Plan para el fomento de a
DONACION EN ASISTOLIA
en Espana

Protocolo Nacional de
donacién y trasplante hepatico
en donacién en asistolia Controlada

gloria de la Fosa
médico adjunto
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donacidn en asistolia controlada
Maastricht Il

““diagndstico de fallecimiento por criterios circulatorios y respiratorios tras limitacion del tratamiento
de soporte vital decidida conjuntamente por el equipo asistencial y la familia al considerarse futil

cualquier terapia”

documento de Consenso 2012 # RD 1723/2012 (1° referencia especifica)
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Figura 29. Numero de don y porcentaje de utilizacién en funcién del tipo
de Maastricht. Espafia 2001-2013.




Metodologia de trabajo
grupo de trabajo

* unidades de trasplante hepatico.
* red de coordinacion de trasplantes.

Objetivo Seneral

v'armonizar practicas a nivel nacional: protocolo comun de actuacion.
v' incrementar utilizacidn de este tipo de Injertos hepaticos.
v' identificar los factores del proceso con impacto en los resultados.

Consulta Publica:

- I'ed de Coordinaciény trasplante.

- Sociedades Cientificas.

dvalado por
- Sociedades Cientificas.

- COmisién permanente de trasplantes del Cit.
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ORGANIZACON NACONAL Tnmod imatie
DE TRASPLANTES DORACION EX ASIETILIA

donacion hepatica

PROTOCOLO NACIONAL DE DONACION Y

TRASPLANTE HEPATICO EN Criterios de Seleccién del donante

DONACION EN ASISTOLIA CONTROLADA

= criterios previos a la retirada del soporte ventilatorio

Fecha de publicacién: Agosto, 2015

E— o ausencia de contraindicaciones
s e e o <GBafs
o IMC<35
i b e = tiempos de isquemia caliente
T o funcional <30’
eea“so o total<90’

Trasplante Hepdtico Donacidn en Asistolia Controlada — Versin Final. Agosto 2015

activacion donacién hepética

= consentimiento familiar # momento y lugar
= comunicacion al equipo médico referenciay ONT

= informacién habitual y

o situacidon que hallevado a LTSV
o momento y lugar retirada SV
o variables predictivas

= técnica p.in situ-extraccién acordada (equipos y CTx)
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Preservacion in-situ # €xtraccion

PROTOCOLO NACIONAL DE DONACION Y

TRASPLANTE HEPATICO EN eXtraCCiC')n Super-répida

DONACION EN ASISTOLIA CONTROLADA

= preparaciéon donante (UCI)

Fch de pbtccon: g 2013 o heparina: consentimiento
e o acompafamiento familiar
= quiréfano
o retirada SV / diagndstico muerte [ laparotomia-extraccion
e e o o

oz (Hospital Puerta de Hierro, Madrid)

u
Lola Perojo Vega

T Perfusién regional normotérmica (PRN)
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= preparacion donante (UCI/ Qx)
o canulacién pre-mortem / heparina (consentimiento)

= técnica PRN (quiréfano)

o canulacion post-mortem
o duraciéon ~90’
o extr pulmonar: super-rapida vs 2 circuitos preservacion

= evaluacion y preservacion hepatica

= técnica Qx de extraccion
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@valuacion final hepatica

PROTOCOLO NACIONAL DE DONACION Y

TRASPLANTE HEPATICO EN ‘/ aSPECtO macroscépico

DONACION EN ASISTOLIA CONTROLADA

v biopsia hepatica

Eecha de publicacién: Agosto, 2015

GRUPO DE TRABAJO

Equipos de Trasplante Heptico

Manuel Abradelo de Usera [Hospital Doce de Octubre, Madrid)
Annabel Blasi Ibafiez (Servicio de Anastesia, Hospital Clinic, Barcelona)

Yilian Fundora Sugrez (Hospital Virgen de las Nieves, Granada)

Constantino Fondevila Campo (Hospital Clinic, Barceiona)

Manuel Gomez Gutiérrez (Complejo Hospitalario Universitario A Corufia, A Corufia)
Victor Sdnchez Turrién (Hospital Puerta de Hierro, Madrid)

Coordinacion de Trasplante

Esther Corral Lozano (Hospital de Santiago, Vitoria)
Antén Ferndndez Garcia (Complejo Hospitalario Universitario A Corufia, A Corufia)
José Miguel Pérez Villares (Hospital Virgen de las Nieves, Granada)

Francisco del Rio Gallegos (Hospital Clinico San Carlos, Madrid)

I 4 -
reservacion ex situ ransporte
Organizacién Nacional de Trasplantes y
Elisabeth Coll Torres
Beatriz Dominguez-Gil Gonzdlez
Lola Perojo Vega

Cristina Vidal Tobar
Rafael Matesanz Acedos

v"  almacenamiento 0-4°C
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v’ t_isquemia: 8-10h

v Maquinas de Preservacion
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PROTOCOLO NACIONAL DE DONACION Y
TRASPLANTE HEPATICO EN

DONACION EN ASISTOLIA CONTROLADA

Fecha de publicacién: Agosto, 2015

GRUPO DE TRABAJO

Equipos de Trasplante Heptico

ian Fundora Sudrez (Hospital Virg ranada)
Constant o ( a)
Manuel rrez (Complejo Hospitalario Universitario A Corufia, A Corufia)
Victor 53 ospital Puerta de Hierro, Madrid)

Coordinacion de Trasplante

Esther Corral Lozano (Hospital de Santiago, Vitoria
Antén Ferndndez Garcia (Complejo Hospit

José M
Francisc Madri
Juan José Rubio Mufioz [Hospital Puerta de Hierro, Madrid)

Organizacién Nacional de Trasplantes

Elisabeth Coll Torres
Beatriz Dominguez-Gil Gonzdlez
Lola Perojo Vega

Cristina Vidal Tobar

Rafael Matesanz Acedos
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Seleccion del receptor

Candidatos sin FdeR adicionales vs Criterios habituales

Consentimiento Informado €@specifico: sin consenso

Manejo PeriOperatorio

Complejo: inestabilidad, coagulopatia

antifibrinoliticos, Soporte Vasopresor

Seguimiento del Feceptor

Complicaciones + fr: trombosis art, disfuncién 13, fallo 1° y colangiopatia isquémica

Seguimiento estricto: clinico, analitico, imagen

Colangiopatia Isquémica: Manejo especifico y Fegistro



hacia uha meta comun, ..

«-—-—53 mejorar la utlhzaaon de
j“gm — injertos hepaticos DAC

ACTIVIDAD DONACION EN ESPANA 1.enero-1.octubre

A 2014 2015
DONANTES EN ME 2% 1106 1129
DONANTESEN ASISTOLIA 63% 133 217
total 9% 1239 1346
TRASPLANTE HEPATICO GLOBAL 10% 785 861
Trasplante hepatico asistolia lll (n® hospit) 180% 15 (7) 42 (16)

Trasplante hepdtico asistoliall: 6-8 (4 hospitales)




