SIMUTE CH 2026

CONGRESO DE SIMULACION CLINICA
E INNOVACION EDUCATIVA

CQ Imperivm eventos @@L Ewy.[: mayo




INFORMACIONES EN:

Secretaria General del Alumno

COSTO: MEDIO DE PAGO:

Costo para estudiantes « Banco: Ueno Bank
 Tipo de Cuenta: Caja de

, ahorro en guaranies.
costo: 250.000 G5 + Titular: ITSSMAR

e N° de cuenta: 6192511320
e Ruc: 80149875-9



VALUACION ACADEMICA

ASISTENCIA CUMPLIR LAS REALIZAR UN TRABAJO ENTREGA EN PLATAFORMA

DEL EVENTO NORMAS DEL EVENTO ENSAYO %{YIDUAL 0 JAGUARETE

PLAZO 10 DE JUNIO

EVALUACION

El proceso de evaluacion NO estara a cargo directo del cuerpo docente. Un equipo especial de evaluacion, designado para
tal fin, sera responsable de analizar y calificar todos los criterios establecidos. Posteriormente, los puntajes obtenidos

seran remitidos al docente correspondiente, quien los registrara oficialmente.

PUNTAJE: MAX 10p DEL PROCESO FINAL



CRITERIOS DE EVALUACION

ASISTENCIA A LOS 2 DIAS DEL EVENTO

ENTREGA DEL ENSAYO EN TIEMPO Y FORMA

La entrega del ensayo serd en la Plataforma Jaguareté (semana 15 de cada asignatura)

El trabajo sera individual o dual

Fecha limite: Miércoles 10 de Junio

LA EVALUACION SERA POR UN COMITE DE EVALUACION




GDDGLE FORMS . Nombre y Apellido *
SCANEE EL OR 01

COMPLETE LOS DATOS PARA SUBIR DATOS  Pacola Suarez
EL COMPRONANTE DE LA ENTRADA

Matricula *
Correo electronico *

DATOS 2022110810
DATOS paolasuarez@gmail.com

iTransferencia enviada!

Informacion de la transferencia

* Nro. de Operacién: 2603289587894
N Umero dE Cﬂmp rﬂba nte dE PEQD SUbir CDIT1DFDbEI1tE dE" PHQD * Remitente: MAIARA NAIR CARDOZO BENITEZ

Colocar el Numero de comprobante de la transferencia Cuerita Origen: AH | 1342010
Sube 1 archivo compatible: PDF, document o i
Destinatario

Beneficiario: Luana Arami Cardozo Benitez

P A Ga 12334567878 I, Agregar archivo e e

Entidad Destino: Familiar
Monto Débito GS: 300.000

Fecha y Hora de Operacién: 28/03/26 18:23:21 Hs

En caso de realizar la transferencia y ho completar correctamente el formulario de Google Forms, la Universidad, en conjunto con
la organizacion del evento, no se responsabiliza por la emision de la entrada.Toda transferencia que no esté debidamente
registrada en el formulario sera considerada como no valida.




HORARIOS PARA RETIRAR
LA ENTRADA

Segun el dia en que completes el formulario:

Retiras tu entrada en la siguiente semana, de martes a viernes.

Horarios disponibles:

Manana: 08:30 a 10:30 hs Tarde: 14:30 a 16:30 hs

Te recomendamos respetar los dias y horarios establecidos para una
mejor organizacion.



Regla Nro 1

COLABORAR
CON EL STAFF

Atendiendo sus orientaciones

y valorando el trabajo que
desempenan




Regla Nro 1

COLABORAR
CON EL STAFF

Atendiendo sus orientaciones

y valorando el trabajo que
desempenan




HOPH®OO®

Prohibido reservar _ Nose permite el No se permitira el Prohibido consumir Receso con Guardar silencio en
asientos ingreso con termos o ingreso de alimentos dentro horario estricto horario de ponencias
hoppies, etc. acompanantes del local

- . . Entrada personal : No se tolerara
Prohibido fumar Poner en silencio . pers No arrojar .
e intransferible id f | ninguna falta de
el celularen residuos al suelo.
! respeto
horariode
ponencias

El incumplimiento de cualquiera de las normas establecidas resultard en la expulsion inmediata del
evento. Ademads, el/la participante quedard inhabilitado/a para asistir a las siguientes disertaciones y
no recibira el certificado de participacion, sin derecho a reclamo ni reembolso.

bi-
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En caso de extravio o pérdida parcial o total de la entrada al evento (ya sea una parte, ambas mitades o el comprobante
completo), no se permitird el acceso al evento bajo ninguna circunstancia. La organizacion y el staff no se responsabilizan por
dicha situacion, ni estdn obligados a emitir duplicados o realizar excepciones.

Asimismo, no se aceptardn reclamos ni se realizaran reembolsos por esta causa.

SIMUTECH 2026 (@ smormemian ]

CUHGEEOESIMLILM{MH:A e

LA ORGANIZACION DEL

EVENTO:

SE RESERVA LA
RESPONSABILIDAD DE LA
PERDIDA DE LA ENTRADA POR EL
ESTUDIANTE




l mero ejemplo

CODIGO DE
VESTIMENTA

—>

CASUAL ELEGANTE

DEBIDO AL LOCAL A

IMPLEMENTADO EL DERECHO DE
ADMISION

: T mero ejemplo
T mero ejemplo



PONENTES CONFIRMADOS

W ,
Dr. Carlos Morinigo Dr. Cristiano Hidalgo Dr. Luis Arestivo
Medico Cirujano, Especialista en Neumologia, Médico Cirujano, Especialista en Medico especialista en Cirugia Laparoscopica
reconocido médico del Instituto Nacional de Medicina Legal y Docente de Avanzada y Cirugia Bariatrica Metabolica

Enfermedades Respiratorias y del Ambiente
Juan Max Boettner



PONENTES CONFIRMADOS

Dr. Caetano Marchesini Dra. Ariadne Fonseca

Médico y Master en Clinica Quirudrgica, Presidente de la Doctorado en Enfermeria, Especialista en

Federacién Internacional para la Cirugia de la Obesidad y Pediatria Social y Gerente de Simulacién Clinica
Desordenes Metabdlicos de Latinoamerica y del Caribe



ALGUNA
PREGUNTA

INFORMACIONES EN:
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