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OBJETIVO GENERAL

El alumno conocerd ampliamente los elementos técnicos que
nos ofrecen los equipos portatiles en el dmbito fisioterapéutico,
para llevar a la préctica clinica la metodologia éptima en
base a la sintomatologia derivada de la patologia, ofreciendo
el recurso fisioterapéutico con una visién actualizada.
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PONENTE

TF. MARTIN ALFREDO QUINTERO VERDUZCO

e Creador del workshop Electroterapia portatil.

e Docente en la Universidad Auténoma de Sinaloa.

e Diplomado en terapia manual.

e Certificacién electroterapia en disfagia.

e Certificacién DOSAGE™,

e Certificacién en puncidn seca.
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PROGRAMA

e ABC de la electroestimulacién

TENS

Interferenciales

EMS

Kotz o rusas
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A QUIEN VA DIRIGIDO

Fisioterapeutas, Lic. en Terapia Fisica y/o Rehabilitacién,
Médicos especializados en Rehabilitacién, Técnico
profesional en Terapia fisica, Rehabilitacién, y estudiantes
de los ultimos semestres de dichas formaciones
universitarias.

HORARIOS

Sdbado: 2 a 18 hrs.

Domingo: 9 a 18 hrs.

Receso de una hora para
comer (Comida no
incluida)

Sede por confirmar.

COSTO DE LA FORMACION

Costo normal: 53,500.00

Se aparta con: 51,000.00

Costo con equipo CareTec IV: 56,700.00

Se aparta con S1,000.00 El resto se puede pagar en abonos.

EL COSTO INCLUYE:

e Inscripcién por ambos dias.

e Coffe break.

e Manual impreso de la formacidn.

e Constancia emitida p o r la Secretaria
de Educacién Publica SEP

e Constancia avalada por IINET A.C
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CUENTA ADEPOSITAR

MERCADO PAGO
Investigacién e Innovacién Neurolégica Terapéutica A.C.
CLABE: 646011230194202034

BANORTE
Investigacién e Innovacién Neuroldgica Terapéutica A.C.
Cuenta: 112 205 3534

Nomero de Tarjeta: 4189 2810 4614 5844
CLABE: 072 730 011220535341

Liquidar una semana antes del evento.

DOCUMENTACION REQUERIDA ENFORMATO
DIGITAL

« CURP (Nuevo formato con bandera mexicana)

« Constancia de estudios titulo ,cedula ,carta de culminacién de
servicio social, carta pasante ,constancia de estudios kardex.)

« Comprobante de domicilio (no mayor a 3 meses de
antigiedad)
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REQUISITOS DE INSCRIPCION

* Realizar depésito ya mencionado anteriormente.
* Enviar Boucher o comprobante de depésito.

« Comprobante de estudios como profesional en fisioterapia, rehabilitacién,
terapia fisica/médico en rehabilitacién, pasante de servicio social o
estudiante de los ltimos semestres de dichas formaciones.

- Certificado de estudios terminados

- Carta de terminacién del Servicio Social .
- Cédula Profesional o Piner

- Comprobante de estudios en curso

 Cubrir completamente el costo del programa.

Es importante asistir el curso con ropa cémoda, ya que se realizardn prdcticas
que requieren movimiento libre. Se recomienda blusa de tirantes y short o licra
para mujeres y short para hombres.

Si se requiere informacién adicional a la ya %ggionada, puedes enviar un
correo a capacitacionesadmineiinetedu.c# ien un mensaje via WhatsApp al

nimero 667 503 6675 en horarios d %
A4

ING. JOSE MARTIN ESPINOZA VALENZUELA

DIRECTOR
INVESTIGACION E INNOVACION NEUROLOGICA
TERAPEUTICA AC.
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IMPORTANTE

e El precio sefialado anteriormente NO incluye IVA, en caso
de que se requiera factura se deberd avisar antes de
realizar el depésito y esta serd expedida una vez cubierto
el 16% del costo total de la formacisn.

« Si el participante no pudiese asistir al evento podra
traspasar su lugar a alguien mdas que NO SE ENCUENTRE
INSCRITO, ya que NO SE HARA REEMBOLSO de ninguna
especia en cualquier que sea el caso de la cancelacién
por parte del participante. En caso de cancelacién por
parte de la organizacién por causas de fuerza mayor el
evento se pospondrd unas semanas después, en cambio si
la cancelacién es definitiva por algo fuera de alcdncese
devolverd el dinero a los participantes.

« IINET AC, NO se hace responsable de gastos de transporte,
hospedaje o alimentos de los participantes y en caso de
cancelacién esto no se reembolsara..

« Conservar TODOS los comprobantes de pago, por si se
necesitan para aclaraciones futuras (en algunos casos

pueden ser solicitados)
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AVISO DE PRIVACIDAD SIMPLIFICADO

INVESTIGACION E INNOVACION NEUROLOGICA TERAPEUTICA
A C con domicilio en la calle Agustin Verdugo #1146 Nte. Col.
Gabriel Leyva, C.P. 80040, Culiacdn, Sinaloa, México, utilizara
sus datos personales aqui recabados para proveer los
productos y servicios que ha solicitado, mantenerlo informado
sobre nuestras promociones, productos y servicios y eventos,
dar cumplimiento a obligaciones contraidas con nuestros
clientes, informar sobre cambios de nuestros productos y
servicios, evaluar la calidad en el servicio, realizar estudios
internos sobre hdbitos de consumo, investigacién para el
otorgamiento de cualquiera de nuestros créditos. Si requiere
mayor informacién acerca del tratamiento y de los derechos
que puede hacer valer usted puede acceder a nuestro aviso
de privacidad completo a través de nuestra pdgina de

internet www.institutoiinetedu.com .
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