, Hopital Gregorio Marafion, Madrid

Dr Sanchez Zarzuela, Victor Manuel
+ Médecin Adjoint du Service de COT, Unité des Tumeurs, Hopital Genéral de Valence
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Structure et contenu

La structure du syllabus a été congue par une équipe de professionnels conscients
des implications de la formation médicale dans I'approche des patients atteints de
pathologie ostéoarticulaire, conscients de I'actualité de la formation et engagés dans un
enseignement de qualité grace aux nouvelles technologies éducatives.
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Ce Mastere Specialisé en Actualisation en
Chirurgie Orthopédique et Traumatologie
contient le programme scientifique le
plus complet et le plus actuel du marché”
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Module 1. Généralités

1.1. Médecine fondée sur des données probantes pour le choix du traitement dans le
cadre de la COT

1.2, Banquedos

1.3.  Actualisation sur la prophylaxie antibiotique en COT

1.4.  Thromboprophylaxie en COT

1.5, Actualisation des connaissances sur les politiques d'épargne sanguine en COT
1.6.  Applications de la culture cellulaire en orthopédie et traumatologie

1.7.  Utilisation des BMP en orthopédie et en traumatologie

1.8.  Preuves cliniques sur le plasma riche en plaquettes dans la pathologie des tendons et
des articulations

1.9. Actualisation dans la prise en charge du patient polytraumatisé
1.10. Modele biopsychosocial dans la pathologie musculo-squelettique
1.11. Actualisation des mesures des résultats en COT

1.12. Radiologie interventionnelle en pathologie musculo-squelettique
1.13. Concepts actuels de la neurophysiologie en chirurgie orthopédique

Module 2. Pied et cheville

2.1, Hallux valgus y Hallux rigidus

2.2.  Déformations des orteils et métatarsalgies

2.3.  Chirurgie MIS de l'avant-pied

2.4, Mise a jour sur le pied plat de I'adulte

2.5 Mise ajour sur le pied creux

2.6. Arthrodeése et arthroplastie de la cheville

2.7. Instabilité de la cheville

2.8.  Lésions ostéochondrales

2.9, Fracture complexe du pilon tibial

2.10. Fractures et luxations du calcanéum et de l'astragale
2.11. Fractures et luxations du médio-pied et de l'avant-pied




Module 3. Infections

3.1

3.2.
3.3.
3.4.
3.5.
3.6.
3.7.

Module 4. Tumeurs de l'appareil locomoteur

4.1.
4.2.
43.
4.4.
4.5.
4.6.
4.7.

Bases du diagnostic de l'infection de I'articulation périprothétique et des infections
du matériel d'ostéosynthese

Etat actuel du traitement des infections des PTH et PTG

Ostéomyélite aigué et chronique

Arthrite septique

Spondylodiscite et infections vertébrales

Gestion antibiotique du patient souffrant d'une infection ostéo-articulaire
Techniques de recouvrement de la peau

Généralités

Diagnostic morphologique des tumeurs

Tumeurs bénignes et potentiellement agressives

Tumeurs malignes d'origine osseuse et cartilagineuse

Lésions a cellules rondes

Bases du traitement chirurgical des tumeurs de l'appareil locomoteur
Approche diagnostique et thérapeutique pour les métastases locomoteur

Module 5. Genou

5.1.

Pathologie méniscale

5.1.1.  Suture méniscale

51.2.  Transplantation méniscale

Pathologie des ligaments

5.2.1.  Chirurgie du ligament croisé antérieur (LCA)

5.2.2.  Chirurgie du ligament croisé postérieur (LCP) et du complexe postero-
latéral (CPL)

52.3.  Nouvelles perspectives de la chirurgie du LCA

Pathologie fémoro-patellaire

5.3.1.  Douleur antérieure du genou

532. Instabhilité rotulienne

5.3.3. Prothése fémoro-patellaire et ostéotomies de la tubérosité tibiale

5.4.
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Pathologie dégénérative

54.1. Ostéotomies naviguées dans la région du genou

54.2. Prothése unicompartimentale fémoro-tibiale

54.3. Défauts osseux dans la chirurgie de révision

54.4. Nouvelles perspectives de la chirurgie de prothése de genou

Module 6. Pelvis, hanche et fémur

6.1.

6.2.

Traumatologie

6.1.1.  Fractures du pelvis et de 'acétabulum. Techniques de reconstruction
ouverte et traitement percutané des fractures de I'anneau pelvien

6.1.2.  Fracture de la hanche. Criteres actuels de sélection des implants. Plaque
a clous coulissante percutanée dans les fractures pertrochantériennes.
Techniques de mise en place des fractures de la hanche chez les patients
ostéoporotiques

Orthopédie

6.2.1.  Couples de frottement dans les PTH. Concepts actuels et criteres de
sélection des implants

6.2.2.  PTH avec tige courte et prothese overlay

6.2.3.  Fractures périprothétiques, techniques de sauvetage

6.2.4.  Approches mini-invasives de l'arthroplastie de la hanche

6.2.5. PTH chez les patients atteints de dysplasie de la hanche

6.2.6.  Prothese de hanche douloureuse. Algorithme diagnostique et thérapeutique

6.2.7.  Remplacement de PTH: gestion des défauts de la cupule et du fémur

6.2.8.  Conversion d'une arthrodese de la hanche en arthroplastie

6.2.9.  Syndrome du conflit fémoro-acétabulaire. Arthroscopie de la hanche

Module 7. Colonne vertébrale

7.1

7.2.
7.3.
7.4.
7.5.

7.6.
7.7.

Hernie et dégénérescence discale cervicale. Microdiscectomie cervicale antérieure
et postérieure. Techniques de libération - Arthrodese antérieur et postérieur

La discopathie dégénérative. Prothése de disque cervicale et lombaire
Fractures du rachis cervical. Techniques de reconstruction et d'ostéosynthése
Fractures ostéoporotiques. Vertébroplastie et cyphoplastie

Hernie discale lombaire et sténose du canal lombaire. Techniques de libération
endoscopiques et mini-invasives

Scoliose Mise a jour des techniques chirurgicales
Maladie de Scheuermann. Indications et techniques de correction
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7.8.

7.9.
7.10.
771

Altération de I'équilibre sagittal du rachis. Ostéotomie de soustraction pédiculaire,
Smith Pedersen, Burgos et Ponte

Spondylolisthésis Concepts actuels en matiere d'indications et de traitement
Mise a jour sur la gestion des tumeurs vertébrales

Fractures vertébrales thoraco-lombaires. Techniques de reconstruction et
d'ostéosynthese

Module 8. Epaule et coude

8.1.

8.2.

8.3.

Traumatologie

8.1.1.  Principes fondamentaux du traitement des fractures de l'omoplate.
Traitement conservateur ou chirurgical. Preuves scientifiques

8.1.2.  Fractures de I'humérus proximal en 3 et 4 fragments. Réduction
chirurgicale ou arthroplastie

Chirurgie orthopédique de I'épaule

8.2.1.  Stabilisation arthroscopique de la luxation récurrente de I'épaule
8.2.2. Instabilité de I'épaule. Algorithme diagnostique et thérapeutique
8.2.3.  Libération arthroscopique du nerf sous-scapulaire

8.2.4. Pathologie bicipitale et lésions SLAP

8.2.5.  Concepts critiques dans la réparation des déchirures de la coiffe des
rotateurs. Biologique vs. Biomécanique

8.2.6. Déchirures massives de la coiffe des rotateurs. Indications et limites des
protheses inversées

8.2.7.  Arthrose gléno-humérale

Chirurgie orthopédique du coude

8.3.1.  Arthroscopie du coude. Indications et limites

8.3.2.  Epicondylite et épitrochléite. Nouvelles techniques chirurgicales
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Module 9. Main et avant-bras

9.1.  Traumatologie

- 9.1.1.  Fractures des phalanges et des métacarpiens
M. 9.1.2.  Fractures du scaphoide et du carpe
— _ d 9.1.3.  Fractures de l'extrémite distale du radius

1 9.1.4. Pathologie traumatique du nerf périphérique

_:_”—3 _ ; 9.1.5.  Blessures complexes de la main: la main catastrophique
_—— ; 2. Chirurgie orthopédique de la main

9.2.1. Arthrodése du poignet et arthrodese partielle du carpe. Carpectomie de la

—_—— b rangée proximale du carpe
9.2.2.  Maladie de Dupuytren, rhizarthrose, techniques chirurgicales
9.2.3.  Syndromes nerveux compressifs du membre supérieur
. " 9.2.4.  Arthroscopie du poignet
; o {,ﬁ'—" 3. Chirurgie du tendon
o o 9.3.1.  Pathologie de I'appareil extenseur des doigts. Déformation en boutonniere,
h en col de cygne, orteil en marteau. Reconstruction des tendons extenseurs
9.3.2.  Transpositions de tendons. Analyser la main paralytique
- [
‘ﬁ' g i { 10.1. Techniques arthroscopiques chez l'enfant
b 10.2. Tumeurs musculo-squelettiques chez I'enfant
10.3. Pied bot et pathologie congénitale du pied
10.4. Spondylolisthésis dans I'enfance
10.5. Chirurgie de la paralysie infantile
i # 10.6. Scoliose précoce
LY
e : — -,‘ | ﬂ:
: Une expérience éducative

unique, clé et décisive pour
stimuler votre développement
professionnel et faire le saut”
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Methodologie d'etude

TECH Euromed University est la premiere au monde a combiner la méthodologie des
case studies avec Relearning, un systeme d'apprentissage 100% en ligne basé sur la
répétition guidée.

Cette stratégie d’enseignement innovante est congue pour offrir aux professionnels
la possibilité d'actualiser leurs connaissances et de développer leurs compétences
de maniere intensive et rigoureuse. Un modéle d'apprentissage qui place I'étudiant
au centre du processus académique et lui donne le réle principal, en s'adaptant a

ses besoins et en laissant de coté les méthodologies plus conventionnelles.
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TECH Euromed University vous prépare
a relever de nouveaux défis dans des
environnements incertains et a reussir
votre carriere”
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L'étudiant: la priorité de tous les programmes de
TECH Euromed University

Dans la méthodologie d'étude de TECH Euromed University, '€tudiant est le
protagoniste absolu.

Les outils pédagogiques de chaque programme ont été sélectionnés en tenant compte
des exigences de temps, de disponibilité et de rigueur academique que demandent les
étudiants d'aujourd'hui et les emplois les plus compétitifs du marché.

Avec le modele éducatif asynchrone de TECH Euromed University, c'est I'étudiant qui
choisit le temps qu'il consacre a I'étude, la maniére dont il décide d'établir ses routines
et tout cela dans le confort de I'appareil électronique de son choix. L'étudiant n'a pas
besoin d'assister a des cours en direct, auxquels il ne peut souvent pas assister. Les
activités d'apprentissage se dérouleront a votre convenance. Vous pouvez toujours
décider quand et ou étudier.

A TECH Euromed University, vous n‘aurez
PAS de cours en direct (auxquelles vous ne
pourrez jamais assister)”
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Les programmes d'études les plus complets au niveau international

TECH Euromed University se caractérise par l'offre des itinéraires académiques les
plus complets dans I'environnement universitaire. Cette exhaustivité est obtenue grace
a la création de programmes d'études qui couvrent non seulement les connaissances
essentielles, mais aussi les dernieres innovations dans chague domaine.

Grace a une mise a jour constante, ces programmes permettent aux étudiants de
suivre les évolutions du marché et d'acquérir les compétences les plus appréciées
par les employeurs. Ainsi, les diplémés de TECH Euromed University regoivent une
préparation compléte qui leur donne un avantage concurrentiel significatif pour
progresser dans leur carriere.

De plus, ils peuvent le faire a partir de nimporte quel appareil, PC, tablette ou smartphone.

Le modele de TECH Euromed
University est asynchrone, de sorte
que vous pouvez etudier sur votre PC,
votre tablette ou votre smartphone
ou vous voulez, quand vous voulez et
aussi longtemps que vous le voulez”
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Case studies ou Méthode des cas

La méthode des cas est le systeme d'apprentissage le plus utilisé par les
meilleures écoles de commerce du monde. Développée en 1912 pour que

les étudiants en Droit n'apprennent pas seulement le droit sur la base d'un
contenu théorique, sa fonction était également de leur présenter des situations
réelles et complexes. De cette maniere, ils pouvaient prendre des décisions en
connaissance de cause et porter des jugements de valeur sur la maniére de
les résoudre. Elle a été établie comme méthode d'enseignement standard a
Harvard en 1924.

Avec ce modele d'enseignement, ce sont les étudiants eux-mémes qui
construisent leurs compétences professionnelles grace a des stratégies telles
que Learning by doing ou le Design Thinking, utilisées par d'autres institutions
renommeées telles que Yale ou Stanford.

Cette méthode orientée vers l'action sera appliquée tout au long du parcours
académique de I'étudiant avec TECH Euromed University. Vous serez ainsi
confronté a de multiples situations de la vie réelle et devrez intégrer des
connaissances, faire des recherches, argumenter et défendre vos idées et
vos décisions. Il s'agissait de répondre a la question de savoir comment

ils agiraient lorsqu'ils seraient confrontés a des événements spécifiques
complexes dans le cadre de leur travail quotidien.




Méthode Relearning

A TECH Euromed University, les case studies sont complétées par la
meilleure méthode d'enseignement 100% en ligne: le Relearning.

Cette méthode s'écarte des techniques d'enseignement traditionnelles
pour placer I'apprenant au centre de I'¢quation, en lui fournissant le
meilleur contenu sous différents formats. De cette fagon, il est en
mesure de revoir et de répéter les concepts clés de chaque matiere et
d'apprendre a les appliquer dans un environnement réel.

Dans le méme ordre d'idées, et selon de multiples recherches
scientifiques, la répétition est le meilleur moyen d'apprendre. C'est
pourquoi TECH Euromed University propose entre 8 et 16 répétitions
de chaque concept clé au sein d'une méme legon, présentées d'une
maniere différente, afin de garantir que les connaissances sont
pleinement intégrées au cours du processus d'étude.

Le Relearning vous permettra d'apprendre plus
facilement et de maniéere plus productive tout en
développant un esprit critique, en défendant des
arguments et en contrastant des opinions: une
équation directe vers le succes.

Méthodologie d'étude | 41 tech

learning
from an
expert
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Un Campus Virtuel 100% en ligne avec les meilleures
ressources didactiques

4 , 4 - Le mode détude en ligne de ce programme
Pour appliquer efficacement sa méthodologie, TECH Euromed University se

concentre a fournir aux diplémeés du matériel pédagogique sous différents vous permettra d’organiser votre temps et
formats: textes, vidéos interactives, illustrations et cartes de connaissances, votre rythme d'apprent/ssage, en /’adaptant
a votre emploi du temps”

entre autres. Tous ces supports sont congus par des enseignants qualifiés
qui axent leur travail sur la combinaison de cas réels avec la résolution de
situations complexes par la simulation, I'étude de contextes appliqués a
chaque carriere professionnelle et I'apprentissage basé sur la répétition, par le
biais d'audios, de présentations, d'animations, d'images, etc.

Les derniéres données scientifiques dans le domaine des Neurosciences Lefficacité de la méthode est justifiée par quatre acquis fondamentaux:
soulignent l'importance de prendre en compte le lieu et le contexte d'acces au

contenu avant d'entamer un nouveau processus dapprentissage. La possibilite 1. Les étudiants qui suivent cette méthode parviennent non seulement & assimiler
d'ajuster ces variables de maniére personnalisée aide les gens a se souvenir les concepts, mais aussi a développer leur capacité mentale au moyen

et a stocker les connaissances dans I'hippocampe pour une rétention a long d'exercices pour évaluer des situations réelles et appliquer leurs connaissances.

terme. Il s'agit d'un modeéle intitulé Neurocognitive context-dependent e-learning
qui est sciemment appliqué dans le cadre de ce dipléme d'université.

2. Lapprentissage est solidement traduit en compétences pratiques ce qui

D'autre part, toujours dans le but de favoriser au maximum les contacts entre e . . ,
permet a |'étudiant de mieux s'intégrer dans le monde réel.

mentors et mentorés, un large éventail de possibilités de communication est
offert, en temps réel et en différé (messagerie interne, forums de discussion,

service téléphonique, contact par courrier électronique avec le secrétariat

technique, chat et vidéoconférence). 3. Lassimilation des idées et des concepts est rendue plus facile et plus efficace,
grace a l'utilisation de situations issues de la réalité.

De méme, ce Campus Virtuel tres complet permettra aux étudiants

TECH Euromed University d'organiser leurs horaires d'études en fonction de

leurs disponibilités personnelles ou de leurs obligations professionnelles. De 4. Le sentiment d'efficacité de I'effort investi devient un stimulus trés important

cette maniere, ils auront un contrdle global des contenus académiques et de pour les étudiants, qui se traduit par un plus grand intérét pour I'apprentissage et
leurs outils didactiques, mis en fonction de leur mise a jour professionnelle une augmentation du temps passé a travailler sur le cours.

accélérée.
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La méthodologie universitaire la mieux évaluée
par ses étudiants

Les résultats de ce modele académique innovant sont visibles dans les
niveaux de satisfaction générale des dipldmés de TECH Euromed University.

L'évaluation par les étudiants de la qualité de l'enseignement, de la qualité du
matériel, de la structure du cours et des objectifs est excellente. Il n'est pas
surprenant que l'institution soit devenue l'université la mieux évaluée par ses
étudiants selon l'indice global score, obtenant une note de 4,9 sur 5.

Accédez aux contenus de [€étude depuis nimporte
quel appareil disposant d'une connexion Internet
(ordinateur, tablette, smartphone) grace au fait
que TECH Euromed University est a la pointe
de la technologie et de I'enseignement.

Vous pourrez apprendre grace aux avantages
offerts par les environnements d'apprentissage
simulés et a lapproche de lapprentissage par
observation: le Learning from an expert.
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Ainsi, le meilleur matériel pédagogique, minutieusement préparé, sera disponible dans le cadre de ce programme:

Matériel didactique

>

Tous les contenus didactiques sont créés par les spécialistes qui enseignent les
cours. lls ont été concus en exclusivité pour le programme afin que le développement
didactique soit vraiment spécifique et concret.

Ces contenus sont ensuite appliqués au format audiovisuel afin de mettre en place notre
mode de travail en ligne, avec les dernieres techniques qui nous permettent de vous offrir
une grande qualité dans chacune des pieces que nous mettrons a votre service.

Pratique des aptitudes et des compétences

Vous effectuerez des activités visant a développer des compétences et des aptitudes
spécifiques dans chaque domaine. Pratiques et dynamiques permettant d'acqueérir et
de développer les compétences et les capacités qu'un spécialiste doit acquérir dans le
cadre de la mondialisation dans laquelle nous vivons.

Résumés interactifs

Nous présentons les contenus de maniere attrayante et dynamique dans des dossiers
multimédias qui incluent de l'audio, des vidéos, des images, des diagrammes et des
cartes conceptuelles afin de consolider les connaissances.

Ce systeme éducatif unigue de présentation de contenu multimédia a été récompensé
par Microsoft en tant que»European Success Story".

Lectures complémentaires

Articles récents, documents de consensus, guides internationaux, etc... Dans notre
bibliotheque virtuelle, vous aurez acces a tout ce dont vous avez besoin pour compléter
votre formation.

ORIANS
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Case Studies

Vous réaliserez une sélection des meilleures case studies dans le domaine.
Des cas présentés, analysés et encadrés par les meilleurs spécialistes internationaux.

Testing & Retesting

Nous évaluons et réévaluons périodiqguement vos connaissances tout au long du
programme. Nous le faisons sur 3 des 4 niveaux de la Pyramide de Miller.

Cours magistraux [ —

Il existe des preuves scientifiques de I'utilité de I'observation par un tiers expert.

La méthode Learning from an Expert permet au professionnel de renforcer ses
connaissances ainsi que sa mémoire, puis lui permet d'avoir davantage confiance
en lui concernant la prise de décisions difficiles.

Guides d'action rapide

TECH Euromed University propose les contenus les plus pertinents du programme
sous forme de fiches de travail ou de guides d'action rapide. Un moyen synthétique,
pratique et efficace pour vous permettre de progresser dans votre apprentissage.

LK)
K\

/




07
Diplome

Le Mastére Spécialisé en Actualisation en Chirurgie Orthopédique et Traumatologie
garantit, outre la formation la plus rigoureuse et la plus actualisée, I'acces a un dipléme
de Mastere Spécialisé délivré par TECH Global University, et un autre par Euromed
University of Fes.
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Réussissez ce programme et recevez votre
Mastére Spécialisé sans déplacements ni
formalités administratives”
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Le programme du Mastére Spécialisé en Actualisation en Chirurgie Orthopédique et Traumatologie
est le programme le plus complet sur la scéne académique actuelle. Aprés avoir obtenu leur diplome,
les étudiants recevront un diplome d’université délivré par TECH Global University et un autre par
Université Euromed de Fes.

Ces diplomes de formation continue et et d’actualisation professionnelle de TECH Global University
et d’'Université Euromed de Fés garantissent I'acquisition de compétences dans le domaine de la
connaissance, en accordant une grande valeur curriculaire a I'étudiant qui réussit les évaluations et
accrédite le programme aprés I'avoir suivi dans son intégralité.

Ce double certificat, de la part de deux institutions universitaires de premier plan, représente une
double récompense pour une formation compléte et de qualité, assurant a I'étudiant I'obtention d’'une
certification reconnue au niveau national et international. Ce mérite académique vous positionnera
comme un professionnel hautement qualifié, prét a relever les défis et a répondre aux exigences de
votre secteur professionnel.

Dipléme : Masteére Spécialisé en Actualisation en Chirurgie Orthopédique et Traumatologie
Modalité : en ligne

Durée : 12 mois

Accréditation : 60 ECTS

U UEMF

s wg i oggll aaolal
EUROMED UNIVERSITY OF FES
UNIVERSITE EUROMED DE FES

DIPLOME D’'UNIVERSITE

Spécialié :

Vula Ioi n° 01-00 portant organisation de Enscignement Supéricur, promulguée par le Dahir n° 01-00-199 du 1S Safar 1421 (19 mai 2000) ;
v le décret n 2-14-665 dhu 16 Moharrem 1436 (10 novembre 2014) pris en application des articles 08 et 16 de la oi n® 01.00 portant organisation de [Enscignement
Supéricur ;

v arséeé du Miistre de ['Education Nationale, de la Formation Professionnelle, de 'Enscignement Supéricur et de Ia Recherche Scientifique n® 995-17 du 18 Chaabane
1438 (15 mai 2017) autorisant le port de I dénomination d'Uiversité privée ;

v le décret n® 2-17-745 du 16 Rabie IT 1439 (04 janvier 2018) accordant | de IEtat 3 [Université Euro-mé éenne de Fis ;

v Ia décision du Conseil d Université du xxevxxxcxxxes, concernant la mise en place du programme diplome dUiversité xexxsxexae, en formation continue, destiné
aux titulaires d'un diplome BACHX;

v le procés-verbal de délibération de Ia commission des examens daté du : xx/xx s ;

Nom et Prénom : roooooroaooerpooeon: N° dinscription : pooox

né(e) o : o R — Carte Nationale d denticé/Passeport : e

2 obtenu le Dipléme &Univemsitk
spécialité : XODRRKIRXKRRKKNNK

Faicd Fis le s XX/XX/XXXX

Signarure du Président de ['Universicé Euromed de Fés

[}
t e C Global
» University

M./Mme avec document d'i
a passé et obtenu avec succes le diplome de:

ére Sp é en Actualisation en Chirurgie
Orthopédique et Traumatologie

Il s'agit d'un diplome de Mastére Spécialisé de 1.500 heures, équivalant & 60 ECTS, dont la date
de début est le ji/mm/aaaa et la date de fin le jj/mm/aaaa

TECH Global University est une université officiellement reconnue par le Gouvernement d'Andorre
le 31 janvier 2024, qui appartient a I'Espace Européen de IEnseignement Supérieur (EEES).

A Andorre-la-Vieille, 28 février 2024

S

Dr Pedro Navarro lllana
Recteur

‘Code Unique TECH: AFWORZSS techtfute com/diplomes

Mastére Spécialisé en Actualisation en Chirurgie Orthopédique et Traumatologie

Distribution Générale du Programme d'Etudes

Types de matiére Ects Cours  Matiére ECTS Type
Obligatoire (0B) 60 1 Geénéralités 6 o8
Optionnelle (0P) 0 10 Piedet cheville 6 o8
‘Stages Extenes (ST) 0 1 Infections 6 o8
Mémoire du Mastére (MDM) o 10 Tumeurs de lapparei locomoteur 6 o8
Total 60 1 Genou 6 o8

1o Pelvis, hanche et fémur 6 o8

10 Colonne vertébrale 6 o8

10 Epaule et coude 6 o8

1 Mainetavantbras 6 o8

10 Orthopédie pédiatrique 6 o8

% t ec A clobal

Dr Pedro Navarro lllana » University

*Si I'étudiant souhaite que son dipléme version papier posséde I'Apostille de La Haye, TECH Euromed University fera les démarches nécessaires pour son obtention moyennant un co(t supplémentaire.
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Mastere Spécialisé
Actualisation en
Chirurgie Orthopédique
et Traumatologie

» Modalité: en ligne

» Durée: 12 mois

» Qualification: TECH Euromed University
» Accréditation: 60 ECTS

» Horaire: a votre rythme

» Examens: en ligne



Mastere Spéecialisé
Actualisation en Chirurgie
Orthopédique et Traumatologie

Approuvé par: INVESCOT
1‘? ’ Asociaciin Espaivola de
Investigacion en Cirugia
Ortopédica v
,ﬂ Traumatologia

Q
t e C Euromed
» University



