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Duranteel pasado año, el Programa de Detección, Extracción y Trasplante de
Órganos y Tejidos ha obtenido los mejores resultados de toda su

trayectoria. Así, en 2003, nuestra comunidad autónoma ha conseguido situar sus cifras de
negativas a la donación y el número de trasplantes realizados en valores semejantes a los
de la media española. Además, Andalucía ha sido, de nuevo, la región con un mayor número
absoluto de donantes del conjunto nacional.

Todo ello nos mantiene, junto con el resto de España, a la cabeza mundial de la donación
y el trasplante de órganos y tejidos, de modo que la probabilidad que tienen las andaluzas
y los andaluces de recibir un trasplante es superior a la de otras poblaciones de nivel
socioeconómico similar o incluso superior al nuestro.

En relación a estos logros, que han sido posibles gracias al trabajo, la concienciación y
la voluntad compartida por la administración sanitaria, los profesionales del Sistema
Sanitario Público de Andalucía, y la sociedad en general, quiero aprovechar la ocasión para,
desde estas líneas, realizar una mención especial al talante generoso y solidario de las
familias de los donantes, sin cuyo noble y altruista gesto los trasplantes acometidos no
habrían sido posibles.

Precisamente, la escasa disponibilidad de órganos y tejidos es el único factor que limita un
mayor volumen de este tipo de terapéuticas. Por ello, si bien podemos sentirnos orgullosos de
las cotas alcanzadas por nuestra comunidad autónoma en este terreno, hay que seguir
redoblando esfuerzos para que aquellas personas que todavía esperan un órgano lo reciban.

Quiero pues animar a todos a seguir en este empeño: reiterar mi admiración a los
donantes y a sus familias, felicitar a los profesionales por su contribución diaria, desde su
disponibilidad personal y sus conocimientos, al desarrollo de estas complejas técnicas, y
agradecer a las asociaciones de enfermos, a los medios de comunicación y, en general, a
todas las personas, colectivos e instituciones, su sensibilidad y colaboración con el
Programa de Detección, Extracción y Trasplante de Órganos y Tejidos en Andalucía.

La Consejera de Salud
María Jesús Montero Cuadrado 

MEMORIA
2 0 0 3

I. PREÁMBULO
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En el año 2003los resultados del Programa de Detección,
Extracción y Trasplantes de Órganos y Tejidos han

experimentado una nueva subida, lo que lo coloca en el nivel más alto conseguido hasta el
momento, manteniendo a Andalucía a la cabeza de las regiones de España en número
absoluto de donantes, mostrando la progresión mantenida en los últimos años que
confirman la consolidación del Programa en nuestra Comunidad Autónoma. 

El Programa de Garantía de Calidad del Proceso de Donación  continúa siendo uno de
los ejes fundamentales sobre los que Coordinación Autonómica de Trasplantes mantiene la
línea abierta en pro de la calidad. Desde hace ya cinco años, se encuentra implantado en
los hospitales de la Red de Coordinación Andaluza, habiéndose realizado auditorías externas
en casi todos  los hospitales. Igualmente, profesionales de la Red de Coordinación han
participado en auditorías fuera de nuestra Comunidad, lo que ha permitido un conocimiento
cada vez más profundo del complejo proceso de donación y trasplante, dando
oportunidades de mejora que, sin duda, han redundado en los actuales resultados.

Por otro lado, se ha comenzado con la implantación del  Proceso Asistencial Trasplante
Hepático, que ha permitido utilizar una nueva herramienta de gran valor para la mejora de
dicho proceso, y se ha comenzado en el trabajo de diseño de los demás procesos de
trasplantes de órganos.

Si hacemos un análisis global de los resultados del Programa de Donación y Trasplante
en Andalucía en estos últimos años, nos encontramos con datos reveladores de la mejora
que viene produciéndose:

II.  INTRODUCCIÓN
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• El incremento progresivo en el número de donaciones de los últimos años en Andalucía
se sigue manteniendo, con 253 donantes en este año pasado, lo que ha propiciado en
nuestra Comunidad Autónoma una tasa de donación de 32,6 donantes por millón de
población (p.m.p.), prácticamente igual a la media española.

• La participación de los hospitales no trasplantadores se mantiene en cifras cercanas al
40%, lo que da muestras del esfuerzo desplegado tanto por la Administración Sanitaria
como por los profesionales que participan en este Programa, extendiendo la Red de
Coordinación de Trasplantes al mayor número de Centros Sanitarios posibles y
aumentado de esta manera la capacidad de Detección de posibles donantes.

• Durante el año 2003 se ha continuado con una intensa labor de concienciación social por
parte de los coordinadores de trasplante de toda la red de coordinación andaluza, con la
colaboración de asociaciones de enfermos, medios de comunicación y otros colectivos
sociales. Gracias a esta labor la negativa a la donación continúa descendiendo en  nuestra
Comunidad, pasando del 38% del año 1996 al  23% en este año 2003. 

• El porcentaje de donantes multiorgánicos sobre el total de donantes de órganos sigue
estando en torno al 80%, lo cual se puede considerar un nivel óptimo. Todo ello ha
propiciado un incremento en el número total de implantes de órganos realizados. Las
excelentes tasas de donación alcanzadas han conducido a un incremento en el número
de trasplantes totales realizados en los últimos años, habiéndose realizado hasta la fecha
en nuestra Comunidad Autónoma más de 7.000 trasplantes de órganos sólidos. 

• El cambio en la sectorización de los donantes y  receptores de trasplante renal de las
provincias de Jaén y Córdoba en el año 2002 ha dado sus frutos en este año, con una
disminución de la lista de espera de estas provincias y una homogeneización de las tasas
de trasplantes renales por millón de población (p.m.p.) en todos los sectores, dando así
las mismas oportunidades de trasplante a todos los pacientes andaluces con
independencia de su lugar de residencia.

Finalmente, tras la autorización el año anterior del Hospital Carlos Haya para la
realización de Implantes de Islote Pancreáticos, este año 2003 se han realizado cuatro
implantes en dos pacientes. La complejidad de la técnica hace que este desarrollo sea
paulatino y con cautela, sin embargo se ha emprendido el camino para hacer de esta
terapéutica una herramienta más para conseguir mejorar la salud de los andaluces.
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La CoordinaciónAutonómica de Trasplantes, junto con las del
resto de las Comunidades Autónomas del

Estado Español, está integrada en la Organización Nacional de Trasplantes (ONT).
Actualmente las ocho provincias andaluzas están agrupadas en cinco sectores que son los
siguientes:

• Sector I, constituido por la provincia de Cádiz. El centro de referencia es el Hospital
"Puerta del Mar".

• Sector II, que engloba la provincia de Córdoba. El  Hospital "Reina Sofía" es el centro de
referencia.

• Sector III, que integra las provincias de Granada, Huelva y Jaén, siendo el Hospital "Virgen
de las Nieves”, de Granada, su centro de referencia.

• Sector IV, que abarca las provincias de Málaga y Almería, más Ceuta y Melilla, siendo el
Hospital Regional de Málaga el centro de referencia.

• Sector V, que acoge la provincia de Sevilla y tiene en el Hospital "Virgen del Rocío"  su
centro de referencia.

La Coordinación Autonómica de Trasplantes tiene una estructura piramidal, en cuyo
vértice se encuentra el Coordinador Autonómico de Andalucía. Está integrada dentro del
ámbito de la Dirección General de Asistencia Sanitaria, ubicada en Sevilla, en los Servicios
Centrales del Servicio Andaluz de Salud y está formada por el siguiente personal:

• Coordinador Autonómico. Dr. D. Manuel Alonso Gil. F.E.A. de Nefrología.

• Adjunto a la Coordinación Autonómica. Dr. D. José María Castillo Caballero. 
F.E.A. de Medicina Intensiva.

III. ESTRUCTURA DE LA COORDINACIÓN AUTONÓMICA DE
TRASPLANTES DE ANDALUCÍA. PERSONAL, DEPENDENCIA Y
DEDICACIÓN, DOTACIÓN Y CENTROS HOSPITALARIOS
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• Asesores Técnicos:
Dr. D. Juan Fajardo Moriña. Especialista en Medicina Preventiva y Salud Pública.
D. Jesús Huet Ruiz-Matas. Psicólogo y Enfermero.
Dr. D. Pablo Castro de la Nuez. Médico de Familia SCCU.

• Administrativas. Dña. Ana Palacios González y Dña. María José Sánchez-Trincado Pavón

SECTOR CÁDIZ

• Coordinador Sectorial. Dr. D. Ángel Sánchez Rodríguez. F.E.A. de UCI del Hospital "Puerta
del Mar", de Cádiz.

• Coordinadores Intrahospitalarios, distribuidos en los siguientes hospitales:
Hospital "Puerta del Mar", de Cádiz. Dña. Lourdes Benítez Ruiz. Enfermera.
Hospital del SAS de Jerez de la Frontera, de Cádiz. Dr. D. Francisco Carrizosa Carmona.
F.E.A. de UCI.
Hospital Universitario de Puerto Real, de Cádiz. Dra. Dña. Pilar Martínez García. F.E.A. de
UCI.
Hospital "Punta Europa" de Algeciras, de Cádiz. Dr. D. Jaime Lloret Rondón. F.E.A. de UCI.
Administrativa. Dña. Carmen Velarde San Nicolás.

SECTOR CÓRDOBA

• Coordinador Sectorial. Dr. D. Juan Carlos Robles Arista. F.E.A. de UCI del Hospital "Reina
Sofía" de Córdoba.

• Coordinador Intrahospitalario:
Hospital "Reina Sofía", de Córdoba. D. Bibián Ortega Lopera. Enfermero.
Administrativa. Dña. María Dolores Castro Ortiz.

SECTOR GRANADA-HUELVA-JAÉN

• Coordinador Sectorial. Dr. D. Pedro Navarrete Navarro. Jefe de Sección de la UCI del
Hospital  "Virgen de las Nieves", de Granada.

• Coordinadores Intrahospitalarios, distribuidos en los siguientes hospitales:
Hospital "Virgen de las Nieves", de Granada. D. Blas Baquedano Fernández. Enfermero.
Hospital Universitario "San Cecilio", de Granada. Dr. D. Antonio Valverde Mariscal. F.E.A.
de UCI.
Hospital Universitario "San Cecilio", de Granada. D. Manuel José Burgos Fuentes.
Enfermero.
Hospital "Juan Ramón Jiménez", de Huelva. Dr. D. Diego Mora López. F.E.A. de UCI.
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Hospital "Juan Ramón Jiménez", de Huelva. Dña. Mª del  Carmen García Díez. Enfermera.
Complejo Hospitalario de Jaén, Dra. Dña. Encarnación Castillo Lorente, F.E.A. de UCI.
Complejo Hospitalario de Jaén, Dña. María Dolores Molina Ibáñez. Enfermera
Hospital San Agustín, de Linares (Jaén). Dr. D. Bartolomé Jurado Lara. F.E.A. de UCI.

SECTOR MÁLAGA-ALMERÍA-CEUTA-MELILLA

• Coordinador Sectorial. Dr. D. Miguel Ángel de Frutos Sanz. F.E.A. de Nefrología del
Hospital Regional de Málaga.

• Coordinadores Intrahospitalarios, distribuidos en los siguientes hospitales:
Hospital Regional de Málaga. Dña. Pilar Ruiz Guerra. Enfermera.
Hospital Regional de Málaga. D. Juan José Mansilla Francisco. Enfermero.
Hospital "Virgen de la Victoria", de Málaga. Dr. D. Domingo Daga Ruiz. F.E.A. de UCI.
Hospital "Virgen de la Victoria", de Málaga. Dña. Victoria Requena Toro. Enfermera.
Hospital "Torrecárdenas", de Almería. Dr. D. Francisco Guerrero Gómez. F.E.A. de UCI.
Hospital "Torrecárdenas", de Almería. Dña. Rosario Ortuño Moreno. Enfermera.
Hospital de Antequera. Dr. D. Javier Blasco Morilla. Jefe Servicio de UCI.
E.P. Hospital “Costa del Sol”. Dr. D. Juan Francisco Prieto de Paula.F.E.A. de UCI.
Hospital Cruz Roja, de Ceuta (dependiente del I.N.G.E.S.A.). Dr. D. Luis Sánchez Urdazpal.
Urólogo. 
Hospital de Melilla (dependiente del I.N.G.E.S.A.) Dr. D. Alberto Levy. F.E.A. de UCI.

SECTOR SEVILLA

• Coordinador Sectorial. Dr. D. José Pérez Bernal. F.E.A. de UCI del Hospital Universitario
"Virgen del Rocío", de Sevilla.

• Coordinadores Intrahospitalarios, distribuidos en los siguientes hospitales:
Hospital Universitario "Virgen del Rocío", de Sevilla. Dña. Ana Isabel Gallego Corpa.
Enfermera
Hospital Universitario "Virgen del Rocío", de Sevilla. Dña. Elena Correa Chamorro.
Enfermera
Hospital Universitario "Virgen Macarena", de Sevilla. Dr. D. Emilio Álvarez Márquez. F.E.A.
de UCI.
Hospital Universitario "Virgen Macarena", de Sevilla. Dña. Ana Coronil Jiménez.
Enfermera.
Hospital Universitario "Ntra. Sra. de Valme", de Sevilla. Dr. D. Manuel Guerrero de Mier.
F.E.A. de UCI.
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Hospital “La Merced”, de Osuna. Dra. Dña. Maria Ripoll Leria. F.E.A. de UCI.
Administrativa. Dña. Mercedes  Martín Yedro.

A continuación se especifica la dependencia y dedicación de los recursos humanos de
la Coordinación Autonómica de Trasplantes:

- El Coordinador Autonómico de Trasplantes  depende del Director General de Asistencia
Sanitaria del Servicio Andaluz de Salud y tiene una dedicación total al Programa de
Donación y Trasplantes de Órganos y Tejidos.

- El Adjunto a la Coordinación Autonómica de Trasplantes depende orgánicamente de la
Dirección General de Asistencia Sanitaria y funcionalmente del Coordinador Autonómico
de Trasplantes y tiene una dedicación parcial al Programa de Donación y Trasplantes de
Órganos y Tejidos, desempeñando también labor de F.E.A. de Medicina Intensiva.

- Los Asesores Técnicos y las Administrativas que desempeñan sus funciones en los
Servicios Centrales del Servicio Andaluz de Salud dependen jerárquicamente del
Subdirector de Asistencia Especializada y funcionalmente del Coordinador Autonómico
de Trasplantes, teniendo dedicación exclusiva al Programa.

- Los Coordinadores Sectoriales dependen jerárquicamente del Director Gerente de su
hospital respectivo y funcionalmente  del Coordinador Autonómico de Trasplantes. Todos
tienen dedicación parcial a la Coordinación Sectorial.

- Los Coordinadores Intrahospitalarios Facultativos, tienen una doble dependencia
jerárquica del Director Médico de su hospital  y funcional del Coordinador Sectorial de
Trasplantes. Todos tienen una dedicación parcial a la Coordinación de Trasplantes.

- Los Coordinadores Intrahospitalarios de Enfermería tienen una doble dependencia:
jerárquica del Director de Enfermería y funcional del Coordinador Intrahospitalario
Facultativo y/o Sectorial de Trasplantes. Su dedicación es parcial en la mayoría de los
casos.

- Los Administrativos que desempeñan sus labores en las Coordinaciones Sectoriales
dependen jerárquicamente del Director Económico Administrativo del hospital donde
desempeñan sus funciones y funcionalmente de la Coordinación de Trasplantes. En su
gran mayoría, tienen una dedicación parcial al Programa de Trasplantes ya que,
habitualmente, comparten su actividad con otros departamentos de su centro.
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HOSPITALES INTEGRADOS EN LA COORDINACIÓN AUTONÓMICA DE
TRASPLANTES DE ANDALUCIA

SECTOR CÁDIZ

- Hospital Universitario “Puerta del Mar”, de Cádiz. Autorizado para la extracción de
órganos y tejidos de donantes y para trasplantes de riñón (adulto, infantil, de cadáver y
de vivo), córnea, homoinjertos valvulares y vasculares, progenitores hematopoyéticos
autólogos adulto e infantil, tejidos óseos-osteotendinosos y membrana amniótica.

- Hospital de Jerez de la Frontera (Cádiz). Autorizado para la extracción de órganos
y tejidos de donantes y para implantes de progenitores hematopoyéticos autólogos y
alogénicos emparentados adulto e infantil y tejidos óseos-osteotendinosos.

- Hospital Universitario de Puerto Real (Cádiz). Autorizado para la extracción de
órganos y tejidos de donantes y para implantes de córnea, tejidos óseos-
osteotendinosos y membrana amniótica.

- Area de Gestión Sanitaria Campo de Gibraltar:

- Hospital  “Punta de Europa”, de Algeciras (Cádiz). Autorizado para la extracción
de órganos y tejidos de donantes, y para implante de córnea, tejidos óseos-
osteotendinosos y membrana amniótica.

- Hospital de la Línea de la Concepción (Cádiz). Autorizado para la extracción de
órganos y tejidos de donantes.

SECTOR CÓRDOBA

- Hospital “Reina Sofía”, de Córdoba. Autorizado para la extracción de órganos y tejidos
de donantes y para trasplantes de riñón (adulto, infantil, de cadáver, de vivo), corazón
(incluido infantil), hígado (adulto, infantil, de cadáver y de vivo), pulmón (incluido infantil),
páncreas (incluido infantil), homoinjertos valvulares y vasculares. Así como para la
realización de trasplantes múltiples: corazón-pulmón, riñón-páncreas e hígado-riñón-
páncreas. Implantes de  progenitores hematopoyéticos en todas sus modalidades adulto e
infantil, córnea, piel, tejidos óseos-osteotendinosos,  paratiroides y membrana amniótica.
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- Hospital Infanta Margarita, de Cabra (Córdoba). Autorizado para extracción e
implante de tejidos óseos-osteotendinosos.

- Hospital Cruz Roja, de Córdoba. Autorizado para implante de injertos vasculares,
válvulas cardiacas y tejidos óseos-osteotendinosos.

- Hospital San Juan de Dios, de Córdoba. Autorizado para extracción e implante de
tejidos óseos-osteotendinosos.

- Clínica Oftalmológica, de Córdoba. Autorizada para implante de córneas y
membrana amniótica.

SECTOR GRANADA-HUELVA-JAÉN.

- Hospital Universitario “Virgen de las Nieves”, de Granada. Autorizado para la
extracción de órganos y tejidos de donantes y para trasplantes de riñón (adulto, infantil,
de cadáver y de vivo), hígado, córnea, homoinjertos valvulares y vasculares, tejidos
óseos-osteotendinosos, y progenitores hematopoyéticos autólogos y alogénicos
emparentados (incluido infantil), membrana amniótica y para la extracción e implante de
Glomus Carotídeo.

- Hospital Universitario “San Cecilio,” de Granada. Autorizado para la extracción de
órganos y tejidos de donantes y para implantes de córnea, homoinjertos vasculares,
paratiroides, tejidos óseos-osteotendinosos y membrana amniótica.

- Hospital “Juan Ramón Jiménez”, de Huelva. Autorizado para la extracción de
órganos y tejidos de donantes,  e implantes de córneas, esclera y membrana amniótica,
tejidos óseos-osteotendinosos  y  paratiroides.

- Hospital “Infanta Elena”, de Huelva. Autorizado para extracción e  implante de tejidos
óseos-osteotendinosos.

- Complejo Hospitalario de Jaén (Hospital Ciudad de Jaén y Hospital Princesa de
España). Autorizado para extracción de órganos y tejidos de donantes y para implantes
de córnea, tejidos óseos-osteotendinosos, progenitores hematopoyéticos autólogos
adulto e infantily membrana amniótica.

- Hospital San Agustín, de Linares (Jaén). Autorizado para extracción de órganos y
tejidos de donantes y para implante de tejidos óseos-osteotendinosos.
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- Empresa Pública Hospital Alto Guadalquivir, de Andújar (Jaén). Autorizado para
extracción e implante de tejidos óseos-osteotendinosos.

SECTOR MÁLAGA-ALMERÍA-CEUTA-MELILLA

- Hospital Regional de Málaga. Autorizado para la extracción de órganos y tejidos de
donantes y para trasplantes de riñón (adulto, infantil, de cadáver y de vivo), páncreas
(adulto e infantil), riñón-páncreas, hígado, homoinjertos valvulares y vasculares, córnea,
piel, progenitores hematopoyéticos  en todas sus modalidades adulto e infantil, tejidos
óseos-osteotendinosos y membrana amniótica. Extracción, procesamiento e implante
de islotes pancreáticos.

- Hospital Clínico Universitario “Virgen de la Victoria”, de Málaga. Autorizado para
la extracción de órganos y tejidos de donantes y para implantes de córnea, tejidos
óseos-osteotendinosos, homoinjertos valvulares y membrana amniótica. Extracción de
progenitores hematopoyéticos de cordón umbilical.

- Hospital “Torrecárdenas”, de Almería. Autorizado para la  extracción de órganos y
tejidos de donantes y para implantes de córneas, tejidos óseos-osteotendinosos y
membrana amniótica

-
Empresa Pública Hospital del Poniente, El Ejido (Almería). Autorizado para la
extracción e implante de tejidos óseos-osteotendinosos.

- Empresa Pública Hospital Costa del Sol, de Marbella (Málaga). Autorizado para
la extracción de órganos de donantes e implante de tejidos óseos-osteotendinosos.

- Hospital de Antequera (Málaga). Autorizado para la extracción de órganos y tejidos
de donantes y para el implante de tejidos óseos-osteotendinosos.

- Clínica Santa Elena, de Torremolinos (Málaga). Autorizada para la extracción e
implante de tejido óseo-osteotendinoso.

- Hospital la Axarquía, de Vélez-Málaga (Málaga). Autorizado para la extracción e
implante de tejidos óseos-osteotendinosos.

- Clínica Parque San Antonio, de Málaga. Autorizada para la extracción e implante de
tejidos óseos-osteotendinosos.
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- Clínica El Ángel, de Málaga. Autorizada para la extracción e implante de tejidos
óseos-osteotendinosos.

- Clínica Dr. Gálvez, de Málaga. Autorizada para la extracción e implante de tejidos
óseos-osteotendinosos.

- Hospital de la Cruz Roja, de Ceuta (dependiente del I.N.G.E.S.A.). Autorizado para la
extracción de órganos y tejidos de donantes y trasplante de córneas.

- Hospital Comarcal de Melilla (dependiente del I.N.G.E.S.A.). Autorizado para la
extracción de órganos y tejidos de donantes y para implante de córnea.

SECTOR SEVILLA.

- Hospital Universitario “Virgen del Rocío”, de Sevilla. Autorizado para la extracción
de órganos y tejidos de donantes y para trasplante de riñón (adulto, infantil, de cadáver
y de vivo), hígado, corazón, córnea, homoinjertos valvulares, progenitores
hematopoyéticos en todas sus modalidades adulto e infantil, tejidos óseos-
osteotendinosos, piely membrana amniótica.

- Hospital Universitario “Virgen Macarena”, de Sevilla. Autorizado para la extracción
de órganos y tejidos de donantes y para implantes de córnea, tejidos óseos-
osteotendinosos y membrana amniótica.

- Hospital Universitario “Ntra. Sra. de Valme”, de Sevilla. Autorizado para la
extracción de órganos y tejidos de donantes y para implantes de córnea, tejidos óseos-
osteotendinosos y membrana amniótica.

- Hospital La Merced, de Osuna (Sevilla). Autorizado para la extracción de órganos y
tejidos de donantes.

- Hospital FREMAP, de Sevilla. Autorizado para la extracción e implante de tejidos
óseos-osteotendinosos.
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BANCOS DE TEJIDOS AUTORIZADOS EN ANDALUCÍA

- Banco Sectorial  de Tejidos de Cádiz (ubicado en Jerez). Autorizado para el
procesamiento, preservación y distribución de los siguientes tejidos: huesos, fascias,
cartílagos, tendones, córneas, piel, paratiroides, progenitores hematopoyéticos
(excluido cordón umbilical), membrana amniótica y vasos sanguíneos. Así como, el
almacenamiento, conservación y distribución de válvulas cardíacas, excluyendo en este
caso su procesamiento.

- Banco Sectorial de Tejidos de Córdoba. Autorizado para  el procesamiento,
preservación y distribución de los siguientes tejidos: huesos, fascias, cartílagos,
tendones, córneas, piel, paratiroides, vasos sanguíneos y válvulas cardíacas.

- Banco Sectorial  de Tejidos de Granada. Autorizado para  el procesamiento,
preservación y distribución de los siguientes tejidos: huesos, fascias, cartílagos,
tendones, córneas, paratiroides, progenitores hematopoyéticos (excluido cordón
umbilical) y vasos sanguíneos. Así como, para la preservación y distribución de piel,
válvulas cardíacas y membrana amniótica, excluyendo en estos últimos tres casos su
procesamiento.

- Banco Sectorial  de Tejidos de Málaga. Autorizado para  el procesamiento,
preservación y distribución de los siguientes tejidos: huesos, fascias, cartílagos,
tendones, córneas, piel, paratiroides, progenitores hematopoyéticos procedentes de
cordón umbilical, vasos sanguíneos, esclera, membrana amniótica y válvulas cardíacas,
excluyendo en éstas últimas su procesamiento.

- Banco Sectorial  de Tejidos de Sevilla. Autorizado para el procesamiento,
preservación y distribución de los siguientes tejidos: huesos, fascias, cartílagos,
tendones, córneas, piel, paratiroides, membrana amniótica, esclera, progenitores
hematopoyéticos (excluido cordón umbilical) y vasos sanguíneos. Así como, la
preservación y distribución de válvulas cardíacas, excluyendo en éstas su
procesamiento.
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A lo largodel año 2003 se obtuvieron en nuestra Comunidad Autónoma 253
donantes de órganos. Estas cifras suponen un nuevo máximo

histórico, y nos sitúa en una tasa de donación similar a la media española (32,6 donantes
p.m.p. en Andalucía vs 33,8 donantes p.m.p. España). Si observamos la Tabla IV.1 podemos
apreciar como durante este año se han detectado un número superior de muertes
encefálicas (465  en el 2002 vs 471 en el 2003), sin embargo el dato más relevante es
quizás el descenso de las contraindicaciones médicas y de problemas en el mantenimiento
(142 en el 2002  vs  130 en el 2003). La Negativa a la Donación ha aumentado de manera
ligera durante este año, situándose en el 23%, cuando en el año 2002 llegó a situarse en
el 21%. 

La evolución de los donantes en Andalucía, tal y como puede observarse en la Figura
4.1., mantiene una línea ascendente, duplicándose el número de donantes en los últimos
diez años. El número de donantes por cada hospital del Programa de Detección, Extracción
y Trasplantes de Órganos y Tejidos de Andalucía se puede observar en la tabla IV.2. y en la
Figura 4.2. la evolución de la aportación que los hospitales no trasplantadores hacen a la
generación de donantes, cercana al 40%, lo que da una idea de la importancia que tienen
estos centros dentro del programa. 

La evolución de la tasa de donantes p.m.p. en los distintos sectores en los que está
divida la Red de Coordinación se representa en la figura 4.3., comparando la media andaluza
con la española. Los intervalos que se representan (sistemática que se seguirá en otras
figuras del documento ante la imposibilidad de recoger todos los años en un solo gráfico)
son cuatro períodos: año 1993, promedio 1993-1997, promedio 1998-2002 y año 2003.
En la figura 4.4, se representa la evolución de los donantes en Andalucía y España
comparándola con la de los países de nuestro nivel sanitario y socioeconómico,
apreciándose una estabilización de los resultados en la mayor parte de estos países, a
diferencia de Andalucía y España, donde el ascenso es sostenido en los últimos diez años. 

IV.  ANÁLISIS DE LOS DONANTES DEL AÑO 2003
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Tal y como se ha comentado anteriormente, en este año 2003 la Negativa a la Donación
ha experimentado un ligero ascenso, como se observa en la figura 4.5., sin embargo la
evolución de los últimos doce años muestra una tendencia claramente a la baja, por lo que
este mínimo ascenso no puede considerarse como un retroceso, si no más bien como una
consolidación del descenso experimentado en los últimos años. 

A pesar del "empeoramiento" del perfil del donante (como se comentará más adelante)
el porcentaje de donantes multiorgánicos sobre el total de donantes de órganos se mantiene
en torno al 80%, tal y como se expresa en la figura 4.6. Este dato debemos considerarlo
como positivo y da muestras del esfuerzo de los coordinadores de trasplantes en su labor
de detección de donantes y en la valoración y mantenimiento de éstos.

En cuanto al perfil del donante, como ya se ha comentado con anterioridad, ha
"empeorado" sustancialmente en los últimos, con una tendencia establecida como veremos
a continuación:

Fig. 4.1- Nº de donantes de órganos
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Sector I Sector II Sector III Sector IV Sector V

Fig. 4.3 - Evolución donantes (p.m.p.)
Andalucía (por sectores y total) y España 1993-2003
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Fig. 4.5 - Porcentaje de negativa a la donación
Andalucía 1992-2003
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Fig. 4.9 - Distribución porcentual de las causas de muerte
de donantes. Andalucía 1993-2003
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SECTORESSECTORES II IIII IIIIII IVIV VV ANDALUCIAANDALUCIA

0202 0303 0202 0303 0202 0303 0202 0303 0202 0303 0202 0303

RIÑÓN 64 55 58 37 53 79 94 119 77 70 346 360
HÍGADO 24 20 25 14 26 37 45 58 39 26 159 155
CORAZÓN 10 9 6 6 4 11 11 17 8 9 39 52
PULMÓN 1 3 3 2 1 4 6 6 7 9 18 24
PÁNCREAS 6 2 4 2 3 3 8 4 1 3 22 14
CÓRNEAS 38 44 42 34 40 54 75 76 89 96 284 304
ÓSEO
OSTEOTENDINOSOS 4 7 8 8 8 14 23 22 37 25 80 76
PIEL - - - - - - - - 14 7 14 7
V.CARDÍACAS 7 6 10 7 15 14 22 18 17 3 71 48
S. VASCULARES - - - - 1 3 - - - - 1 3
ISLOTES P. 2 5 1 2 7 6 13 25 5 6 28 44

Tabla IV.4- Órganos y tejidos procedentes de cadáver extraidos por sectores. Andalucía 2002-2003

ÓRGANO/TEJIDOÓRGANO/TEJIDO

RIÑÓN

HIGADO

CORAZÓN

PULMÓN

PANCREAS

CORNEAS

ÓSEOS OSTEOTENDINOSOS (*)

PIEL (*)

BLOQUES CARDÍACOS PARA VALVULAS

SEGMENTOS VASCULARES (*)

ISLOTES PANCREÁTICOS

20002000

290
129
35
10
16
255
58
5
43
3
-

20012001

341
166
54
16
15

271
79
-

39
4
-

20032003

360
155
52
24
14

304
76
7

48
3

44

20022002

346
159
39
18
22

284
80
14
71
1

28

(*) Expresado en número de donantes, independientemente del número de piezas obtenidas
Tabla IV.3.- Órganos y tejidos procedentes de cadáver extraídos y viables. Andalucía 2000-2003
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• Incremento de la edad media de los donantes, que ha pasado de 35 años  en el año 1992
a los 51,1 años en el año 2003 (excluidos los donantes menores de 15 años). Esta
evolución se puede apreciar claramente en la figura 4.7.

• Si distribuimos los donantes por grupos de edad, y analizamos su evolución en el tiempo,
vemos un cambio importante en los últimos años, con un descenso de los donantes con
edades comprendidas entre los 15 y 29 años, y un ascenso igualmente importante de los
donantes con edades superiores a 60 años. También existen cambios en los donantes
entre 30 y 44 años por una lado y  los donantes entre 45 y 59 años por otro, pero de
menor importancia, como se puede observar en la figura 4.8. 

• Si analizamos las causas de muerte de los donantes en los últimos diez años también
podemos encontrar claras diferencias. En la figura 4.9 se puede observar que la
tendencia en estos años muestra claramente un cambio  desde el traumatismo
craneoencefálico por accidente de tráfico, que desciende paulatinamente, a la de muerte
por accidente cerebrovascular agudo, que aumenta de manera igualmente paulatina.
Otras causas de muerte se mantienen, como el traumatismo craneoencefálico no tráfico
y las anoxias.

En las figuras 4.10 y 4.11 se puede observar la distribución por sexos y por grupos
sanguíneos de los donantes, sin que existan grandes variaciones en los últimos años.

En la tabla IV.3 se exponen los órganos y tejidos extraídos y viables (finalmente
implantados) en los últimos cuatro años en Andalucía. Se ha realizado un gran esfuerzo por
parte de los coordinadores de trasplante en la selección y mantenimiento de los donantes
y gracias a éste trabajo y al riguroso proceso de selección de los órganos por parte de los
equipos trasplantadores, a pesar del empeoramiento del perfil del donante, se ha
conseguido aumentar el numero total de órganos extraídos viables.

Los datos comparativos de los dos últimos años en cuanto a los órganos y tejidos
extraídos y viables en los años 2002 y 2003 por sectores se encuentran detallados en la
tabla IV.4.
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Enel año 2003 se han realizado 343 trasplantes renales, de los cuales 21
corresponden a trasplantes a receptores infantiles, habiéndose realizado este año

tan sólo un trasplante renal de donante vivo. En la figura 5.1. puede observarse la
evolución en el número de trasplante renales realizados en Andalucía desde el año 78. 

El año pasado se enviaron fuera de la Comunidad un total de 20 riñones (8 más que el
año pasado), lo que hace que nuevamente el balance con el exterior sea negativo (menos
18 riñones), hecho que, como en años precedentes, se debe fundamentalmente a la
ausencia de receptores en Andalucía para riñones de donantes con especiales
características (portadores de virus C de la hepatitis, grupos AB, de bajo peso y edad,
etc.). El intercambio entre los distintos equipos dentro de Andalucía fue de 76 riñones (18
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de ellos por receptor infantil), es decir, un 21% del total de riñones generados en la
Comunidad Autónoma que se trasplantaron fuera de su centro de referencia según el
sector (tabla V.1.).

Como se puede apreciar en la figura 5.2. el porcentaje total de riñones desestimados
para su implante ha ido ascendiendo a los largo de los últimos años, lo cual ha ido en
consonancia con el cambio en el perfil del donante y especialmente con el aumento de la
edad de los donantes, siendo los donantes de más de 60 años los que han sufrido un
incremento mayor de riñones desechados. En 2003 se han desechado un total de 146
riñones sobre los 253 donantes de órganos generados, es decir, un 29% del total de los
506 posibles riñones generados. Si sólo se incluyen los riñones que llegan a extraerse este
porcentaje desciende al 24%, tal y como puede observarse en la tabla V.2.

Entre las principales causas para desechar estos riñones, que se exponen en las tablas
V.2. y V.3., sigue ocupando un lugar predominante la patología arterioesclerótica, que ha
subido en los últimos  años desde el 32% en el año 2001 al 47% de los casos en el año
2003, en consonancia también con el perfil del donante.

S E C T O R E S I II III IV V INFANTIL EXTERIOR TOTAL
ENVIADO

I. Cádiz - 3 0 1 5(5) (5) 5 14(5)
II. Córdoba 0 - 1 0 1(1) (1) 1 3(1)
III. Granada-Huelva-Jaén 2 7 - 0 9(6) (6) 5 23(6)
IV. Málaga-Almería 4 5 5 - 7(6) (6) 4 25(6)
V. Sevilla 0 0 0 4 - 0 5 9
Infantil Sevilla - - - - - - - -
Exterior 1 1 0 0 0 - - 2

TOTAL RECIBIDO 7 16 6 5 22(18) (18) 20 76(18)

Tabla V.1.- Intercambio renal. Andalucía 2003
( ) Riñones de intercambio Infantil
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En la tabla V.4. y la figura 5.3. se expresan los trasplantes renales efectuados (en
números absolutos y en tasas por millón de población) por los diferentes sectores y en
el total de Andalucía. Se aprecia como la tasa media de Andalucía está ya muy próxima
a la media española, diferencia que es aún menor si consideramos sólo los trasplantes
renales de donante cadáver, como puede observarse en la figura 5.4., donde también
se puede ver la diferencia entre Andalucía y el resto de los países de nuestro entorno,
incluido EE.UU.

A la finalización del año 2003, en nuestra Comunidad Autónoma existen 2.968
trasplantes renales funcionantes, en una progresión al alza clara como se presenta en
la tabla V.5., donde se observan los trasplantes renales funcionantes en números
absolutos y p.m.p. por sectores y global de Andalucía y España.

La población de pacientes incluidos en las diferentes modalidades de diálisis en
números absolutos y las tasas por millón de población se encuentran estabilizadas, e
incluso muestran un pequeño descenso, como se expresa en la tabla V.6.

Fig. 5.2 - Porcentaje de riñones desechados por grupos de edad
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También los pacientes incluidos en lista de espera de trasplante renal se encuentran
estabilizados tal y como muestra la tabla V.7., después del ascenso experimentado en el
año anterior y que correspondía a pacientes en contraindicación temporal a la espera de
pruebas complementarias y cuyos retrasos se han subsanado en parte. El cambio de
sectorización acometido durante el 2002 ha tenido sus primeros  frutos positivos, con un
descenso global de la lista de la lista de espera en las provincias de Jaén y Córdoba, como
se aprecia en la tabla V.7. En la tabla V.8. se muestra así mismo la distribución porcentual
de pacientes en diálisis incluidos en lista de espera por provincias y Andalucía
comparándola con la media española.

Los pacientes en tratamiento renal sustitutivo se siguen incrementando cada año,
como puede observarse en la tabla V.9. Este incremento se debe  fundamentalmente al
aumento progresivo del número de trasplantes renales funcionantes, con una estabilización
de los pacientes sometidos a las distintas modalidades de diálisis, tanto la diálisis
peritoneal como la hemodiálisis (ésta ultima la más numerosa).

Los pacientes hiperinmunizados en lista de espera en los últimos seis años se
muestran en la tabla V.10. Este año pasado se ha producido un pequeño incremento
respecto al año 2002, pero sin llegar a las cifras de años precedentes.
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2001 2002 2003
Anomalías vasculares 10 2 2

Problemas quirúrgicos 4 9 6

Arteriosclerosis 48(32%) 57(40%) 68(47%)

Deficiencias perfusión 8 2 5

Tiempo isquemia inadecuado 2 2 0

Tumores 4 18 8

No receptores 23 13 5

Traumatismos 4 1 4

Otros varios o desconocidos 32 18 24

Porcentaje de riñones desechados 152 de 492 144 de 488 146 de 506
(30.5%) (29.5%) (29%)

Los no extraídos por patología previa 28 22 24

Porcentaje de riñones desechados corregido 138 de 492 122 de 488 122 de 506
(descartados los no extraídos) (22%) (25%) (24%)

Tabla V.2.- Causas de riñones desechados para trasplantes. Andalucía 2001-2002-2003

CAUSAS

CAUSAS

Quistes simples o múltiples  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .6 . . . . . . 3 . . . . . . 3
Glomerulonefritis conocida previamente a la extracción . . . . .2  . . . . . .0 . . . . . . 0
Pielonefritis  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .11  . . . . . .4  . . . . . .5
Causa desconocida . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .1  . . . . . .5  . . . . . .9
Contaminación local en lecho operatorio  . . . . . . . . . . . . . . . . .0 . . . . . . 0 . . . . . . 0
“Mal aspecto macroscópico” con biopsia renal normal  . . . . . .3 . . . . . . 0 . . . . . . 5
Rotura bolsa preservación . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .0  . . . . . .0  . . . . . .0
Trombosis arteria renal  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .0 . . . . . . 1 . . . . . . 1
Malformación congénita . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .0 . . . . . . 0 . . . . . . 0
Litiasis renal bilateral . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .3 . . . . . . 2 . . . . . . 1
Hipoplasia renal  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .3 . . . . . . 1 . . . . . . 0
Extirpación previa riñón  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .0 . . . . . . 0 . . . . . . 0
Tumor benigno . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .2 . . . . . . 0 . . . . . . 0
Causa judicial  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .1 . . . . . . 0 . . . . . . 0
Lïquido perfusion en malas condiciones  . . . . . . . . . . . . . . . . . .0 . . . . . . 2 . . . . . . 0
TOTAL  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .32 . . . . . 18 . . . . . 24

Tabla V.3.- Desglose riñones desechados por causa: “Otros varios o desconocidos”(Tabla V.2). 2001-2002-2003

2001 2002 2003
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Fig. 5.3 - Trasplantes renales (p.m.p.) por sectores
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Andalucía

HOSPITALES 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003 TOTAL

H. PUERTA DEL MAR, DE CÁDIZ 41(2) 50 58(1) 54 54 69(1) 48 374(4)

H. REINA SOFÍA, DE CÓRDOBA 51 69(3) 66 50 57 56 50(1) 399(4)

H. VIRGEN DE LAS NIEVES, DE GRANADA 42(1) 50 43 49 53 42 63 342(1)

H. REGIONAL DE MÁLAGA 78(1) 74(2) 106(2) 85(3) 99(1) 88(2) 99(1) 629(12)

H. VIRGEN ROCÍO, DE SEVILLA 56(6) 70(7) 69(14) 57(4) 71(13) 80(10) 83(19) 486(73)

TOTAL ANDALUCÍA 268(10) 313(12) 342(17) 295(7) 334(14) 335(13) 343(21) 2.230(94)

Tabla V.4.- Trasplantes renales en números absolutos. Andalucía 1997 - 2003. ( ) Trasplantes infantiles
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Fig. 5.4 - Trasplantes de riñón de cadáver (p.m.p.)
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Nº ABSOLUTOS P.M.P.

2001                2002            2003 2001 2002 2003

SECTOR I 347 410 476 307 362 412

SECTOR II 442 465 485 312 329 625

SECTOR III 421 449 480 330 352 246

SECTOR IV 754 819 891 380 413 428

SECTOR V 530 589 636 303 337 357

TOTAL ANDALUCÍA 2.494 2.732 2.958 330 362 382

ESPAÑA 15.020 15.793 16.602 365 378 389

Tabla V.5.- Trasplantes renales funcionantes en números absolutos y p.m.p. Andalucía 2001-2003
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Tabla V.7.- Lista de espera en números absolutos y p.m.p. Andalucía 2001-2003.

Nº ABSOLUTOS P.M.P.

2001 2002 2003 2001 2002 2003

ALMERÍA 37 45 49 69 82 87

CÁDIZ 86 73 90 76 64 78

CÓRDOBA 109 109 88 141 141 113

GRANADA 57 70 77 70 85 93

HUELVA 28 35 52 60 75 110

JAÉN 80 78 50 123 120 77

MÁLAGA 117 122 148 89 92 108

SEVILLA 134 130 115 76 74 64

CEUTA+MELILLA 17 22 20 117 151 139

ANDALUCÍA+CEUTA+MELILLA 665 684 689 88 90 89

ESPAÑA 4.014 3.933 4.026 98 94 94

Nº ABSOLUTOS P.M.P.

2001 2002 2003 2001 2002 2003

ALMERÍA 244 246 243 457 450 430

CÁDIZ 457 511 516 403 448 446

CÓRDOBA 367 390 369 476 506 475

GRANADA 305 334 339 375 408 409

HUELVA 208 227 231 450 488 444

JAÉN 304 376 325 470 581 499

MÁLAGA 540 591 658 414 444 479

SEVILLA 816 830 797 467 472 447

CEUTA+MELILLA 93 109 120 643 750 837

ANDALUCÍA+CEUTA+MELILLA 3.334 3.614 3.598 441 483 464

ESPAÑA 18.939 20.305 20.546 461 486 481

Tabla V.6.- Pacientes en diálisis en números absolutos y p.m.p.  Andalucía 2001-2003.
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1998 1999 2000 2001 2002 2003

TOTAL PACIENTES
EN DIÁLISIS. 3.166 3.249 3.408 3.334 3.614 3.598

PACIENTES EN
H.D. 2.944 3.027 3.171 3.078 3.361 3.339

PACIENTES EN
D.P. 222 222 237 256 253 259

PACIENTES EN
LISTA DE ESPERA 644 697 698 665 684 689

TRASPLANTE RENAL
FUNCIONANTE 1.902 2.114 2.287 2.494 2.732 2.968

TOTAL PACIENTES
DIALISIS + TX. 5.068 5.363 5.695 5.828 6.346 6.566

(H.D.= Hemodiálisis )
(D.P.= Diálisis peritoneal)
Tabla V.9 - Datos globales comparativos diálisis y trasplante renal. Andalucía 1998-2003.

2001 2002 2003

ALMERÍA 15 18 20

CÁDIZ 19 14 17

CÓRDOBA 30 28 24

GRANADA 19 21 23

HUELVA 13 15 22

JAÉN 26 21 15

MÁLAGA 22 21 22

SEVILLA 16 16 14

CEUTA+MELILLA 18 20 17

ANDALUCÍA+CEUTA+MELILLA 20 19 19

ESPAÑA 21 19 20

Tabla V.8.- Distribución porcentual de pacientes en diálisis incluidos en lista de espera para trasplante renal por
provincias. Andalucía y España 2001-2003.
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1998 1999 2000 2001 2002 2003

SECTOR I 14 10 7 12 6 5

SECTOR II 5 4 3 3 1 5

SECTOR III 19 21 22 21 7 13

SECTOR IV 10 10 11 10 9 11

SECTOR V 12 11 7 22 13 8

TOTAL ANDALUCÍA
+CEUTA+MELILLA 60(9,3%) 56(8%) 50(7%) 68(10%) 36(5%) 42(7%)

Tabla V.10 - Pacientes renales hiperinmunizados en lista de espera por sectores. Andalucía 1998-2003.
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Tabla VI.1 - Trasplante hepático.- Andalucía y España 1997 - 2003. ( ) Trasplante infantil

1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003

CÓRDOBA 37(3) 37(3) 48(3) 43(6) 55(9) 46(5) 38(7)

SEVILLA 38 43 54 39 52 52 43

MÁLAGA 36 39 49 41 53 44 46

GRANADA - - - - - 8 22

ANDALUCÍA 101(3) 119(3) 151(3) 123(6) 160(9) 150(5) 149(7)

ESPAÑA 790(34) 899(47) 960(38) 954(58) 972(50) 1.033(70) 1.037(54)

La evolución de los trasplantes hepáticos desde el año 90 se pude
observar en la figura 6.1., apreciándose como en los

últimos años se ha producido una cierta estabilización. En el año 2003 se realizaron 149
trasplantes hepáticos, siete de ellos infantiles, tan sólo uno menos que el año 2002. La
distribución de los trasplantes entre los distintos equipos andaluces muestra como el
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equipo de Granada está incrementando su actividad de manera paulatina, lo que ha
propiciado en el último año el cambio en la sectorización de receptores y donantes
hepáticos en Andalucía. Los tres equipos restantes muestran una actividad parecida (algo
inferior en Córdoba). Estos datos se expresan en la tabla VI.1.

Fig. 6.2 - Trasplantes hepáticos (p.m.p.)
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La comparación de las tasas de trasplante hepático  en los últimos diez años muestra
una evolución ascendente en nuestra Comunidad Autónoma, muy cerca,  aunque aún por
debajo,  de la media española, y por encima de las tasas de los países de nuestro entorno,
como puede observarse en la figura 6.2.

La tasa de hígados válidos p.m.p. así como el porcentaje de donantes hepáticos sobre
total de donantes se ha mantenido ligeramente por debajo del año anterior, tendencia que
como puede observase en la tabla VI.2. también ha ocurrido en el resto del estado español.
El porcentaje de hígados desechados ha subido también, lo cual puede ir en consonancia
con el cambio del perfil del donante, sobre todo con el aumento de la patología asociada.

En el transcurso de este año 2003 se ha consolidado el sistema de Lista Preferente de
Trasplante Hepático, cuyos primeros resultados han sido alentadores, con una disminución
de la mortalidad en lista de espera sin aumento de la mortalidad postrasplante inmediata.
Esta iniciativa es pionera en España y es fruto del excelente clima de consenso y
entendimiento entre los cuatro equipos de trasplante hepático de Andalucía.
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Andalucía España

1999 2000 2001 2002 2003 2002 2003

Hígados válidos 149 129 166 158 157 1.033 987

Tasas hígados válidos p.m.p. 20.2 17.5 22 21.8 20.2 24.7 23.1

% donantes hepáticos / total de donaciones 63 79 84.5 83.6 87.3 85.9 87.1

% de hígados desechados 21 19 20.1 22.5 29 20.3 21.5

Tabla VI.2 - Hígados válidos y desechados. Evolución 1999-2003. Andalucía y España.
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Fig. 7.1- Evolución del nº de trasplantes cardiacos
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En la figura 7.1. se puede observar la evolución del trasplante cardíaco en Andalucía
en los últimos 15 años y cómo en el último quinquenio la cifra de trasplante

cardiaco se ha estabilizado en torno a los 35-40 trasplantes/año. Este hecho es
multifactorial y obedece a cambios tanto en el perfil del donante como en el de los posibles
receptores.  Este descenso es un hecho generalizado en todo el mundo como se recoge en
la figura 7.2.  En la tabla VII se recogen los trasplante cardíacos en los últimos siete años
por equipos, Andalucía y España.

VII. TRASPLANTE DE CORAZÓN
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Fig. 7.2 - Trasplantes de corazón (p.m.p.)
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A E

19971997 19981998 19991999 20002000 20012001 20022002 20032003

CÓRDOBA 25(4) 33(6) 24(3) 22(2) 26(5) 24(3) 19

SEVILLA 17 14 24 15 18 19 17

ANDALUCÍA 42(4) 47(6) 48(3) 37(2) 44(5) 43(3) 36

ESPAÑA 318 349(14) 336(6) 353(15) 341(16) 310(19) 289(14)

Tabla VII. - Trasplante cardiaco. Andalucía y España 1997-2003. ( ): Trasplante infantil
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Fig. 8.1.- Evolución del nº de trasplantes de páncreas
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Enla figura 8.1 se muestra la evolución del trasplante de páncreas en nuestra
Comunidad, con una actividad estabilizada entre los 15 y 20 trasplantes/año en los

últimos cuatro años. En la Tabla VIII se exponen los trasplantes realizados por cada uno de
los equipos andaluces, Andalucía y España. Ambos equipos tuvieron durante el año 2003 la
misma actividad y en la figura 8.2. se aprecia como la tasa de trasplante pancreático de
Andalucía supera a la media española. 

VIII. TRASPLANTE DE PÁNCREAS
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Fig. 8.2 - Trasplantes de páncreas (p.m.p.)
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2003

0.8

0.7

0.7

0.9

0.8

1.6

1.8

1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003

CÓRDOBA 3 1 - - 2 6 5 2 6 8 10 7

MÁLAGA 2 1 - 4 2 2 - - 11 7 12 7

SEVILLA - - - - 1 1 - - - - - -

ANDALUCÍA 5 2 - 4 5 9 5 2 17 15 22 14

ESPAÑA 26 24 16 24 24 27 28 25 48 60 69 74

Tabla VIII. - Trasplante de páncreas. Evolución 1992-2003. Andalucía y España.
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Fig. 9.1 - Evolución del nº de trasplantes de pulmón
Andalucía 1993-2003
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Duranteel año 2003 se realizaron 23 trasplantes de pulmón en Andalucía,
todos ellos en el único centro autorizado para ello en nuestra

Comunidad, La evolución anual de este tipo de trasplantes se observa en la figura 9.1. En
la tabla IX se aprecia la evolución de los trasplantes uni y bipulmonares en el Hospital Reina
Sofía y en España. El porcentaje de trasplante bipulmonar en el hospital andaluz es superior
a la media del resto del Estado. En la figura 9.2. se representan las tasas de trasplantes
pulmonares realizados en los últimos diez años en Andalucía, España y países de nuestro
entorno

IX. TRASPLANTE DE PULMÓN
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Fig. 9.2 - Trasplantes de pulmón (p.m.p.)
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1993
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1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003

19 22(4) 17(1) 15(4) 6 14(2) 17(7)

6 - 3 4 13 5 6

25 22(4) 20(1) 19(4) 19 19(2) 23(7)

81 102 95 91 105 123 100

27 26 40 47 38 38 49

108 128 135(8) 138(6) 143(10) 161(7) 149(7)

CÓRDOBA/
ANDALUCÍA

ESPAÑA

Bipulmonar

Unipulmonar

TOTAL

Bipulmonar

Unipulmonar

TOTAL

Tabla IX. - Trasplante de pulmón. Andalucía y España 1997-2003. ( ) Trasplante infantil
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Desdeel comienzo de los primeros trasplantes en Andalucía hasta la fecha actual
se ha recorrido un largo camino, iniciando  nuevos programas de

trasplantes a medida que la ciencia avanzaba e incorporando los últimos avances médicos
en todos los campos relacionados con éstos, sobre todo en inmunosupresión y
antibioterapia.  En la actualidad en nuestra Comunidad Autónoma hasta el año 2003 se han
realizado 7.055 trasplantes de órganos sólidos, existiendo actualmente más de 4.000
andaluces trasplantados, tal y como se observa en la tabla X. 

X. INJERTOS FUNCIONANTES

Tabla X- Injertos funcionantes 2002 - 2003

Hospitales

H. Reina Sofía

H. Virgen del Rocío 

H. Regional de Málaga

H. V. de las Nieves 

H. Puerta del Mar

Total

2003

211

109

320

Corazón Hígado Páncreas Pulmón
2003

358

305

203

25

891

2003

47

34

81

2003

90

90

Injertos

Riñón
2003

485

636

891

480

476

2.968

2002

203

107

310

2002

329

265

177

7

778

2002

40

27

67

2002

78

78

2002

465

589

819

449

410

2.732
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Duranteel año 2003 se han realizado en nuestra Comunidad Autónoma 228
trasplantes de progenitores hematopoyéticos, 139 autólogos y 89

alogénicos, como  se puede observar en las figuras 11.1 y 11.2. El número de trasplantes
realizados se ha estabilizado en los últimos años, hecho generalizado en toda España. En
la tabla XI se muestran los trasplantes de progenitores hematopoyéticos realizados  por los
distintos hospitales autorizados en Andalucía. 

XI.   TRASPLANTE DE PROGENITORES HEMATOPOYÉTICOS

89 90 92 93 94 95 96 97 98 01

Fig. 11.1 - Evolución del nº de implantes de Progenitores
Hematopoyéticos. Andalucía 1988-2003
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Fig. 11.2 - Nº de trasplantes de progenitores
hematopoyéticos según tipo. Andalucía 1995-2003
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81

134

85

2003

139

89

HOSPITALES 1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003

H. VIRGEN DEL ROCÍO, DE SEVILLA 41 42 52 53 57 52 45 45 62

CLÍN. SAGRADO CORAZÓN, DE SEVILLA - - - 6 6 1 - - -

H. REINA SOFÍA, DE CORDOBA 57 38 60 55 63 52 48 54 40

CLÍNICA CRUZ ROJA, DE CÓRDOBA - - - - 2 2 2 - -

H. REGIONAL DE MÁLAGA 42 43 41 47 47 44 39 32 30

H. PUERTA DEL MAR, DE CÁDIZ - - - 5 20 20 20 10 15

H. VIRG. NIEVES, DE GRANADA 26 25 22 30 39 23 29 31 36

H. DEL SAS. JEREZ FRONTERA 45 56 67 55 56 30 47 28 35

C. HOSPITALARIO DE JAÉN 10 14 19 10

TOTAL DE ANDALUCÍA 211 204 242 251 290 234 244 219 228

Tabla XI. - Trasplante de progenitores hematopoyéticos. Andalucía 1995-2003.
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En la figura 12 se muestra la evolución de los implantes de córneas en nuestra
Comunidad en los últimos 14 años. Como puede apreciarse el incremento es

paulatino, realizándose en el año 2003 un total de 318 queratoplastias, un 9% más que
en el año 2002. En la tabla XII se puede observar la evolución de este tipo de implante
por cada centro autorizado en Andalucía. 

XII. TRASPLANTE DE CÓRNEA
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Fig. 12 - Evolución del nº de trasplantes de córneas
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1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002 2003

H. VIRGEN MACARENA, DE SEVILLA 14 38 45 69 50 50 40 35 40
H. NTRA SRA VALME, DE SEVILLA 7 8 22 37 27 13 37 20 14
H. REINA SOFÍA, DE CÓRDOBA 40 48 41 33 33 35 36 43 35
H. REGIONAL DE MÁLAGA 35 13 29 29 21 20 26 35 40
H. V. DE LA VICTORIA, DE MÁLAGA - - 6 22 5 11 6 8 10
H. VIRGEN DEL ROCÍO, DE SEVILLA 30 23 30 21 37 34 31 54 69
H. PUERTA DEL MAR, DE CÁDIZ 29 26 16 20 18 19 21 20 20
H. VIRGEN NIEVES, DE GRANADA 29 20 11 11 11 13 10 7 8
H. SAN CECILIO, DE GRANADA 15 17 15 7 10 13 6 9 16
C. HOSPITALARIO DE JAÉN - 1 - 6 10 2 3 7 8
H. PUNTA EUROPA, DE ALGECIRAS 3 10 8 6 8 7 11 10 8
H. TORRECÁRDENAS, DE ALMERÍA - - - - 5 10 8 9 8
H. UNIVERSITARIO PUERTO REAL 2 8 6 5 2 3 4 1 -
H. MILITAR V. DE QUIÑONES, DE SEVILLA 4 1 3 5 2 1 - - -
H. J. RAMÓN JIMÉNEZ, DE HUELVA - - - 2 12 14 10 8 17
H. DE MELILLA 10 - - - - - - - -
CL. OFTALM. DE CÓRDOBA - - - - 2 13 8 16 18

H. DE CEUTA - - - - - - - 10 7

ANDALUCÍA 218 213 232 273 253 258 257 292 318

ESPAÑA 1.983 2.033 2224 2.390 2.443 2.539 2.494 2.670 2.625

Tabla XII. - Trasplantes de córneas por hospitales. Andalucía y España 1995-2003.

HOSPITAL
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Enla tabla XIII se aprecia la evolución de la generación de tejido óseo-osteotendinoso en
los últimos cinco años en nuestra Comunidad. Esta actividad está regulada por la

necesidad  de los distintos equipos de implante, ya que al ser una actividad diferida permite
una programación relativa de la generación de tejido.

Esta labor se ha visto reforzada en los dos últimos años con la puesta en marcha del
Registro Único de Tejidos en Andalucía, por el que se conoce cada día el stock almacenado
en los cinco Bancos Regionales, permitiendo adaptar de esta manera la generación de este
tipo de tejido. La evolución de los implantes puede apreciarse en la figura 13.

XIII. ALOINJERTOS ÓSEOS-OSTEOTENDINOSOS
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Fig. 13 - Evolución del nº de implantes óseos
Andalucía 1995-2003
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1999 2000 2001 2002 2003

DONANTES VIVOS 671 599 684 581 391

DONANTES CADÁVER 80 58 79 80 73

Nº DE PIEZAS ÓSEAS OBTENIDAS 1.178 1.197 1.597 1.097 996
Tabla XIII. - Donantes, aloinjertos óseos-osteotendinosos extraidos en Andalucía 1999-2003.
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Elcaso de los aloinjertos valvulares y vasculares es muy parecido al del tejido óseo-
osteotendinoso, ya que en cierta medida se puede ajustar su generación a las

necesidades de válvulas para su implante. De esta manera, durante 2003, el número de
bloques cardiacos recibidos para extracción de válvulas en el Banco de Tejidos de Córdoba
ha sido inferior al del año anterior, sin embargo, el stock de válvulas para su distribución se
mantiene estable, como puede observarse en la tabla XIV.

En el año 2003 se implantaron en nuestra Comunidad Autónoma 55 válvulas, lo cual
supone el 56% de todos los implantes valvulares realizados en España. El Servicio de
Cirugía Cardiovascular del Hospital "Reina Sofía" de Córdoba ha realizado un total de 40
implantes, lo que lo convierte en el Hospital con mayor número de estos implantes de todo
el territorio español.

XIV. ALOINJERTOS VALVULARES Y VASCULARES

BLOQUES CARDIACOS RECIBIDOS 49 41 78 54
Válvulas AÓRTICAS distribuidas 29 23 22 36
Válvulas AÓRTICAS disponibles 13 14 32 32
Válvulas PULMONARES distribuidas 29 33 35 33
Válvulas PULMONARES disponibles 11 12 21 26
Válvulas MITRALES distribuidas 0 2 0 0
Válvulas MITRALES disponibles 5 4 4 4

TOTAL VÁLVULAS DISTRIBUIDAS 58 58 57 69
TOTAL VÁLVULAS DISPONIBLES 29 30 57 62

Tabla XIV. - Homoinjertos valvulares (Banco Sectorial de Tejidos de Córdoba 2000-2003)

20012000 2002 2003
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Eneste año 2003 se han generado menos donantes de piel que en el 2002, pero como
en el caso de otros implantes de tejidos, la obtención de piel se supedita en gran

medida a las necesidades que existan de ella en las unidades que la implantan, por lo que
a pesar de esta cifra inferior de donantes, las reservas de piel preservada se mantienen
iguales a las del año anterior, como se observa en la tabla XV.

XV. ALOINJERTOS CUTÁNEOS

2000 2001 2002 2003

Donantes de piel 5 - 15 8

Piel para preservar en cm2 15.730 700 43.925 16.250

Piel desestimada en cm2 2.360 - 2.550 850

Piel distribuida por implante 14.190 14.270 33.015 17.000

Enfermos con implantes cutáneos
(todos ellos quemados) 3 4 9 5

Superficie cutánea disponible 46.475 7.620 24.910 22.345

Tabla XV. - Actividad de obtención y distribución de aloinjertos cutáneos.  Andalucía 2000 – 2003.
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Durante el año 2003 la Unidad de Reimplantes de Miembros del Hospital
"Virgen del Rocío" de Sevilla ha atendido un total de 64 alertas y ha

realizado 21 autoimplantes de miembros, lo cual hace que desde su creación en el año
2000 haya atendido un total de 200 alertas y haya realizado 57 autoimplantes de
miembros, como se aprecia en la tabla XVI. Esta Unidad es referencia para toda Andalucía,
con unos resultados que pueden considerarse excelentes. 

XVI. REIMPLANTE DE MIEMBROS

ALERTAS REIMPLANTES

2000 36 12

2001 51 12

2002 49 12

2003 64 21

TOTAL 200 57

Tabla XVI. - Actividad de reimplante de miembros.
Andalucía 2000 – 2003.
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XVII.   TRASPLANTE DE ISLOTES PANCREÁTICOS

Duranteel año 2003 se han realizado en Andalucía cuatro implantes de islotes
pancreáticos. Estos implantes se han llevado a cabo en dos pacientes

con resultados satisfactorios. A medida que se adquiera experiencia en esta compleja tera-
péutica se espera que el número de estos implantes continúe creciendo.
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1.- Formación de coordinadores.

- Jornadas del Programa de Extracción e Implante de Órganos y Tejidos en Andalucía.
Osuna 8 de abril de 2003.

- XVIII Reunión Nacional de Coordinadores de Trasplantes.
Málaga 7-9 de mayo de 2003.

- Jornadas del Programa de Extracción e Implante de Órganos y Tejidos en Andalucía.
Ceuta 30-31 de octubre de 2003.

2.- Publicaciones y comunicaciones

2.1 .- Publicaciones y comunicaciones de los miembros de la Coordinación
Autonómica de Trasplantes

- Frutos M, Alonso M. "Estimating the Number of Potential Organ Donors in the United
States". N. Engl. Med. 2003; November 20: 349;21 (2073-2075)

- Castillo JM,  Alonso M, Bernardos A, Bondía JA, Clemente G, Cortes C, de la Mata M.
Gestión por Procesos en el Trasplante Hepático. Actualizaciones en Trasplantes 2003.
Hospitales Universitarios Virgen del Rocío. 242-247.  I.S.B.N. 84-688-0618-8.

- Cuende N, Cañón JF, Alonso M, Martín C, Sagredo E, Miranda B."Metodología del
procedimiento de autoevaluación del programa de garantía de calidad de la Organización
Nacional de Trasplantes".Nefrología 2003;23 (Supl.5):32-41.

XVIII.   ACTIVIDAD DESARROLLADA POR LA COORDINACIÓN
AUTONÓMICA DE TRASPLANTES DE ANDALUCÍA EN EL
AÑO 2003
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- Cuende N, Cañón JF, Alonso M, Martín C, Sagredo E, Miranda B. "Metodología del
procedimiento de evaluación externa del programa de garantía de calidad de la
Organización Nacional de Trasplantes". Nefrología 2003;23 (Supl.5):50-62.

- Cuende N, Cañón JF, Alonso M, Miranda B, Martín C, Sagredo E y equipos de
Coordinación de Trasplantes de Hospitales participantes. "Resultados del período 1998-
2001 del programa de garantía de calidad de la Organización Nacional de Trasplantes.
Nefrología 2003;23 (Supl.5):68-72.

- Castillo JM. "Programa de Garantía de Calidad Andalucía 99-02". Osuna 8 de abril de
2003.

- Castillo JM. "Plan Estratégico Nacional para la Reducción de la Negativa a la Donación".
Osuna 08 de abril de 2003.

- Alonso M, Huet J, Castillo JM, Fajardo J y Castro de la Nuez P. "Donantes de órganos,
trasplantes renales y diálisis de Andalucía en el 2002". XXXI Reunión de la Sociedad Sur
de Nefrología. Badajoz,24-26 de abril de 2003.

- Alonso, M. "Los Trasplantes en la Sociedad actual". IV edición del ciclo de conferencias
"Medicina y Humanidades". San Fernando (Cádiz), 27 de junio de 2003.

- Alonso, M, "Legislación española sobre donación de órganos y tejidos. Funciones del
coordinador de trasplantes". Curso de verano "La donación de órganos para trasplantes
en el siglo XXI". Universidad de Málaga. Ronda, 21 de julio de 2003.

- Alonso M, "El Modelo Español en Coordinación de Trasplantes. Andalucía en el contexto
español".  Curso de verano "Donación y Trasplantes de Órganos y Tejidos". Universidad
de Cádiz. San Roque (Cádiz), 28 de julio de 2003.

- Castillo JM. "Consensos alcanzados en el Proceso Diálisis y trasplante Renal". Ceuta,  30-
31 de octubre de 2003.

- Huet. J "Estudio de la Negativa a la Donación en Andalucía". Ceuta,  30-31 de octubre de
2003

- Huet. J "Situación actual de los registros de la Coordinación Autonómica de Trasplantes".
Ceuta,  30-31 de octubre de 2003.
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- Fajardo J. "Sistema de Autorización de Centros". Ceuta,  30-31 de octubre de 2003

- Castillo JM, Alonso M, Castro P,  Huet J, Fajardo J. "Evaluación Externa del Programa de
Garantía de Calidad en el Proceso de Donación de Órganos". VIII Congreso de la Sociedad
Andaluza de Calidad Asistencial. Almería, 5 al 7 de noviembre de 2003.

- Castillo JM, Alonso M, Castro P,. Huet J, Fajardo J "Garantía de Calidad en el Proceso de
Donación de Órganos: cinco primeros años de autoevaluación en Andalucía". VIII
Congreso de la Sociedad Andaluza de Calidad Asistencial. Almería, 5 al 7 de noviembre
de 2003.

- Castillo JM, Alonso M, Fajardo J, Castro P, Huet J. "Gestión por Procesos en Trasplantes".
VIII Congreso de la Sociedad Andaluza de Calidad Asistencial. Almería, 5 al 7 de
noviembre de 2003.

- Alonso M,  "Trasplantes en Andalucía". Jornada "Avances y perspectivas de los
trasplantes". Granada, 14 de noviembre de 2003.

- Alonso M. "Papel del coordinador de trasplantes en los programas de donación de vivo".
III International meeting of living donnor liver and kidney transplantation". Barcelona, 15-
16 de diciembre de 2003.

2.2.- Publicaciones y comunicaciones de los miembros del Registro de la
Coordinación Autonómica de Trasplantes 

- García-Valdecasas J, en representación del Grupo de Trabajo sobre Programa Garantía
de Calidad HD Andalucía. " Resultados del estudio sobre calidad en la hemodiálisis en
Andalucía 2002".Sociedad Sur de Nefrología. Badajoz, mayo 2003.

- García Marcos S, en representación del Grupo de Trabajo sobre Programa Garantía de
Calidad HD Andalucía. "Características de género en la población andaluza en
hemodiálisis". Sociedad Sur de Nefrología. Badajoz, mayo 2003.

- García Cortés MJ, en representación del Grupo de Trabajo sobre Programa Garantía de
Calidad HD Andalucía.  " Hipertensión en los pacientes en hemodiálisis de la comunidad
andaluza". Sociedad Sur de Nefrología. Badajoz, mayo 2003.
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- Ceballos M, en representación de la Comisión de Control y Seguimiento del Registro de
pacientes con insuficiencia renal crónica de Andalucía. "Informe provisional del Registro
correspondiente al año 2002". Sociedad Sur de Nefrología. Badajoz, mayo 2003.

- Rodríguez  A, en representación del Grupo de Trabajo sobre Programa Garantía de
Calidad HD Andalucía. "Análisis de los factores relacionados con la mortalidad de
pacientes en hemodiálisis en Andalucía". Sociedad Española de Nefrología. Palma de
Mallorca, octubre 2003.

3.-  Divulgación del concepto de Donación-Trasplante

Durante el año 2003 se ha continuado con la campaña de divulgación en todos los centros
sanitarios de la Comunidad Autónoma, iniciada en el 2002. Así mismo, se ha creado un grupo
de trabajo para el desarrollo de material informativo para escolares, en colaboración con la
Consejería de Educación de la Junta de Andalucía, consistente en un vídeo informativo,
instrucciones para el profesorado y encuestas pre y postvisualización del vídeo. Este material
ha quedado terminado en 2003 y comenzará su distribución por los centros educativos
andaluces en el año 2004. Como es habitual dentro de los cometidos de los profesionales de
la Red de Coordinación de Trasplantes en Andalucía,  se ha continuado con el trabajo
formativo e informativo por parte de los coordinadores de trasplantes a distintos niveles de la
sociedad, como colegios, asociaciones de enfermos, etc.

4.- VI Premio Periodístico Luis Portero “Promoción del donante de órganos y tejidos de
Andalucía”.

En el año 2003  se procedió a la entrega de los premios correspondientes a la sexta
edición del "Premio Luis Portero de Periodismo a la Promoción del Donante de Organos y
Tejidos", convocada en 2002, para los trabajos de los medios de comunicación que más
favorablemente abordaron la temática relacionada con la donación de órganos y tejidos. Por
otra parte, se convocó la séptima edición de estos premios que se resolverá a lo largo del
año 2004.

5.- Reuniones

Como cada año, la Coordinación Autonómica de Trasplantes ha mantenido durante el
año 2003 reuniones con los coordinadores hospitalarios y sectoriales de la Red de
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Coordinación de Trasplantes de Andalucía. Se han celebrado reuniones con los
representantes de los diferentes equipos de trasplantes y Bancos de Tejidos andaluces. El
Coordinador Autonómico de Trasplantes, como representante de Andalucía en esta materia,
ha asistido a todas las reuniones de la Comisión Nacional de Trasplantes, dependiente del
Consejo Interterritorial del Ministerio de Sanidad y Consumo.

6.- Registro de la Coordinación Autonómica de Trasplantes de Andalucía

Continuando con la labor iniciada en el año 2002 con el comienzo de los trabajos de
creación del Registro Andaluz de Donantes, durante el año 2003 se ha iniciado el desarrollo
de las distintas aplicaciones informáticas que formarán el Registro de la Coordinación
Autonómica de Trasplantes de Andalucía, que una vez concluidos albergarán los siguientes
registros (todos ellos interconectados entre sí y con la Base de Datos de Usuarios del
Servicio Andaluz de Salud): Registro de Donantes, Registro de Pacientes con Insuficiencia
Renal Crónica (con tres módulos: Básico, de Hemodiálisis y de Diálisis Peritoneal), Registro
de Trasplantes (con sus módulos de Trasplante Renal, Trasplante Hepático, Trasplante
Cardiaco y Trasplante Pulmonar, estos dos últimos comenzarán el año próximo).

El Registro de la Coordinación Autonómica de Trasplantes de Andalucía, estará
disponible en la línea corporativa del Servicio Andaluz de Salud para aquellos usuarios
autorizados.

7 - Autorización de programas de extracción y trasplantes en hospitales de Andalucía 

Durante el año 2003 se ha  continuado con la labor la autorización de nuevos centros
para donación y trasplante, (este año ha sido el caso de los Hospitales de Antequera,  Osuna
y Costa del Sol), así como las reautorizaciones que vencen cada año. Desde la Coordinación
Autonómica de Trasplantes de Andalucía se mantiene contacto directo con todos los centros
autorizados y también con aquellos que desean autorizase para los distintos programas de
donación y trasplante existentes, de forma que se facilite en la medida de lo posible el
acceso a los distintos tipos de implantes a lo largo de toda la geografía andaluza. 

Por otra parte, el Hospital Carlos Haya de Málaga ha iniciado un nuevo programa de
trasplantes de islotes pancreáticos, siendo el único centro sanitario de España que
actualmente desarrolla esta  compleja terapéutica.
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8.- Programa de Garantía de Calidad del Proceso de Donación

Como viene haciendo desde el inicio del Programa, la Red de Coordinación Andaluza ha
mantenido su compromiso con esta herramienta de calidad de nuestra asistencia,
participando activamente tanto en la cumplimentación de las auditorías internas en cada
centro, como en las auditorias externas que se han desarrollado en el territorio español a
lo largo del año 2003. En total,  seis coordinadores andaluces han participado en otras
tantas auditorías externas realizadas fuera de la Comunidad Andaluza. Asimismo, en el año
2003 se han llevado a cabo auditorías externas en dos hospitales andaluces, en las cuales
se ha evidenciado el excelente nivel de implantación alcanzado por este Programa en
nuestra Comunidad Autónoma.

9.- Actualización Normativa

En este año 2003 se ha publicado la Orden de 19 de noviembre de 2003 por la que se
regula la Estructura Organizativa de la Red de Coordinadores de la Coordinación Autónoma
Andaluza, y que viene a actualizar la Orden de 18 noviembre de 1997.

El objetivo de esta actualización es la adaptación de la Red de Coordinación Andaluza al
significativo avance experimentado por el Programa de Donación, Extracción y Trasplante
de Órganos y Tejidos en Andalucía en los últimos años, por un lado incrementando la
dotación de coordinadores, de acuerdo con los Programas de Trasplantes de cada Centro
Hospitalario, y por otro lado flexibilizando la delimitación geográfica de las cinco áreas
sectoriales de trasplantes. 

10.- Actividad extractora y trasplantadora

Este año 2003 se han alcanzado en nuestra Comunidad Autónoma cifras históricas  de
donantes, propiciando la realización de 605 trasplantes de órganos sólidos. Son varios los
frentes de trabajo que asumen los coordinadores de trasplantes, por un lado la detección de
muertes encefálicas, donde se ha alcanzado niveles cercanos al 13% del total de muertes en
unidades de cuidados intensivos, otro es la labor de valoración y  mantenimiento de los
posibles donantes, donde también se han alcanzado cotas excelentes, y finalmente en la lucha
contra la negativa a la donación, donde se han mantenido cifras semejantes al año pasado,
las más bajas de la historia en Andalucía. Toda esta labor y esfuerzo continuo de los
coordinadores de trasplantes y otros agentes sociales en nuestra comunidad, ha posibilitado
que se hayan alcanzado estos resultados, que pueden considerarse de excelentes.
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Sin embargo, el mensaje entre todos los profesionales de la Red de Coordinación no es
en modo alguno triunfalista, manteniendo en todo momento un esfuerzo y análisis continuo
de la situación, con el fin de mejorar en lo posible cada uno de los diferentes aspectos de
la donación y el trasplante. Esta preocupación por mantener una conciencia social favorable
hacia la donación ha propiciado la creación de un Plan Nacional para combatir la Negativa
a la Donación. En la elaboración y desarrollo de este Plan Nacional participan de forma
activa diferentes coordinadores de trasplantes andaluces

11.- Procesos Asistenciales Integrados en los Trasplantes

En 2003 se ha continuado con la labor de Implantación y Mejora del Proceso Trasplante
Hepático en los cuatro hospitales andaluces autorizados y se han mantenido cinco
reuniones del Grupo de Mejora con el fin de actualizar el documento ya publicado y analizar
los resultados de las distintas fases de implantación.

Así mismo han finalizado los trabajos de desarrollo de los documentos de los Proceso
Trasplante Cardiaco y Trasplante Pulmonar, los cuales está previsto que se publiquen en el
primer trimestre del 2004. Finalmente el Proceso Tratamiento de la Insuficiencia Renal
Crónica: Diálisis  y Trasplante Renal se encuentra en fase avanzada de desarrollo y está
prevista su finalización en el primer trimestre del 2004.

Los trabajos de implantación de estos últimos tres procesos se prevé comenzarán en
el segundo semestre del 2004.

12 .- Registro de Enfermos Renales Crónicos. Diálisis en Andalucía

12.1. Registro de pacientes con insuficiencia renal crónica de Andalucía

La Consejería de Salud, conociendo que la insuficiencia renal crónica constituye un
problema de creciente importancia en el orden asistencial y socioeconómico, creó en
1.984 el Programa de Prevención y Tratamiento de la Insuficiencia Renal Crónica en
Andalucía, con el objetivo de analizar el problema de la insuficiencia renal crónica en
tratamiento sustitutivo en el ámbito de la Comunidad Autónoma y de servir como
instrumento de coordinación y planificación, orientado a la prevención y organización de un
óptimo tratamiento de la enfermedad. 
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En la actualidad existen en nuestra Comunidad 57 centros autorizados para el
Tratamiento Renal Sustitutivo (Hospitales Públicos, Empresas Públicas y Centros
Concertados) que facilitan sus datos al Registro de pacientes con insuficiencia renal crónica
de Andalucía.

Este registro se ofrece a todos los profesionales que soliciten a su Comisión de Control
y Seguimiento autorización para elaborar informes específicos, así como a cuantos
gestores y organismos quieran recibir datos que permitan una mejor planificación de la
Enfermedad Renal Terminal.

12.2. Grupo de Trabajo sobre Programa Garantía de Calidad de la Hemodiálisis
en Andalucía.

La finalidad que persigue este Grupo de Trabajo es mejorar la calidad de la Hemodiálisis
en el conjunto de Andalucía intentando ser un instrumento de ayuda a los profesionales que
se dedican a esta actividad.

En 1998 se confeccionó el  primer informe, que año tras año viene presentando sus
conclusiones en la reunión anual de la Sociedad Sur de Nefrología y se remite a todos los
centros autorizados para el Tratamiento Renal Sustitutivo de nuestra Comunidad.
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XIX.   OBJETIVOS PARA EL AÑO 2004

Dedoce objetivos que  nos marcamos alcanzar para el año 2003 (ver memoria del año
anterior) se han sido conseguido diez. Los que no se han podido lograr han sido la

elaboración de un programa informático unificado de recogida de datos en el que se
registre toda la actividad extractora y trasplantadora de nuestra comunidad y la
actualización del modelo de incentivos para los profesionales que participan en el proceso
de donación-trasplante

El resto de objetivos trazados han sido realizados: 1.- Se ha consolidado la tasa de 32
donantes  por millón de población, (exactamente ha sido 32.6). 2. Se ha estabilizado el
porcentaje de donantes obtenidos en hospitales no trasplantadores en el 39.5%. 3.- La tasa
de negativa a la donación se ha mantenido en cifras aceptables y ha sido del 22.5% 4.- Se
ha continuado con la campaña de información de la donación-trasplante, realizándose un
vídeo para su distribución en centros educativos de Andalucía durante el curso 2003-2004.
5.- Se ha continuado el proceso de autorización de diferentes programas de trasplantes en
distintos centros de Andalucía 6.- En colaboración con la Coordinación Sectorial de
Trasplantes de Málaga, se organizó  la XVIII Reunión Nacional de Coordinadores de
Trasplantes durante el mes de mayo en Málaga. 7.- Se inició el Programa de Implantes de
Islotes Pancreáticos en el Hospital Carlos Haya de Málaga. 8.- Se comenzó la implantación
del Proceso de Gestión de Trasplante Hepático y se continuó el desarrollo del resto de
procesos de trasplantes de órganos sólidos. 9.- Se desarrolló y actualizó el Registro
Andaluz de pacientes renales crónicos en tratamiento sustitutivo y se inició la creación de
un registro de trasplantes del resto de órganos. 10.- Con la publicación de la Orden de 19
de noviembre de 2003, que actualiza nuestra estructura organizativa, se posibilita el
incremento de la red de coordinadores en aquellos hospitales autorizados para el trasplante
de órganos.
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Los objetivos que pretendemos conseguir en el año 2004 son los siguientes:

1.- Conseguir un incremento de la tasa de donantes  por millón de población del 6-8%, hasta
situarla en 35 donantes p.m.p., objetivo que se obtendría un año antes del inicialmente
previsto. En el Plan Estratégico  2001-2005 de la Coordinación  Autonómica de
Trasplantes nos habíamos marcado alcanzar este objetivo para el año 2005.

2.- Consolidar el porcentaje de donantes obtenidos en hospitales no trasplantadores a
una cifra cercana al 40-41%.

3.- Reducir la tasa de negativa a la donación hasta situarla en torno al 16-18%.

4.- Concluir la elaboración de un programa informático unificado de recogida de datos
en el que se registre toda la actividad extractora y trasplantadora de nuestra
Comunidad.

5.- Continuar con la campaña de información de la donación-trasplante distribuyendo un
vídeo elaborado durante el año 2003 en centros educativos de Andalucía. Proseguir
con las labores de difusión entre el resto de la población de los positivos efectos de
la acción de donar órganos y tejidos.

6.- Actualizar el modelo de incentivos de los profesionales que participan en los distintos
equipos de trasplantes.

7.- Proseguir con el proceso de autorización de distintos programas de trasplantes en
distintos centros de Andalucía.

8.- Creación de un Registro de la Coordinación Autonómica de Trasplantes de Andalucía
que englobe, no sólo al actualmente existente de pacientes con insuficiencia renal
crónica, sino también a la mayoría de los trasplantes de órganos sólidos,
desarrollándose al menos las aplicaciones informáticas correspondientes. 

9.- Publicación de la nueva normativa que regule el funcionamiento del nuevo Registro de
la Coordinación Autonómica de Trasplantes de Andalucía.

10.- Ampliación de la plantilla de coordinadores de trasplantes en los hospitales con
programas de trasplantes de órganos. 
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11.- Continuar con el apoyo a los profesionales de la coordinación de trasplantes de los
países iberoamericanos con becas para que asistan al curso de coordinadores de
trasplantes que en el año 2004 se llevará a cabo en Córdoba. Propiciar y favorecer
una mayor colaboración y ayuda de nuestra Organización Nacional de Trasplantes a
estos profesionales con el desarrollo de un programa de colaboración específico y
más amplio.

12.- Concluir el trabajo de los Procesos Asistenciales Integrados de Trasplante de
corazón, pulmón, riñón y diálisis y comenzar su implantación.
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XX. AGRADECIMIENTOS

El Proceso de Donación y Trasplante es una actividad sanitaria compleja que aúna los
esfuerzos y voluntades de todos los colectivos de nuestra sociedad, por ello nos llena de
orgullo poder felicitar a todos aquellos que de alguna manera hacen posible el
funcionamiento de los distintos programas gracias a su dedicación y entrega: 

- A los donantes anónimos y sus familiares sin cuya solidaridad no sería posible la
actual situación y la esperanza en el futuro para muchos andaluces.

- A todo el personal sanitario y no sanitario de los distintos hospitales andaluces que
participan en la Donación-Trasplantes de Organos y Tejidos

- Al personal de Aeropuertos, Guardia Civil de Tráfico, Policía Municipal, Ambulancias,
Protección Civil, Cruz Roja y otras entidades colaboradoras con el Programa de
Trasplante.

- A los Jueces, Médicos Forenses y demás personal de los Juzgados que
habitualmente nos agilizan los trámites legales correspondientes.

- A la Organización Nacional de Trasplantes por su ayuda y colaboración.

- A los medios de comunicación por el esfuerzo informativo positivo que muestran en
la difusión de los aspectos relacionados con la Donación-Trasplante. 

- A las Asociaciones de Enfermos, por su labor desinteresada y su colaboración
entusiasta en pro de la concienciación ciudadana favorable a la donación.

- Finalmente a toda la Red de Coordinación Autonómica de Trasplantes, gracias a
cuyos desvelos y profesionalidad debemos una buena parte de la consecución de los
resultados alcanzados.


