EL PROCESO DE DONACION Y TRASPLANTE

Caodigo: 802607

Médulo 6: Formacién Complementaria

Materia: Optativa

Tipo de asignatura: Optativa

Dirigida a: Estudiantes de Segundo a Sexto curso

Departamento: Medicina

Créditos: 3 ECTS

Periodo de imparticion: Noviembre a febrero

Tutoria: 1h

Clases tedricas + seminarios tedrico-practicos + guardias de donacion/trasplante de organos: 40 h.
Trabajo auténomo: 34 h. Total: 75 horas

Fecha de inicio: Noviembre

Horario: Tarde (martes, miércoles ojueves) de 16,00a 20,00 h. durante 3jornadas + practicas en guardias de
trasplantes a organizar en funcién de la disponibilidad de los estudiantes y la actividad de trasplantes del Hospital
Clinico.

o Lugar: Aulas del HCSC y Unidad de Coordinacion de Trasplantes y Bloque Quirtrgico y UCI del HCSC.

e Numero de estudiantes: 30

e Grupos:1

e Coordinador: Dr. Francisco José del Rio Gallegos. Profesor Departamento de Medicina UCM. firio@ucm.es;
franciscojose.rio@salud.madrid.org (Tf: 91 4265917)

e Dr. Francisco Javier Candel Gonzalez. Profesor Asociado en CCSS. Departamento de Medicina UCM.
fcandel@ucm.es; franciscojavier.candel@salud.madrid.org; fi.candel@gmail.com. Tfno: 913303216 /
913303000 (ext. 7532 0 20734).

e  Eduardo Anguita Mandly. Profesor Titular CCSS. Departamento de Medicina. UCM. eanguita@med.ucm.es;
eduardoanguitamandly@gmail.com ; eduardo.anguita@salud.madrid.org

e Dr. Antonio Salto Ariza*

Juan Ignacio Torres Gonzalez*. juanignacio.torres@salud.madrid.org
e Paula Isabel Fernandez Vega*. paulaisabel.fernandez@salud.madrid.org

(*) Profesorado externo al Departamento

terapéuticas.
e Bancos de tejidos. Preservacion orgénica ex
Vvivo.
e Principales algoritmos destinados a la perfecta e  Eldonante de riesgo no estandar

comprension del sistema de donacion y

trasplantes en Espafa.
e Descripcion de los procedimientos

de donacién de o6rganos con donante

vivo. Son las correspondientes al Modulo y Materia al
e Donacién de 6rganos con donante en muerte

encefélica y con donantes a corazdn parado.
e  Entrevista para la donacién de érganos

gue pertenece esta asignatura.

e El trasplante de precursores e Competencias Generales: CG.01 hasta
hematopoyéticos. CG.37.

e Aspectos éticos y legales relacionados con el e Competencias Especificas: CEM6.01, 6.02,
proceso de donacion y trasplante de 6rganos. 6.03, 6.04y 6.05

e El rechazo del 6rgano trasplantado; opciones
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Espafia es lider mundial en materia de donacion y
trasplante de organos. Hoy en dia, casi ningin area
asistencial de la medicina deja de tener un alto grado de
implicacién en el trasplante. Cada dia se indica con mas
seguridad y frecuencia el trasplante de drgano sélido
como una altemativa eficaz a enfermedades que hasta
hace poco tiempo eran mortales. Es una de las areas
donde la colaboracién entre multiples profesionales y la
multidisciplinariedad son un ejemplo de eficacia en
constante progreso a lo largo de las ultimas décadas.
Es también una de las areas de mayor progreso en la
medicina en los Ultimos afios. Por cada donante de
drganos se pueden conseguir mas de 50 afios de
vida a los receptores, con un notable incremento en la
calidad de la misma.

1. El modelo espafiol de donacion vy
trasplante de érganos. Estructura de la
Organizacién Nacional de Trasplantes.
Resultados globales de los programas de
donacion y trasplante de odrganos en
Espana.

2. Aspectos éticos y legales relacionados
con la donacién y trasplante de 6rganos.
Aspectos  culturales 'y religiosos
referentes a la donacién y ftrasplante de
drganos

3. Donacién de 6rganos con donante vivo.
Tipos. Posibles trasplantes de 6rganos de
este origen. El donante altruista (buen
samaritano). Trasplante en cadena vy
trasplante en dominé (o secuencial).

4. Donante en muerte encefdlica.
Diagnostico de la muerte encefélica.
Aspectos legales relacionados con la
muerte encefalica. Mantenimiento  del
donante tras la muerte en la Unidad de
Cuidados Intensivos.

5. Donante incontrolado a corazén parado.
Criterios de seleccion de donantes.
Procedimiento extrahospitalario.
Procedimiento intrahospitalario.

6. Donante controlado a corazéon parado.
Perfusion abdominal normotermica.
Procedimiento de donacion.

7. Donacion de precursores
hematopoyéticos

8. El rechazo del trasplante y su control. La
lesion  de  isquemia  reperfusion.
Disfuncion primaria del injerto.

9. Larelacién con las familias de los donantes.
Entrevista para la obtencion de la
donacioén de érganos.

10. EI trasplante de tejidos (ocular,
osteotendinoso y piel). El banco de tejidos.

11. Preservacion ex-vivo de 6rganos
sélidos.

12. La necesidad de donantes para satisfacer la
lista de espera. El donante de riesgo no
estandar.

13. Criterios para la asignacién de érganos.
La lista de espera. El PATHI.

14. La promocion de la donacion

Asistencia a donacion o ftrasplante de
organos. Los estudiantes podran distribuir
segin su disponibilidad y conveniencia las
guardias a lo largo del curso. Se haran guardias
individuales o en grupos de 2 o 3 estudiantes, en
funcién del numero de matriculados. Las
practicas se realizardn en la propia coordinacion
de trasplantes, en quiréfanos, UCI y urgencias,
lugares naturales en los que se desarrolla el
proceso de donacién y trasplante de 6rganos.
Asistencia a procesamiento de tejidos. Los
estudiantes  podran  distribuir segin  su
disponibilidad y conveniencia para rotatorios en
el Banco de Tejidos para conocer la donacion,
procesamiento y distribucion de tejidos.

Se ofrecerd al estudiante la posibilidad de
completar el periodo de formaciéon practica
mediante la realizacion de un trabajo de
revision o investigacion. Se podra realizar este
trabajo en grupos de hasta 4 estudiantes. Este
trabajo servira para aumentar la calificacion final
de la asignatura y tendra caracter voluntario.

Desarrollo del programa teérico mediante las
clases de obligada asistencia. En éstas también
se trataran temas de actualidad relacionados
con el Proceso de donacion y trasplante de
organos.

Desarrollo de casos practicos que permitan una
mejor comprension del tema propuesto.
Asistencia del alumno a seminario-taller de
donacién

Presencia del estudiante en practicas, como
observador directo y proéximo en los procesos de
donacién y/o trasplante de 6rganos.
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Evaluacion por parte de los tutores en
los aspectos practicos.
Evaluacién mediante examen final.
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