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Descripcion

Alta planificada

Proceso de transferencia del ciudadano des-
de la instituciéon al domicilio, que se basa en
la coordinacion efectiva entre el paciente y los
referentes familiares con los profesionales y las
organizaciones. Una caracteristica de calidad,
es que se inicie desde el ingreso del mismo.

Alerta o Alarma de trasplante

Protocolo de actuacién tras una oferta hepati-
ca, fijandose el horario y contemplandose los
diferentes profesionales que intervienen.

Biovigilancia

La biovigilancia tiene como finalidad detectar,
notificar y registrar los incidentes y reacciones
adversas que puedan surgir del uso terapéuti-
co de células, tejidos u 6érganos para obtener la
maxima informacion y aplicar las medidas co-
rrectoras adecuadas para minimizar los riesgos.

Candidato a trasplante hepatico

Paciente afecto de una enfermedad hepatica
cronica avanzada o aguda irreversible y que
tras su evaluacion es incluido en lista de espe-
ra para trasplante hepatico.

Centros de referencia de
trasplante hepatico

Hospitales andaluces con Unidad de Trasplan-
te Hepatico. Cada una tiene asignada una po-
blacion definida.

Cirugia del donante

Cirugia para la extraccion del higado del donante

Cirugia de banco

Cirugia para preparacion del injerto (higado)
previo al implante

Consentimiento Informado (Cl)

Es un proceso comunicativo y participativo de
caracter verbal, que se realiza en el seno de
la relacion profesional-paciente. Siempre debe
dejarse constancia escrita de los aspectos fun-
damentales de este proceso de informacion
en la Historia Clinica, como se hace con todos
los demas aspectos de la actividad asistencial.
(Consejeria de Salud. Orden de 8 de julio de
2009. Instruccién primera. 2.)

Coordinacion hospitalaria de trasplante

Formada por profesionales sanitarios (faculta-
tivos y de enfermeria) que se encargan, entre
otras labores de la deteccién de los donantes

Coordinaciéon autonoémica de trasplante

Interfaz de los profesionales (coordinadores
hospitalarios) con las autoridades sanitarias.
Sus objetivos basicos son incrementar la dis-
ponibilidad de 6rganos y tejidos para trasplan-
tes, garantizar la equidad en el acceso a los
mismos, optimizar la calidad y la eficiencia y
conseguir participacion activa de profesiona-
les, enfermos y diferentes agentes sociales.

Disfuncion primaria

Situacién clinica en que existe una funcion
hepatica tras el trasplante insuficiente para
mantener con vida al individuo y que lleva al
éxitus o al retrasplante (pasados siete dias de
postoperatorio)

Donante en asistolia

Parada cardiaca como causa de la muerte del
donante

Donante vivo

Persona sana allegada que cede parte de su
higado, para ser implantado en una persona
enferma que necesita un trasplante hepatico




Enfermera referente

Enfermera con la que durante todo el proce-
so asistencial pueda el paciente establecer un
vinculo estable que permita una relacién tera-
péutica y favorezca la continuidad de cuidados
intra e interniveles.

Esteatosis

Enfermedad del higado caracterizada por la
acumulacién de &cidos grasos y triglicéridos
en las células hepaticas.

Estudio pretrasplante

Evaluacién del candidato previo al trasplante.

Exclusiéon temporal

Paciente al que temporalmente no se le puede
realizar el trasplante.

Exclusion definitiva

Paciente que definitivamente sale de lista de
espera.

Fallo primario

No funcionamiento inmediato del injerto hepa-
tico (hasta 7 dias)

Farmacos vasoactivos

Farmacos dirigidos a normalizar la contractili-
dad cardiaca (inotropos) o el tono vascular sis-
témico (Vasoconstrictores, vasodilatadores).

Gammaglobulina hiperinmune

Solucién concentrada de anticuerpos contra el
virus de la hepatitis B

Hepatectomia e implante

Cirugia en el receptor de trasplante hepatico
para extraer el higado enfermo e implantar el
higado sano del donante.

Hepatocarcinoma

Tumor maligno primario mas frecuente del hi-
gado, habitualmente aparece en personas que
ya tienen alguna enfermedad hepatica de base.

Hemorragia por rotura de varices

Hemorragia digestiva por rotura de varices
esofago-gastricas.

Inclusion en lista

Incorporacion de los datos del candidato a la
lista de espera, siendo desde ese momento po-
sible que sea llamado para trasplante hepatico.

Isquemia fria

Periodo desde el enfriamiento hasta la reper-
fusion del érgano.

Isquemia caliente

Periodo desde el cese de la circulacion has-
ta el enfriamiento del 6rgano con solucion de
preservacion.

Manejo postoperatorio

Seguimiento del paciente tras la intervencion
quirdrgica.

Seguimiento del paciente tras la interven-
cién quirurgica.

Entidad en la que pueden aparecer manifesta-
ciones de osteomalacia por déficit de vitamina
D y de osteoporosis por reduccion del conteni-
do mineral éseo con importante dolor 6seo y
riesgo de fractura.

Peritonitis bacteriana espontanea

Infeccion del liquido peritoneal. Supone causa
de exclusion temporal de lista de espera

Priorizacion en Lista de espera

Gestion de la Lista de espera, estableciéndose
criterios objetivos para catalogar a un paciente
como receptor de trasplante hepatico con ca-
racter preferente.

Profilaxis recidiva viral

Medidas encaminadas a evitar que el higado
trasplantado se afecte por virus de hepatitis
del receptor.




Quimioembolizacion

Procedimiento por el cual se bloquea el sumi-
nistro de sangre al tumor por medios quirar-
gicos o mecanicos, junto con medicamentos
contra el cancer que se administran directa-
mente al tumor.

Radiofrecuencia

Por medio de técnicas de imagen (ecografia,
TC o RM) se guia un electrodo que genera ca-
lor dentro del tumor.

Registro voluntades vitales anticipadas

Registro del testamento vital. Incluye la capa-
cidad de dejar constancia del deseo de ser do-
nante de 6rganos.

Retrasplante precoz y tardio

Realizacion de un segundo trasplante hepati-
co, antes y después de una semana.

Solucién preservacion

Liquidos empleados para minimizar las lesio-
nes ocurridas en el higado del donante duran-
te el periodo de isquemia.

Split

Intervencion quirtrgica para dividir los dos 16-
bulos hepaticos, que a su vez pueden ser utili-
zados en dos trasplantes hepaticos.

Tiempo isquemia

Tiempo sin que circule sangre por el injerto hepatico.

Trasplante combinado

Trasplante de otro 6rgano ademas del higado
a un mismo receptor

Tratamiento inmunosupresor

Tratamiento farmacoldgico empleado para evi-
tar el rechazo al érgano implantado.

Trombosis portal

Oclusién de la vena porta.




ACRONIMOS

AFP Alfafetoproteina

AH Asistencia hospitalaria

ALB Albumina

ALT Alanina transaminasa

ANGIO-TC Angiografia — tomografia computarizada

ANTIHBs Anticuerpo superficie virus hepatitis B

ANTIHBc Anticuerpo core virus hepatitis B

AP Riesgo anestésico prequirurgico

AST Aspartato transferasa

AVD Actividades vida diaria

Bl Bilirrubina

BMI-IMC Indice masa corporal

cmv Citomegalovirus

CPRE Colangiopancreatografia endoscoépica
retrégada

CyA Ciclosporina

ECG Electrocardiograma

FA Fosfatasa alcalina

FK506 Tacrolimus

GGT Gamma glutamil transpeptidasa

GOT Glutéamico Pirdvico Transaminasa

Grupo ABO Grupos sanguineos

Hb Hemoglobina

HBsAG Antigeno de superficie virus

HDA Hemorragia digestiva alta

HSV Herpes virus

HVZ Varicela Zoster

INR Razoén normalizada internacional (de
protrombina)

v Intravenosa

LA Lista activa

LE Lista espera

LOE Lesion ocupante de espacio

MELD Model for end-stage liver disease

MELD-NA MELD sodio

MM Mofetil Micofenolato

NIC Cddigo de Intervenciones de Enfermeria

NIVELES Niveles inmunosupresores

NOC Clasificacion de resultados en Enfermeria

ONT Organizacion Nacional de Trasplante




PAAF Puncién aspirado con aguja fina

PBE Peritonitis bacteriana espontanea

Pre- TX Pretrasplante

RM Resonancia Magnética

RVVA Registro de voluntades vitales anticipadas.

SICATA Sistema informacién coordinacion auto-
nomica de trasplantes de Andalucia

SHUNT PC Derivacion porto cava

SSPA Sistema Sanitario Publico de Andalucia

TC Tomografia computerizada

TH Trasplante hepatico

TIPS Derivacion transyugular intrahepatica
portosistémica

TEL Técnico especialista laboratorio

TER Técnico especialista de rayos

TTPA Tiempo parcial de tromboplastina acti-
vada

UTH Unidad de Trasplante Hepatico

VCM Volumen corpuscular

VHA Virus Hepatitis A

VHB Virus Hepatitis B

VHC Virus Hepatitis C

VIH Virus de inmunodeficiencia humana




