Criterios, acordados por el Consejo Interterritotjague deben cumplir los CSUR para ser designadoso de referencia del Sistema
Nacional de Salud, actualizados segun los criterfe@mologados por el Consejo Interterritorial

22. TRASPLANTE DE INTESTINO INFANTIL

A. Justificacion de la propuesta

Y ADULTO

» Datos epidemioldgico de la indicacién del
trasplante de intestino.

La indicacion del trasplante de intestino en nweptiis es de 0,6 por millén de poblag
(pmp). En concreto en 2006 se realizaron 27 inthoas de trasplante adulto.

ion

» Datos de uilizacion del procedimiento.

La actividad de trasplanterdestino en nuestro pais en el afio 2006 ha sid@ deasplante

(%)

(0,3 trasplantes pmp).

B. Criterios que deben cumplir los Centros, Servicm&/nidades para ser designados como de referenaia frasplante de intestino.

» Experiencia del CSUR
- Actividad:

* NUmero de procedimientos que del
realizarse al afio para garantizar |
atencion adecuada del trasplante
intestino:

- Otros datos: investigacion en esta materia,
actividad docente postgrado, formacion

Si el CSUR va dirigido a la atencién de nifios y adlios, esto debe reflejarse en la
actividad de la Unidad.

perLa Unidad ha tenido actividad de trasplante desimo infantil y adulto en los ultimos
A OS.

d& trasplantes de intestino (adulto e infantiflimados desde el inicio de la actividad, en
Unidad.

- Autorizacién y actividad del programa de traspgamepatico.

- Docencia postgrado acreditada: el centro cuenta unidades docentes o dispositi
docentes acreditados para aparato digestivo, aiggyeral y del aparato digestivo, pediat

continuada, publicaciones, sesiones

cirugia pediatrica, medicina intensiva y anestegijia y reanimacion.
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multidisciplinares, etc.:

- El centro con docencia universitaria pregraddeéeicina.
- La Unidad participa en proyectos de investiga@nreste campo.
= El centro dispone de un Instituto de Investiga@oéreditado por el Instituto Carlos
con el que colabora la Unidad.
- La Unidad participa en publicaciones en este camp
- La Unidad realiza sesiones clinicas multidisoi@tes, al menos mensuales, que inclu
todas las Unidades implicadas en la atencion dedogentes a los que se ha realizadd
trasplante de intestino para la toma conjunta aésid@es y coordinacion y planificacion
tratamientos.
= Cuando la Unidad atiende nifios y adultos al merakzard dos sesiones anua
conjuntas con los profesionales que atienden amimsde pacientes.

» EI CSUR debe garantizar la presentacion de tagopdcientes de la unidad en sesi

clinica multidisciplinar.
= La Unidad recoge en las Historias Clinicas depsentes la fecha, conclusione
actuaciones derivadas del estudio de cada casacoclien la sesion clinic
multidisciplinar.
- La Unidad tiene un Programa de formacion contlauan trasplante de intestino para
profesionales de la Unidad estandarizado y autdwipar la direccion del centro.
- La Unidad tiene un Programa de formacion en laase de intestino autorizado por
direccion del centro, dirigido a profesionales &aios del propio hospital, de otros hospitg
y de atencion primaria.
- La Unidad tiene un Programa de formacién en laas$e de intestino dirigido a pacientes
familias, autorizado por la direccion del centropartido por personal médico y de enfermg
(charlas, talleres, jornadas de diélogo,...).
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» Recursos especificos del CSU

- El CSUR debe garantizar la continuidad de la@béencuando el paciente infantil pasa a
adulto mediante un acuerdo de colaboracion firmaoloel Gerente/s de/los centro/s y
coordinadores de las unidades pediatricas y decesdul

(Aquellos CSUR que atiendan a poblacién en edadpexh, para la derivacion de paciente
de la unidad, deberdn estar coordinados con recursimilares de atencién de adultg
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- Recursos humanos necesarios para
adecuada atencion del trasplante de intestino

desde cualquier otra unidad pediatrica)

el mismo o en diferente hospital y opte la UnidagaCSUR para la atencion de ni
o de adultos o de ambos.

- El hospital donde esta ubicada la Unidad cueatadisponibilidad permanente de un
coordinador de trasplantes.

de forma coordinada.

d_a Unidad basica estara formada, como minimo, lpgigeiente personal:

en la atencion de estos pacientes. El coordinatérsio de los miembros de la Unidad.
- Atencion continuada del equipo médico-quirarda®24 horas los 365 dias del afio.
= El centro cuenta con un protocolo, consensuaddéagdnidad y el Servicio de

de intestino.
- Resto personal de la Unidad:

= Ademas de los referidos de forma genérica parautarizacion segun el R

trasplante y se establecen requisitos de calidadgyridad, debera contar con
siguientes recursos humanos:

- Disponibilidad continua de al menos:

- 2 cirujanos de trasplante.

Aquellos CSUR que atiendan a poblacion adulta defaeantizar la accesibilidad a la unidad

1723/2012, de 28 de diciembre, por el que se ragals actividades de obtencidn,
utilizacion clinica y coordinacion territorial desl 6rganos humanos destinados al

= El acuerdo de colaboracion incluye un protocoldpazado por el Gerente/s de/los
centro/s y los coordinadores de las unidades pediaty de adultos que garantizg la
continuidad de la atencién cuando el paciente tiifpasa a ser adulto, ocurra esto|en

fios

- El CSUR tendréa caracter multidisciplinar y estir@nado por una Unidad basica y diversas
Unidades que colaboraran en la atencion, diagmdgticatamiento de los pacientes y actuaran

- Un coordinador asistencial, que garantizara tadinacion de la atencion de los pacientes y
familias por parte del equipo clinico de la Unideica y el resto de Unidades que colaboran

Urgencias, autorizado por la Direccion del cendmla actuacidon coordinada de ambos
cuando acude a Urgencias un paciente candidatqueade ha realizado un trasplante
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Formacién basica de los miembrosiel
equipo™

- Equipamiento especificonecesario para lgAdemas de los referidos de forma genérica parattaiaacion segun el RD 1723/2012, de

adecuada atencién del trasplante de intestino

» Recursos de otras unidades 0 servicig
ademas de los del propio CSURque son
necesarios para la adecuada atencién
trasplante de intestino.

- 1 hepatologo.
= Personal de enfermeria y quiréfano.
= Equipo médico-quirargico pediatrico, si la unideshliza actividad de trasplan
infantil.

- Equipo médico-quirdrgico: experiencia consolidadia 2 afios en trasplante hepati
intestinal y en el tratamiento integral de la pagddh intestinal.

de diciembre, por el que se regulan las actividadiesobtencion, utilizacion clinica
coordinacién territorial de los organos humanosticiedos al trasplante y se estable
requisitos de calidad y seguridad, debera contar co

- Unidad de nutricion integral.

- Estructura del trasplante hepatico.

- Si la Unidad realiza actividad de trasplante ntifadebe disponer de una infraestruct
pediatrica especifica.

- Accesibilidad directa de los pacientes y de E#ios que habitualmente atienden a los
pacientes a los recursos de la Unidad medianteehginica, email o similar.

€1 hospital donde esta ubicada la Unidad debe depde los siguientes Servicios/Unidad
que tendran experiencia en la atencion de pacieadelos e infantiles trasplantados
ahedstino:

- Servicio/Unidad de pediatria.

- Servicio/Unidad de cirugia pediétrica.

- Servicio/Unidad de cuidados intensivos pediasrico

- Servicio/Unidad de anestesia.

- Servicio/Unidad de aparato digestivo.

- Servicio/Unidad de cirugia general y del apadigestivo.

- Servicio/Unidad de cuidados intensivos adultos.
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- Servicio/Unidad de anatomia patoldgica.




- Servicio/Unidad de radiologia intervencionista.

- Servicio/Unidad de inmunologia.

- Servicio/Unidad de microbiologia.

- Servicio/Unidad de enfermedades infecciosas.

- Servicio/Unidad de endoscopia y gastroenterologia

» Seguridad del pacient

La seguridad del paciente es uno de
componentes fundamentales de la gestion d
calidad. Mas alla de la obligacion de tog
profesional de no hacer dafio con
actuaciones, la Unidad debe poner en mar
iniciativas y estrategias para identificar
minimizar los riesgos para los pacientes que
inherentes a la atencidn que reatiza

q

pe

lod-a Unidad tiene establecido un procedimientod#miificacion inequivoca de las persof
aafgndidas en la misma, que se realiza por los gioofales de la unidad de forma previa al
jele medicamentos de alto riesgo, realizacion de epiiogentos invasivos y prueb
uHagnosticas.

cha-a Unidad cuenta con dispositivos con preparalgolsase alcoholica en el punto de aten

ses infecciones asociadas a la asistencia sanit@ri@entro realiza observacion de la higié
de manos con preparados de base alcohdlica, sitguiarmetodologia de la OMS, con obje
de prevenir y controlar las infecciones asociadasaaistencia sanitaria.
- La Unidad conoce, tiene acceso y participa esigtema de notificacion de incident
relacionados con la seguridad del paciente de spitab El hospital realiza analisis de |
incidentes, especialmente aquellos con alto ridegaroducir dafio.

- La Unidad tiene implantado un programa de preigende bacteriemia por catéter venc
central (BCV) (aplicable en caso de disponer ddathde cuidados intensivos o criticos).

- La Unidad tiene implantado un programa de preddenace neumonia asociada a
ventilacion mecéanica (NAV) (aplicable en caso dgdner de unidad de cuidados intensivg
criticos).

- La Unidad tiene implantado el programa de preiende infeccidon urinaria por catét
(ITU-SU).

- La Unidad tiene implantada una lista de verifiéacde practicas quirdrgicas segu
(aplicable en caso de unidades con actividad qica.

- La Unidad tiene implantado un procedimiento geantizar el uso seguro de medicame
de alto riesgo.
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y personal formado y entrenado en su correctaatilbn, con objeto de prevenir y controlar
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- La Unidad tiene implantado un protocolo de prew@mde Ulceras de decubito (aplicable
en caso de que la unidad atienda pacientes dmp)ies

» Existencia de un sistema de informacién- El hospital, incluida la Unidad de referenciabel& codificar con la CIE.10.ES e iniciar

adecuado:

(Tipo de datos que debe contener el sistemadde 6 de febrero, por el que se regula el regisgoAdtividad de Atencién Sanitarja

informacion para permitir el conocimiento de

actividad y la evaluacion de la calidad de los = Cumplimentacion del RAE-CMBD de alta hospitalamasu totalidad.

servicios prestadgs

la
recogida de datos del registro de altas de acueld@stablecido en el Real Decreto 69/2015,

|&specializada (RAE-CMBD).

- La Unidad participa en el Registro Internaciot@lTrasplante Intestiridiasta que se cree fel
Registro Espafiol de Trasplante de Intestino

- La Unidad dispone de uregistro de pacientes infantiles a los que se halimado
trasplante de intestinoque al menos debe contar con:
- Cdédigo de Identificacion Personal.
- N° historia clinica.
- Fecha nacimiento.
- Sexo.
- Pais de nacimiento.
- Cédigo postal y municipio del domicilio habitwd#l paciente.
- Régimen de financiacion.
- Fecha y hora de inicio de la atencion.
- Fecha y hora de la orden de ingreso.
- Tipo de contacto (Hospitalizacion, Hospitalizacia domicilio, Hospital de dig
meédico, Cirugia ambulatoria, Procedimiento ambuiatale especial complejida
Urgencias).
- Tipo de visita (Contacto inicial, Contacto suge}i
- Procedencia (atencion primaria; servicios delprohospital; otros servicios;
servicios de otro hospital/centro sanitario; irtiei del paciente; emergencias médicas
ajenas a los servicios; centro sociosanitario;rojddicial).
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- Circunstancias de la atencion (No programadogifaroado).
- Servicio responsable de la atencion.
- Fecha y hora de finalizacion de la atencion.
- Tipo de alta (Domicilio, Traslado a otro hospitalta voluntaria, Exitus, Traslado
centro sociosanitario).
- Dispositivo de continuidad asistencial (No praciBigreso en hospitalizacién en
propio hospital, Hospitalizacion a domicilio, Haspi de dia médico, Urgencia
Consultas).
- Fecha y hora de intervencion.
- Ingreso en UCI.
- Dias de estancia en UCI.
- Diagnéstico principal (CIE 10 ES).
- Marcador POAL del diagnaostico principal.
- Diagnosticos secundarios (CIE 10 ES).
- Marcador POA2 de los diagnésticos secundarios.
- Procedimientos realizados en el centro (CIE 10 ES
- Procedimientos diagnosticos.
- Procedimientos terapéuticos.
- Procedimientos realizados en otros centros (OIES).
- Cadigos de Morfologia de las neoplasias (CIE $0. E
- Complicaciones (CIE 10 ES).
- Seguimiento del paciente.

La unidad debe disponer de los datos precisos geleeda remitir a la Secretaria del Comi
de Designacion de CSUR del Sistema Nacional de &glara el seguimiento anual de |
unidad de referencia.

a
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» Indicadores de procedimiento y resultados
clinicos del CSUR;

5- La Unidad, ademas de los datos correspondientes eriterios de designacion referidos
actividad, mide los siguientematos:

= Trasplantes de intestino (adulto e infantil) rzadios en el afio, en la Unidad.




= Trasplantes de intestino gf4 afios realizados en el afio, en la Unidad.
= Trasplantes de intestino eth4 afios realizados en los ultimos 3 afios, en ldadini

- La Unidad mide los siguientes indicadores:

= % pacientes que superan el aflo de supervivenas df trasplante: Pacientes
trasplantados en los Ultimos 5 afios que superaafi@l de supervivencia tras |el
trasplante / Total pacientes trasplantados enltmsas 5 afios.
= % injertos que superan el afio de funcionamiemdracaso: Injertos trasplantados|en
los ultimos 5 afos que superan el afio de funciagramisin fracaso / Total injertos
trasplantados en los ultimos 5 afios.

= % reintervenciones en <30 dias: Reintervenciones3@ dias tras el trasplante /
Total trasplantes en el afo.

& Experiencia avalada mediante certificado del gésedel hospital.

Y| os estandares de resultados clinicos, consensuaoios! grupo de expertos, se valoraran, en priripor el Comité de Designacion, en

tanto son validados segun se vaya obteniendo ni@sriacion de los CSUR. Una vez validados por el i@de Designacion se acreditara su
cumplimiento, como el resto de criterios, por |1&Sde Calidad e Innovacion.
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