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PERSPECTIVE THE NIGHTINGALE TWINS AND TRANSPLANTATION SCIENCE

Moving Boundaries — The Nightingale Twins

and Transplantation Science
tefan G. Tullius, M.D., Ph.D., Julia A. Rudolf, B.A., and Sayeed K. Malek, M.D.

ohanna Rempel and Lana Blarz Whether 12-year-old Lana work as bookkeepers. Johanna
Jsat on either side of Dr. Joseph should be asked to donate a kid- married in 1966, and although
Murray in the reception room of ney to her sister was a delicate her doctors weren't sure how
the Transplant Surgery Division at  question. Lana recalls accompany- pregnancy and childbirth would
Erigham and Women's Hospita! ing her mother to a doctor's ap- affect the transplanted kidney,
one May moming in 2011. The pointment and being asked to she had three children after un-

LAS GEMELAS NIGHTINGALE:
DONACION DE RINON A LOS 12 ANOS EN 1960.
AMBAS PERFECTAMENTE 53 ANOS DESPUES

JOSEPH MURRAY
PRIMER TRASPLANTE
RENAL FUNCIONANTE

BOSTON - 1954

e Ly

Johanna Nightingale with a Doll from President-Elect John . Kennedy in 1960 (Left),
and Johanna (Nightingale) Rempel and Lana (Nightingale) Blatz in 2011 (Right).




TRASPLANTE DE RINON > 50 afios
TRASPLANTE DE HIGADO > 40 afios
TRASPLANTE DE MEDULA > 35 afios
TRASPLANTE DE CORAZON......> 30 afios
TRASPLANTE DE PANCREAS.....> 25 afios
TRASPLANTE DE PULMON.......> 25 afios

TRASPLANTE INTESTINAL > 20 aios

]U.C.L.A. Registry \

SUPERVIVENCIA

‘ RECORDS DE
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=S ONT Global activity in organ transplantation
%(:8;2017 Estimations 2017
Kidney Liver Heart Lung Pancreas | S Bowel
90,306 | 32,348 | 7,881 | 6,084 | 2,243 162

y

= 139,024 solid organ transplants reported in 2017
= 2.3 % increase vs 2016
< 10% of global needs
36.5% living kidney transplants

\\19.0% living liver transplants j

37,447 ACTUAL DECEASED ORGAN DONORS (29,462 DBD and 7,985 DCD)

{ Information of 82 Member States on organ transplantation activities is included in the GODT. J

\
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INSTA A LOS ESTADOS MIEMBROS

“a reforzar las autoridades y/o las capacidades nacionales y multinacionales, y a prestarles
apoyo para que aseguren la supervision, organizacion y coordinacion de las actividades de
donacion y trasplante, prestando atencion especial a que se recurra lo maximo posible a las
donaciones de personas fallecidas y se proteja la salud y el bienestar de los donantes vivos,
con servicios de atencion de salud apropiados y un sequimiento a largo plazo”



DONANTES DE ORGANOS EN ESPANA

DESDE EL INICIO DE LA O.N.T.
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Fuente: Organizacion Nacional de Trasplantes
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Global Observatory on Donation and Transplantation

DONANTES
FALLECIDOS
PMP - 2018

\

48 donantes
pmp en 2018 |

(http://www.transplant-observatory.org) - _
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Spain (n=5196)

USA (n=35274)
Belgium (n=1021)
Austria (n=772)
France (n=5591)
Croatia (n=351)
Czech Republic (n=884)
Netherlands (n=1336)
UK (n=5122)

Canada (n=2826)
Portugal (n=783)
Sweden (n=753)
Norway (n=400)
Australia (n=1781)
Switzerland (n=599)
Israel (n=592)
Turkey (n=5599)
Finland (n=367)

Italy (n=3675)

New Zealand (n=276)
Mexico (n=7664)
Uruguay (n=205)
Denmark (n=329)
Ireland (n=269)
Estonia (n=72)
Hungary (n=497)
Belarus (n=482)
Slovenia (n=106)
Malta (n=19)
Argentina (n=2102)
Germany (n=3830)
Brazil (n=8642)
Saudi Arabia (n=1342)
Lithuania (n=113)
Poland (n=1447)
Slovakia (n=201)
Latvia (n=62)

Iceland (n=9)
Colombia (n=1184)
Costa Rica (n=99)
Qatar (n=51)

Kuwait (n=74)
Ecuador (n=279)
Cuba (n=186)

Cyprus (n=19)
Greece (n=172)
Russia (n=2177)
Panama (n=63)
Syrian Arab Republic (n=251)
Romania (n=263)
TfYRM (n=17)
Georgia (n=30)

India (n=10282)
Bolivia (n=77)
Guatemala (n=115)
Paraguay (n=46)
Peru (n=216)

Sudan (n=273)
Algeria (n=275)
Bulgaria (n=42)

Rep of Moldova (n=24)
El Salvador (n=34)
Dom Republic (n=57)
Armenia (n=12)
Malaysia (n=85)
Nicaragua (n=16)
Venezuela (n=40)
Luxembourg (n=0)
Chile (n=)

0,0

Global Observatory on Donation and  Transplantation
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9 Septiembre, 2017

SANIDAD 4.218 ORGANOS TRASPLANTADOS EN 2016

ESPANA, «MAS LIDER QUE NUNCA» EN TRASPLANTES

Casi una de cada cinco donaciones de
organos que se hace en la Union Europea se
realiza en nuestro pais, cuvo modelo de
gestion sigue batiendo récords a escala global
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ORGANIZACION NACIONAL DE TRASPLANTES

¢CUAL ES LA RAZON POR LA QUE
ESPANA ES LIDER MUNDIAL EN

DONACION DE ORGANOS
DESDE 1992?



file:///E:/Rafael/Mis documentos/COMISION OVULOS/CHARLAS TERAPIA CELULAR/noticias/noti_int01.htm
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DONARIA SUS ORGANOS .
DESPUES DE MORIR? “"'

Country Results EUROBAROMETER

EE SE | B1% |

Tl mT | 75% | Europeans and organ
| H| FI | 73% | donation
: .:. BE 71% { Fleldwork Oclober - Novemper 2006
BEE DK 69% | Publication M3y 2007

A -

R | 67% |

| - N33 66% |

UK 63% |

63% |

Map Legend
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¢ES POR LA LEY DE

CONSENTIMIENTO PRESUNTO?

(ANALYSIS

Presumed consent
is unnecessary

Spain has the highest rate of organ donation n the world,
but its presumed consent legislation is dormeant, say
John Fabre and colieagues
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Opt-out legislations: the
mysterious viability of the false

Rafael Matesanz' and Beatriz Dominguez-Gil'

EN ESPANA SIEMPRE HA HABIDO LA

MISMA LEY

SIEMPRE SE CONSULTA A LA FAMILIA

LA FAMILIA TIENE SIEMPRE LA ULTIMA
PALABRA

GRANDES VARIACIONES ENTRE CCAA

NO HAY NINGUN EJEMPLO EN EL
MUNDO DE AUMENTOS MANTENIDOS
DE LA DONACION TRAS CAMBIAR LA LEY |



ORGANIZACION NACIONAL DE TRASPLANTES

Disminucion de la mortalidad relevante para
la donacion de organos en la mayoria
de los paises de la Union Europea

SDR, motor vehicle traffic accidents, SDR, cerebrovascular diseases,
all ages, per 100 000 all ages, per 100 000
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“Medidas clasicas”

ies legislativos

slicitaria

=Ca

=Registros de

=Tarjeta de

cong

étodos de promocion...

‘...Never blame the population. If people
donate less, it must be something we have

done wrong’
Rafael Matesanz. Lancet 2016

para mejorar la donacion
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DETECCION
DONANTE

DIAGNOSTICO DE
MUERTE ENCEFALICA

CONSENTIMIENTO
FAMILIAR Y LEGAL

FACTORES LOCALES Y
ORGANIZATIVOS



http://brighamrad.harvard.edu/education/online/BrainSPECT/Brain_Death/Br_Death_Sag_Gr_2.gif
http://brighamrad.harvard.edu/education/online/BrainSPECT/Brain_Death/Br_Death_Sag_Gr_2.gif

Principios Basicos del Modelo Espanol

DR. RAFAEL MATESANZ

El modelo espanol

de
Coordinacion
y Trasplantes

I iocin

e
Fataed Matesanz

BASES LEGALES Y TECNICAS ADECUADAS

RED DE COORDINADORES DE TRASPLANTES
PERFIL ESPECIAL DE LOS TRES NIVELES DE CT
COORDINADORES DENTRO DE LOS HOSPITALES
OFICINA CENTRAL: SOPORTE DEL SISTEMA
PROGRAMA DE CALIDAD PROCESO DONACION

GRAN ESFUERZO EN FORMACION DE PERSONAL
REEMBOLSO HOSPITALARIO
ATENCION CONTINUADA A LA PRENSA

SO SO ST ENTEACE

Todos estos puntos juntos !!!
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“La clave de la ONT ha sido crear una red de personas
a mitad de camino entre lo técnico y lo administrativo”

State ‘must play a central role’ in organ
donation challenge
Octoter 15, 2004 ty Sory Cuts

0 swer Bvis

NACIONAL

| HOSPITAL |

COMISION NACIONAL DE TRASPLANTES

Matesanz R. Transplant Int 2011; 24: 333




UBICACION DENTRO DEL HOSPITAL
MEDICOS +/- ENFERMERAS

INTENSIVISTAS
DEDICACION PARCIAL
DEPENDENCIA DIRECTA DE LA DIRECCION DEL

HOSPITAL
PRINCIPAL OBJETIVO: DONACION DE ORGANOS
CADA VEZ MAS IMPLICADOS EN:

v Gestion

v" Educacion & formacion

v Comunicacion

v Investigacion

Matesanz R. Transplant Int 2011; 24: 333
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Equipos de coordinacion

Espana 2020 (N=185)

zUCI =URGENCIAS = ANESTESIA 2 NEFROLOGIA =OTROS 2 UCl @ COORDINACION = ANESTESIA Y QUIROFANO =z DIRECCION = OTROS
2%

MEDICOS (337; 63%) ENFERMERAS (200; 37%)

Dedicacion total: 5% Dedicacion total: 29%
Dedicacion parcial: 95% Dedicacién parcial: 71%




KEEP
CALM

The

Intensivist
Is Here




Perfil del Coordinador de Trasplantes
Espana 1990-2018

100%
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70%
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20%

10%

0%
1990

M Intensivista ™ Nefrélogo m Otro

Coordinador de trasplantes hospitalario: jpor
qué no un intensivista?

J. L. Escalante
Hospital General Gregono Marandn. Madeid. Nefrologia, 1991 Xl(supl 1):35-37

1995 2000 2005 2010 2015

2020
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l Codigo ético de la SEMICYUC

RECOMENDACIONES DEL GRUPO DE TRABAJO DE ETICA DE LA
SEMICYUC

Codigo ético de la Sociedad Espaiiola de Medicina
Intensiva, Critica y Unidades Coronarias
(SEMICYUC)

Code of ethics of the Spanish Society of Intensive
Care, Critical and Coronary Units (SEMICYUC)

L.l. Cabré Pericas'; R. Abizanda Campos?; F. Baigorri Gonzalez®; L.
Blanch Torra®;

J.M. Campos Romero*; S. Iribarren Diarasarri’; J. Mancebo Cortés®; M.C
K. Martinez Urionabarrenetxea®; J.L. Monzén Martin®; M. Nolla Salas'®;
J.M. Sanchez Segura®; I. Saralegui Reta®; 1.F. Solsona Duran'? y Grupo

'Hospital de Barcelona SCIAS. Barcelona. Espafia.

*Hospital General de Castellé. Castellon. Espafia.

*Hospital Parc Tauli. Sabadell. Barcelona. Espafia.

*Hospital Clinico San Carlos. Madrid. Espafia.

*Hospital Txagorritxu.Vitoria-Gasteiz. Espafia.

®Hospital Sant Pau. Barcelona. Espafia.

’Centro Médico Delfos. Barcelona. Espafia.

®Hospital de Navarra. Pamplona. Espafia.

*Hospital San Millan. Logrofio. Espafia.

"Hospital Esprit Sant. Sta. Coloma de Gramanet. Barcelona. Espafia.
"Hospital General del Servicio Andaluz de Salud. Jerez. Cadiz. Espaiia.

"Hospital del Mar. Barcelona. Espafia.

leyuc

LOS PROFESIONALES DEL ENFERMO CRITICO

En relacion a la donacion de organos y tejidos

“El proceso de donacion y trasplante de
organos ha sido una de las prioridades de
nuestro sistema sanitario. Esta realidad no
hubiera sido posible sin la participacion de los
SMIC. En tanto que necesaria, la sociedad
reclama nuestra participacion en todos los
puntos del proceso: deteccion de la muerte
encefdlica y por lo tanto del posible donante, la
obtencion del consentimiento para la donacion,
el apoyo a la familia, el mantenimiento del
donante y en muchos casos en los cuidados
inmediatos al paciente trasplantado.

En este sentido la SEMICYUC se compromete a

sequir trabajando junto con el resto de
profesionales involucrados en esta labor a
sequir aportando su esfuerzo y capacidad
cientifico-técnica”.

http://scielo.isciii.es/scielo.php?pid=50210-56912006000200005&script=sci arttext



http://scielo.isciii.es/scielo.php?pid=S0210-56912006000200005&script=sci_arttext

/ INDICADORES

DE CALIDAD

EN £ ENFERMD CRITICO

e INDICADOR TRASPLANTES
N2 Donantes reales en ME 60%
x 100
N2 ME en SMI
T 8
~§ N2 Fallecidos por PCR tras LTSV (retirada) valorados como potenciales DAC 95%
2 x 100
@ Ne Fallecidos por parada cardiaca tras LTSV (retirada)
=
| § N2 ME donantes potenciales monitorizados correctamente 100%
' o x 100
g N2 ME donantes potenciales
o
@ N2 ME diagnosticadas 5-30%
g x 100
g

N2 Exitus en SMI

http://www.semicyuc.org/sites/default/files/indicadoresCalidad2017/INDICADORESDECALIDAD2017 SEMICYUC.pdf



http://www.semicyuc.org/sites/default/files/indicadoresCalidad2017/INDICADORESDECALIDAD2017_SEMICYUC.pdf

' RECOMENDACIONES
DE INTERES ELEVADO

de los Grupos ,
deTrabajodela SQ/J\JM

Recomendaciones para el tratamiento de los pacientes @m,,m
criticos de los Grupos de Trabajo de la Sociedad

Espanola de Medicina Intensiva, Critica y Unidades

Coronarias (SEMICYUC)

A. Hernandez-Tejedor**, O, Peiuelas™<, G. Sirgo Rodriguez ¢, J.A. Llompart-Pou®,

E. Palencia Herrejon', A, Estella®, M.P. Fuset Cabanes”, M.A. Alcala-Llorente’,

P. Ramirez Galleymore”, B. Obén Azuara’, J.A. Lorente Balanza",

C. Vaquerizo Alonso*, M.A. Ballesteros Sanz', M. Garcia Garcia™, J. Caballero Lopez”,
A. Socias Mir®, A, Serrano Lazaro”, J.M. Pérez Villares® y M.E. Herrera-Gutiérrez "

GRUPO DE TRABAJO
DE TRASPLANTES

Med Inmensiva, 2017,41(5): 185305

medicina intensiva

W)
- ¥ 4

ARTICULO ESPECIAL

I

" ONT

ORGANIZACION NACIONAL DE TRASPLANTES

Ofrece la opcion de |la donacion de érganos |
y tejidos como parte integral de los
cuidados al final de la vida.

Garantiza la posibilidad de donacion de
organos y tejidos de todos aquellos
pacientes que fallecen en muerte
encefilica.

Valora la posibilidad de la donacion en
asistolia controlada en los pacientes en los
que se decida la limitacion del tratamiento
de soporte vital.

Entrevista a familiares de pacientes con
dafio cerebral catastrofico sin opcion de
tratamiento, previamente a muerte
encefalica, para ofrecer ingreso en cuidados
intensivos.

En la informacion medica a las familias de
aquellos pacientes que fallecen en tu UCI, si

la patologia lo permite, incorpora Ila
posibilidad de donacién de tejidos.
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v Gestion listas de espera
¥ v Distribucion de 6rganos
“_J| ¥ Apoyo logistico al proceso de donacidn

v' Programas nacionales: Programa de
Garantia de Calidad

v Promocion & educacion en donacion &
trasplante

778 v Programas de formacion
"%l v Relacién con los medios
v’ Registros nacionales

v Legislacion

v Cooperacion internacional

"— ,?&T r | -

NO SOLO UNA OFICINA DE DISTRIBUCION ’ Matesanz R. Transplant Int 2011; 24: 333



Programa de Garantia de Calidad
en el proceso de donacion:
resultados auditoria interna (1999-2017)

| MUERTES ENCEFALICAS (ME): 41.822 (13% fallecimientos en UCI)

===  ME no identificada: 2,5%

= Contraindicaciones médicas: 21%

- NO se inicia la extraccion:

—» Diagnéstico de ME no completado: <1%
—— Problemas de mantenimiento: 1,5%
—* Negativa a la donacion: 13%

— > Negativa judicial: <1%

~ " Problemas logisticos: <1%

— Falta de receptor adecuado: <1%

DONANTES EFICACES: 24,525 (58,6% ME)
De la Rosa G. Am J Transplant 2012; 2507



Coordinadores de Trasplantes

" Profesionales de Medicina Intensiva
Profesionales de Urgencias & Emergencias
Profesionales de Neurologia — Unidades de Ictus

Profesionales de la Administracion de Justicia

Medios de Comunicacion

Proceso completo de donacion-trasplante — muerte
encefalica, asistolia, vivo

v Entrevista familiar, comunicacién con los medios

MAS DE 20.000 MEDICOS Y ENFERMEROS HAN PARTICIPADO EN CURSOS
DE FORMACION ORGANIZADOS POR LA ONT DESDE 1991




@ |Atenci6n continuada a la prensa

TELEFONO 24 HORAS DE ATENCION AL
PUBLICO, LOS PROFESIONALES Y LOS
MEDIOS

FACIL Y PERMANENTE ACCESO DE LOS
MEDIOS DE COMUNICACION

CONEXION CON LOS PERIODISTAS

TRANSMISION DE MENSAJES SIN
INTERMEDIARIOS

Matesanz R. Transplant Int 2011; 24: 333



ORGANIZACION NACIONAL DE TRASPLANTES

’ Rembolso hospitalario

La donacion es una actividad
médica entre otras en un
hospital y adecuadamente
cubierta

Servicios

uirargicos . .
Maternidad 9 & Servicios

& Pediatria centrales

Servicios Cuidados
médicos criticos

Radiologia Laboratorio

kw

2008
Matesanz R. Am J Transplant 2011; 24: 333
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= Hemodialisis  m Didlisis peritoneal ™ Trasplante

Anadlisis de impacto presupuestario (horizonte temporal de 5 afios, a euros constantes), realizado por la ONT, a partir de la estimacion promedio del coste por
paciente y afio (2010) de los diferentes tipos de terapia sustitutiva renal (hemodidlisis, didlisis peritoneal y trasplante) publicados en: Arrieta J. Evaluacién
economica del tratamiento sustitutivo renal (hemodialisis, dialisis peritoneal y trasplante). Nefrologia 2010;1(Supl Ext 1): 37-47.
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...Aun lejos de la auto-suficiencia en trasplante

Lista de espera renal versus procedimientos de trasplante en Espaia
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Fuente:

Organizacion Nacional de Trasplantes
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El trasplante renal anticipado es
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» Demographic and epidemiological factors

-d
E »Hospital accessibility (health care system, geographical
dispersion, hospital beds, etc.)
gg PATIENT|
g »> Agtional aspects (health care system, model for organ
N, supply of uncontrolled NHBD program, etc.)

EMERGENCY

DEPARTMENT Candidates
2 , NHBD
E ol _— |
% ~Ava : ' H 3
e I NI Ay POTENTIAL [
- #Neurosurgery unit = | HOSPITAL Contraindication § DONOR §
»ICU admission ] : :
criteria | : :
E -——'------l ----------- gmmmmmng
$ Variability in clinical 3 :
practice: Py y i
ICU| 7 - |BD : | DECEASED |
»Use of ICP sensors i |_DONOR

TRASPLANTES SEGUN RAFAEL MATESANZ

El profesional de urgencias .
ol sl Factores que determinan

las donaciones de érganos el pool de donantes

¥ Lareto Wirmal con acridentes cerehrovas-
Rafael Matesanz, director  culares (mds de las dos tor-
de la Organizacidn Nacio-  ceras partes de Jos donan-

y&w(onp. tes).

Cuende N, et al. Am J Transplant 2007;7(6):1526-35
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1 de cada 4 donantes en Espafa ha ingresado en UCI para

incorporar la donacion en sus cuidados al final de la vida
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ICU until brain death ICU until the patient  incorporate the option of ICU until the decision is (n=769)
(n=539) suffers an unexpected CA organ donation into end- made to WLST
from which the patient of-life (n=370)
cannot not be (n=200)

resuscitated (n=92)

N=1970 posibles donantes de

edad <85 afos - = =« ONT /k,qu

Curopean
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Dominguez-Gil B et al. Med Intensiva. 2017;41(3):162-173



La consideracion sistematica de los CIOD podria

aumentar la donacion en un 10%
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Considerar sistematicamente CIOD
(aumento de notificacion en 46% con
criterios por escrito)

Mejorar entrevista previa (67%
consentimiento versus 80-85%
entrevista clasica)

ntecedentes personales

Predecir evolucion a ME (80%)

2

osible Donante

Teléfono Centralita 3000: Poner Busca a Coordinador de Trasplantes de Guardia

Cortesia Dr. Candido Pardo
HCSC, Madrid




cuIbADOS
INTENSIVOS
ORIENTADOS A LA
DONACION DE
‘ORGANOS

> 1610 residentes de

intensivos formados en 45
cursos (2007-2019)

CIOD y cooperacion con profesionales
de intensivos y urgencias

el profesional de
urgencias y el
proceso de
donacion

recomendaciones

grupo colaborativo ONT-SEMES

2015 @

>9300 profesionales de
urgencias formados en los
ultimos 11 afios (2009-2019)




“Sal de tu zona de confort. Solo
se puede crecer si estas




ACCORD Espana — pequenas intervenciones para
la mejora en mas de 100 hospitales espanoles

NOTIFICACION POSIBLES DONANTES
AL COORDINADOR
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PROYECTO SEMICYUC-ONT - EVOLUCION FINAL DE LOS
PACIENTES CON DANO CEREBRAL CATASTROFICO QUE
INGRESAN EN UCI COMO POSIBLES DONANTES PARA CIOD

LOS PROFESIONALES DEL ENFERMO CRITICO
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2000 | 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019
280a 09 | 0,7 1 1,2 1,7 | 21 2 2,4 3 37 |49 67 | 75 | 84 | 89 | 97 | 99 | 89 | 87 | 85
m70-79a| 11,3 | 12,7 | 13,7 | 15,2 | 16,5 | 16,1 | 17,6 | 18,6 | 20,2 | 21,7 | 20,6 | 25,7 | 22,8 | 23,2 | 21,2 | 22,5 | 22,6 | 21,9 | 22,6 | 23,6
m60-69a| 19,2 | 20,4 | 19,7 | 175|199 | 19,8 | 19,2 | 21,9 | 20,9 | 19,5 | 21,1 | 21,4 | 20,5 | 209 | 23,8 | 21 | 22,1 | 23,7 | 25,8 | 24,3
m45-59a| 28,1 (288 | 30 | 287 | 30 (292 | 29 |291|28,7 (298|324 | 28 |284 (304287311293 |30,7| 288 | 29,5
m30-44a| 17 | 16,3 | 155 | 16,2 | 14,7 | 16 | 16,7 | 16,1 | 15,8 | 14,8 | 12,7 | 12,7 | 135 | 10,8 | 11,8 | 10,3 | 9,8 | 9,4 | 8,7 | 8,6
m16-29a| 186 | 17,2 | 15 | 16,2 | 12,3 (12,2 | 123 | 88 | 86 | 6,7 | 63 3,7 | 55 36 | 39 | 3,8 | 43 3,9 3,4 4
m<l6a 48 | 3,7 | 51 | 49 | 48 | 47 | 33 3 2,6 | 3,9 2 19 19 2,7 1,6 1,6 2 14 | 2,1 1,5

Fuente: Organizacion Nacional de Trasplantes




Trasplante de 6rganos solidos segun edad del
donante
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Fuente: Organizacion Nacional de Trasplantes

EFICACIA VS
EFECTIVIDAD




A los 12 meses, el
RR de fallecimiento
de los tx renales

260 anos de
donantes 260 anos
| es inferior al de los

pacientes que
permanecen en
lista

Adjusted HR
mortality risk from
donor 60-79 years*

(n=1084)
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Arcos E, et al. Transplantation 2019



DONANTES VHC + en el PROYECTO DRNE

(2013-2019)

omt bacats R

ELSMUNDO 1o 02 i

A LU Cw mooom SoMTADA

§10 e 2000

documento de 51 DONANTES VHC + -—P A
consenso para la | EN RECEPTORES VHC - EL

valoracion de | '; F

donantes con :

serologia positiva CORAZON
1 CON

para el virus de la - X HEPATITIS
LY T ME SALVO
hepatitis c 1h 1

LA VIDA™

* 16 trasplantes renales 65 trasplantes renales
* 1 trasplante hepatico 8 trasplantes hepaticos
""1 « 1 trasplante cardiaco 4 trasplantes cardiacos
6 trasplante bipulmonar
18 receptores VHC - 83 receptores VHC -

Fuente: Organizacion Nacional de Trasplantes
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Nuevos documentos de consenso

ORGANIZACION NACIONAL DE TRASPLANTES

"_'E!?_t!_.!‘lg ﬁ me iﬁo"‘

Documento de Consenso del Grupo de
Estudio de la Infeccién en el Trasplante
(GESITRA) perteneciente a la Sociedad
Espafiola de Enfermedades Infecciosas y
Microbiologia Clinica (SEIMC) y la
Organizacion Nacional de Trasplantes
(ONT) sobre los Criterios de Seleccién
del Donante de Organos Sélidos en
Relacién a las Enfermedades Infecciosas

2019

http://www.ont.es/infesp/Paginas/DocumentosdeConsenso.aspx
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| DRNE 2013-2016

6,9% donantes eficaces cumplen criterios DRNE ’ — 1\

N
497 DRNEs
eficaces

o = N
'H@F‘QS Neoplasias m Otros DONANTES DE RIESGO NO ESTANDAR
1 @@%) 21 W%) 75\(1—5‘1/%) ﬁé@/i%) Espana 2013-2016

TN

497 donantes eficaces

679 rinones
i 304 higados \_ )
97 corazones

86 pulmones

DrgmaRE e S Ve

1155 trasplantados
28 pancreas
~—— 3 intestinos RESULTADOS
POST-TRASPLANTE
\ —
I 8 reacciones adversas
(4 probables y 4 posibles)
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ORGANIZACION NACIONAL DE TRASPLANTES

Donacion en Asistolia en LA DONACION EN ASISTOLIA YA

CONTRIBUYE AL 32% DE LA ACTIVIDAD

DE DONACION EN EL PAIS
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Fuente: Organizacion Nacional de Trasplantes
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Intrahepatic liver abscesses after DCD
liver transplantation

Lens S, et al. Med Clin (Barc) 2012
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NRP (N=95) SRR (N=117) Raw Analysis IPTW Analysis
Risk Estimates [95% CI]° P Risk Estimates [95% CI]° P
Early allograft dysfunction 21 (22%) 32 (27%) 0-75[0-40-1-42] 0-381 0-97 [0-53-1-80] 0-931
Primary non-function 2 (2%) 3 (3%) 0-82 [0-13-4-99] 0-827 0-24 [0-04-1-56] 0-135
i 4 (4%) 3.(3%) . .36-7- : . . . .
All biliary complications 8 (8%) 36 (31%) 0-21 [0-09-0-47] <0-001 0-14 [0-06-0-35] <0-001
ITBL 2 (2%) 15 (13%) 0-15 [0-03-0-66] 0-012 0-11 [0-02-0-57] 0-008
Retransglantation 5 (5%) 11 (9%) 0-54 [0-18-1-60] 0-263 0-24 [0-07-0-78] 0-018
atient dea [ (/% 20 171’/0) 0-44 {0-19-1-05 U-Uo4 0-55 [0-25-1- .
Graft loss 11 (12%) 28 524%) 0-49 [0-24-0-98 0-043 0-39 |0-20-0-78 0-008 |

Hessheimer AJ, et al. ) Hepatol 2019;70(4):658-665




Equipos extractores con ECMO portatil:
el futuro ya es presente
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% NORMOTERMIAS SON CON ECMO PORTATIL

Cirujanos Coordinador
extractores de tx

(13 HOSPITALES DE 6 CCAA)

>45 HOSPITALES DE DESTINO

Fuente: Organizacion Nacional de Trasplantes
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US (n=875)

Estonia (n=3)
Luxembourg (n=1)
Israel (n=12)

Czech Republic (n=14)
Argentina (n=58)
Spain (n=55)
Australia (n=29)
Brazil (n=239)
Norway (n=6)
Finland (n=6)
Latvia (n=2)
Ireland (n=5)
Lithuania (n=3)
France (n=63)
United Kingdom (n=61)
Uruguay (n=3)
New Zealand (n=4)
Hungary (n=8)
Sweden (n=8)
Denmark (n=4)
Poland (n=26)
Turkey (n=55)

Italy (n=37)
Netherlands (n=10)
Austria (n=5)
Slovakia (n=3)
Colombia (n=26)
Belgium (n=6)
Mexico (n=65)
Slovenia (n=1)
Germany (n=39)
Switzerland (n=4)
Cuba (n=5)

Belarus (n=4)

Costa Rica (n=2)
Saudi Arabia (n=10)
Peru (n=9)

Greece (n=3)
Ecuador (n=4)
Romania (n=4)
Portugal (n=2)
Paraguay (n=1)
Bulgaria (n=1)
Dominican Republic (n=1)
Bolivia (n=1)
Malaysia (n=1)
India (n=14)

N - %

m Donantes < 18 afios en ME (pmp)

H Donantes < 18 afios @ (pmp) 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

3
Pme\Sf"e>

ORGANIZACION NACIONAL DE TRASPLANTES

A\"‘ F
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,,__.____w_h_ : - N Proyecto Donacidn Pediatrica

Las 28 horas que salvaron cinco vidas

® P bwanpeeal Vil i1 icbermt Sogon prassbartar coenten e s b (g o oo the 1o graves

Fuente: Organizacion Nacional de Trasplantes
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RECOMENDACIONES
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PEDIATRICA

Asociacion Espafiola de Pediatriay
Organizacién Nacional de Trasplantes

Diciembre 2019
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En su dia salimos de la UCI y convertimos la donacion en una
responsabilidad de todo el hospital. Ahora nos toca salir del hospital




2 Extraccidn en la privada

H Traslado de la privada para donacidén

H. extractor con autorizacion excepcional o definitiva 26
(65%) vs.

H. detector con traslado de potencial donante 14 (35%)

Fuente: Organizacion Nacional de Trasplantes

Hito privado en donaciones

La primera donackin 4 corazin parado en un centro privado de ha
sido assstida en el Hospital Quirdn. en colaboracidn con & Viegen del Rocko
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CURSOS ONT DE COMUNICACION
EN SITUACIONES CRITICAS

CURSOS DE FORMACION DE
FORMADORES + SEGUIMIENTO

EN LATINOAMERICA: 42 1




CURSOS ONT DE COMUNICACION
EN SITUACIONES CRITICAS

CURSOS DE FORMACION DE
FORMADORES + SEGUIMIENTO
PROFESIONALES

FORMADOS: 5 6 2 1
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COLOMBIA — DESCENSO EN EL NUMERO DE TRASPLANTES REALIZADOS A

PACIENTES EXTRANJEROS TRAS LA ADOPCION DE MEDIDAS LEGISLATIVAS A
NIVEL NACIONAL

‘ % DE TRASPLANTES REALIZADOS A RECEPTORES NO RESIDENTES

20,0

180 7= = DECLARATORIA DE DESACUERDO CON EL TURISMO

6o . > DE TRASPLANTE EN LATINOAMERICA.
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ORGANIZACION NACIONAL DE TRASPLANTES

ADQUISION CENTRALIZADA DE INMUNOSUPRESORES A TRAVES DEL
FONDO ESTRATEGICO DE LA OPS CON UNA REDUCCION

IMPORTANTES DE COSTES

OPS FE

COMISCA

Pais 1

Pais 2

Pais 3| 1,57

50,00 50,30 50,60 5090 5120 5150 51,80

Red / Consejo
Iberoamericano de
Donacion y Trasplante

Fuente: OPSOMS Andlisis de precios de tacrolimus CP de I mg entre
paises de la regidn de las Américas 2016
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Amencan Journal of Transplantanon 2005 & 2289-2200

Blackwell Munksgaard

Copyright © Blackwell Munksgaard 2005
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The Life-Years Saved by a Deceased Organ Donor

Mark A. Schnitzler™*, James F. Whiting®, Daniel
C. Brennan®, Krista L. Lentine®, Niraj M. Desai®,
William Chapman®, Kevin C. Abbott®!

and Zoltan Kalo®

Introduction

Within the transplant community, the lack of suitable or-
gans for trangplantation is recognized as the most critical
problem facing transplantation today. However, within the
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“Las personas que estan lo
suficientemente locas como para
pensar que pueden cambiar

Albert Einstein




