
 

 

Comenzado el sábado, 25 de mayo de 2019, 14:14 

Estado Finalizado 

Finalizado en sábado, 25 de mayo de 2019, 14:40 

Tiempo empleado 26 minutos 33 segundos 

Puntos 20,00/20,00 

Calificación 10,00 de un máximo de 10,00 (100%) 

Comentario - Apto 

Pregunta 1 

Correcta 
Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

La importancia de la valoración de enfermería en el pretrasplante renal se centra en: 

Seleccione una: 

a. Si el paciente está sometido a algún tratamiento renal sustitutivo.  

b. Valorar la integridad cutánea. 

c. Educación para la salud en cuanto a hábitos dietéticos. 

d. Monitorizar la saturación de oxígeno. 

Retroalimentación 

página 8 del tema (rutas). 

Pregunta 2 

Correcta 
Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

La Enfermedad Injerto Contra huésped (EICH) es más probable que se produzca (entre los 
trasplantes de órgano) en el trasplante: 

Seleccione una: 

a. Cardíaco. 

b. Hepático aislado. 

c. Pulmonar. 



d. Intestinal.  

Retroalimentación 

La Enfermedad Injerto contra Huésped es más frecuente en el trasplante de progenitores 
hematopoyéticos que en el de órgano, aunque es posible que también se den casos en el 

trasplante intestinal (y sus trasplantes combinados) debido a su gran cantidad de tejido linfático. 

Pregunta 3 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Los criterios que establece la ONT sobre la distribución de los órganos para su donación son 
actualmente: 

Seleccione una: 

a. Tiempo en la lista de espera. 

b. Clínicos y territoriales.  

c. Compatibilidad inmunológica exclusivamente. 

d. Cercanía del receptor exclusivamente. 

Retroalimentación 

La oficina central de la ONT es quien se encarga de todas las actividades de distribución de 
órganos. Hay dos criterios de distribución en vigor actualmente: territoriales y clínicos. 

Pregunta 4 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Los órganos, tejidos o células que tienen un tiempo de preservación menor para su donación son: 

Seleccione una: 

a. Hueso y córnea. 

b. Progenitores Hematopoyéticos. 

c. Hígado y páncreas. 

d. Corazón y pulmón.  

Retroalimentación 



El tiempo de preservación máximo de los órganos corazón y pulmón para poder ser injertados es 

de 5 horas, siendo este tiempo menor al resto de las otras opciones de respuesta. 

Pregunta 5 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

los pacientes trasplantados precisan unas recomendaciones de autocuidados, señale la opción 
falsa: 

Seleccione una: 

a. Aseo de manos antes y después de comer alimentos. 

b. No consumir alimentos sin garantías sanitarias. 

c. Pueden compartir utensilios de carácter personal.  

d. Evitar el contacto con personas portadoras de cualquier infección. 

Retroalimentación 

Por higiene y por el riesgo de infección que supone, no deben compartir utensilios de higiene 
personal. 

Pregunta 6 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

La legislación española, referente al diagnóstico de muerte cerebral en los niños, dictamina que 
(señale la falsa): 

Seleccione una: 

a. En los recién nacidos a término y hasta los dos meses de edad, se debe realizar 2 
exploraciones clínicas y dos EEG separados por al menos 48h. 

b. La legislación española no especifica los criterios necesarios para la población infantil.  

c. Este tiempo se puede acortar si se demuestra ausencia de flujo cerebral. 

d. Desde los 2 meses al año de edad, sigue los mismo criterios anteriores pero el tiempo de 
observación mínimo exigido es de 24h. 

Retroalimentación 

La legislación española, referente a los niños, dictamina que: Recién nacidos a término y hasta los 
dos meses de edad, se debe realizar 2 exploraciones clínicas y dos EEG separados por al menos 
48h, este tiempo se puede acortar si se demuestra ausencia de flujo cerebral y desde los 2 meses 



al año de edad, sigue los mismo criterios anteriores pero el tiempo de observación mínimo exigido 

es de 24h. 

Pregunta 7 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Entre los siguientes prerrequisitos clínicos para poder diagnosticar la muerte encefálica de un 
paciente hay una opción falsa, señale cuál es: 

Seleccione una: 

a. Adecuada oxigenación del paciente. 

b. Causa del coma desconocida.  

c. Adecuada ventilación del paciente. 

d. Estabilidad hemodinámica del paciente. 

Retroalimentación 

Antes de poder establecer el diagnóstico de muerte encefálica, han de darse principalmente los 
siguientes prerrequisitos clínicos: Causa del coma manifestada en la historia clínica, Adecuada 
oxigenación y ventilación del paciente, estabilidad hemodinámica: en situaciones de shock (la 
hipotensión puede ser causa de la disminución del flujo cerebral), ausencia de hipotermia, 
descartar alteraciones metabólicas que puedan deprimir el nivel de conciencia (como el coma 
hipoglucémico, hipofosfatemia grave, encefalopatía hepática y coma hipotiroideo) y descartar el 
efecto de drogas y/o fármacos que puedan alterar la exploración neurológica. 

Pregunta 8 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

El tiempo de isquemia de algunos órganos es muy limitado. Esto es la causa de que: 

Seleccione una: 

a. Se priorice la distribución del órgano de forma local frente a la nacional.  

b. Sea imposible la donación de algunos órganos. 

c. Se priorice la distribución del órgano de forma nacional frente a la local. 

d. Sea imposible la donación entre Comunidades Autónomas. 

Retroalimentación 

Los criterios territoriales se establecen con el objetivo de aumentar la eficiencia en la distribución 
de órganos, reduciendo los costes y los esfuerzos de los profesionales del trasplante. Además, hay 



que tener en cuenta que los órganos para poder ser trasplantados tienen un tiempo de isquemia 

limitado por lo que se va a priorizar su distribución de forma local frente a la nacional. 

Pregunta 9 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

El trasplante donde el donante y el receptor son de la misma especie pero no son genéticamente 
idénticos, recibe el nombre de: 

Seleccione una: 

a. Autoinjerto. 

b. Aloinjerto.  

c. Isoinjerto. 

d. Xenoinjerto. 

Retroalimentación 

El trasplante de tipo Aloinjerto o injerto alógeno es aquel en el que el donante y el receptor son de 
la misma especie sin ser genéticamente idénticos. Puede ser de donante vivo o cadáver. 

Pregunta 10 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

En el post-operatorio inmediato del paciente trasplantado de corazón, hay que valorar de forma 
específica algunos aspectos, excepto (señale la opción falsa): 

Seleccione una: 

a. Vigilar permeabilidad del drenaje mediastínico. 

b. Valorar signos de sangrado. 

c. Valorar signos de taponamiento cardíaco. 

d. Valorar signos de rechazo crónico.  

Retroalimentación 

En el post-operatorio inmediato lo que ha de valorarse son signos de rechazo hiperagudo, no 
crónico. 

Pregunta 11 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 



Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

La clínica del EICH se presenta en tres niveles, señale la opción falsa: 

Seleccione una: 

a. Piel. 

b. Hígado. 

c. Intestino. 

d. Sólo se produce en palmas de las manos y plantas de los pies.  

Retroalimentación 

La clínica se produce principalmente en tres niveles, y la gravedad varía según el nivel de 
afectación: A nivel cutáneo, consiste en una erupción eritematosa, que primero aparece en 
palmas, plantas y lóbulos, y posteriormente se produce una eritrodermia generalizada. A nivel 
hepático aparece hepatomegalia, ictericia y aumento de la bilirrubina, transaminasas y fosfatasa 

alcalina. A nivel intestinal produce náuseas, vómitos, diarrea, dolor abdominal e íleo paralítico. 

Pregunta 12 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Los principios en los que se basa la ONT son: 

Seleccione una: 

a. Voluntariedad, altruismo, gratuidad, ausencia de ánimo de lucro y anonimato.  

b. Voluntariedad, gratuidad y anonimato. 

c. Altruismo, ausencia de ánimo de lucro y anonimato. 

d. Voluntariedad, ausencia de ánimo de lucro y anonimato. 

Retroalimentación 

La ONT se basa en los principios de voluntariedad, altruismo, gratuidad, ausencia de ánimo de 

lucro y anonimato. 

Pregunta 13 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 



Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Un receptor clasificado como Urgencia 0, ¿sobre qué nivel tiene prioridad para recibir un órgano? 

Seleccione una: 

a. A nivel de Zona. 

b. A nivel nacional.  

c. A nivel de Comunidad Autónoma. 

d. A nivel de hospital. 

Retroalimentación 

La Urgencia 0 es la situación donde el receptor potencial se encuentra en urgencia vital. Implica la 
priorización absoluta en todo el territorio nacional. 

Pregunta 14 

Correcta 
Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

En España un menor de edad puede donar en vivo: 

Seleccione una: 

a. A receptores genéticamente relacionados y no relacionados. 

b. Puede donar cualquier órgano o tejido compatible con la vida. 

c. Solo con el consentimiento del tutor legal es suficiente. 

d. Ha de escucharse y tener en cuenta siempre la opinión del menor.  

Retroalimentación 

Con respecto a los donantes vivos menores de edad, en España sólo se permite donar residuos 
quirúrgicos o progenitores hematopoyéticos a un receptor genéticamente relacionado. Además, los 
tutores legales han de dar su consentimiento por escrito y siempre se ha de escuchar y tener en 
cuenta la opinión del menor. 

Pregunta 15 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 



Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

La situación prioritaria donde el receptor potencial se encuentra en una situación de urgencia vital, 
se clasifica según los criterios de la ONT como: 

Seleccione una: 

a. Urgencia Vital. 

b. Urgencia 0.  

c. Urgencia no 0. 

d. Trasplante selectivo. 

Retroalimentación 

Los criterios clínicos son revisados anualmente por todos los equipos de trasplante y son 
diferentes para cada órgano. Se dividen en tres prioridades: Urgencia 0: donde el receptor 
potencial está en una situación de urgencia vital. Implica la priorización absoluta en todo el 

territorio nacional.(Página 4). 

Pregunta 16 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

De forma general, en el post-operatorio inmediato de los pacientes trasplantados se ha de tener 
especial cuidado en la prevención de infecciones. Señale cual de estos cuidados a este respecto es 
falso: 

Seleccione una: 

a. Administrar el tratamiento antibiótico profiláctico. 

b. Extremar medidas de asepsia en las manipulaciones de los catéteres centrales. 

c. Manipular al paciente en todo momento con guantes estériles.  

d. Vigilar signos de infección en los puntos de inserción de drenajes. 

Retroalimentación 

Con la manipulación aséptica es suficiente, no es necesario la manipulación estéril del paciente 
(página 18). 

Pregunta 17 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 



Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

La ONT, nace con el objetivo de coordinar y fomentar la donación y trasplante de : 

Seleccione una: 

a. Órganos. 

b. Tejidos. 

c. Células. 

d. Órganos, tejidos y células.  

Retroalimentación 

En 1989 nace en España la Organización Nacional de Trasplantes (ONT) con el objetivo de 
coordinar y fomentar los trasplantes y donación de órganos, tejidos y células en el territorio 
nacional. 

Pregunta 18 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

El diagnóstico de muerte encefálica es médico y se basa en tres criterios, señale la opción falsa: 

Seleccione una: 

a. Coma de etiología conocida y de carácter irreversible. 

b. Ausencia de reflejos cerebelosos.  

c. Ausencia de reflejos tronco encefálicos. 

d. Un período de observación. 

Retroalimentación 

El diagnóstico de muerte encefálica es médico y se basa en tres criterios clínicos: coma de 
etiología conocida y de carácter irreversible, ausencia de reflejos troncoencefálicos y un período de 
observación. 

Pregunta 19 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 



Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

El rechazo que se produce a partir de los 10 días post-trasplante recibe el nombre de: 

Seleccione una: 

a. Rechazo hiperagudo. 

b. Rechazo agudo.  

c. Rechazo crónico. 

d. EICH. 

Retroalimentación 

El rechazo agudo es el rechazo que se produce a partir de los 10 días post-trasplante. 

Pregunta 20 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

El éxito del Modelo Español de Donación y Trasplantes de órganos y células se debe 
fundamentalmente a: 

Seleccione una: 

a. Su Gestión privada. 

b. Su autonomía y a una correcta legislación.  

c. La Delegación de las competencias a las autonomías. 

d. Su dependencia del Ministerio de Sanidad y Consumo. 

Retroalimentación 

Esta autonomía le confiere su mayor ventaja teniendo en cuenta el modo en que se reparten las 
competencias en materia de sanidad tanto el Ministerio de Sanidad, como las Autonomías y otras 
entidades públicas o privadas. Además, un apoyo legislativo correcto han garantizado el éxito de 
este modelo, el cual se basa en los principios de voluntariedad, altruismo, gratuidad, ausencia de 

ánimo de lucro y anonimato. 

Finalizar revisión 

 

 

 

http://prescripcion.fuden.es/mod/quiz/view.php?id=7738


Curso 

Comenzado el sábado, 25 de mayo de 2019, 14:43 

Estado Finalizado 

Finalizado en sábado, 25 de mayo de 2019, 14:53 

Tiempo empleado 9 minutos 6 segundos 

Puntos 19,00/20,00 

Calificación 9,50 de un máximo de 10,00 (95%) 

Comentario - Apto 

Información 

Marcar pregunta 

Texto informativo 

Paciente de 18 meses de edad que se encuentra en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediátricos 
con colestasis, tras la valoración por el equipo de trasplantes se decide incluirle en la lista de 
trasplantes en Urgencia no 0. Tanto el padre como la madre son compatibles por grupo sanguíneo 
y entraron en estudio para conocer cuál era el más compatible de los dos, pero finalmente llegó un 

órgano de donante cadáver. Finalmente se realiza el trasplante hepático e ingresa con la herida 
quirúrgica por cierre diferido. 

Pregunta 1 

Correcta 
Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Este paciente, al estar en Urgencia no 0, tiene prioridad sobre: 

Seleccione una: 

a. Ciudad. 

b. Comunidad Autónoma. 

c. Zona geográfica.  

d. Territorio nacional. 

Retroalimentación 

Urgencia no 0: El receptor está en estado crítico, pero no cumplen los criterios de urgencia 0. Se 
da prioridad por Zona geográfica. 

Pregunta 2 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 



Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

La prueba que se realiza en el caso de donación en vivo cuando hay varios posibles donantes, se 
denomina: 

Seleccione una: 

a. Pruebas cruzadas. 

b. Cultivo mixto de linfocitos o cross-match.  

c. Pruebas de genética. 

d. Pruebas cruzadas múltiples. 

Retroalimentación 

Cultivo mixto de linfocitos (cross-match): se realiza en el caso de donación en vivo cuando hay 
varios posibles donantes (por ejemplo, con el objetivo de determinar qué familiar es más 
compatible con el receptor). 

Pregunta 3 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

En un donante cadáver menor de edad, ¿quién puede decidir sobre la donación o no de sus 
órganos? 

Seleccione una: 

a. Su padre y madre. 

b. Su madre exclusivamente. 

c. Su tutor legal.  

d. Un menor no puede donar órganos. 

Retroalimentación 

El RD 1723/2012 especifica los requisitos que han de darse para poder realizar la extracción de 

órganos a un fallecido, los cuales los podemos resumir en: Que el fallecido no haya dejado 
constancia expresa de la no extracción de sus órganos. En menores de edad o discapacitados, la 
negación la puede realizar su tutor legal […]. 

Pregunta 4 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 



Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Para poder incluirle en la lista de espera para recibir un trasplante, es necesario realizar una serie 
de determinaciones. Señale la opción falsa: 

Seleccione una: 

a. Pesar y tallar. 

b. Confirmar el grupo sanguíneo. 

c. Confirmar alergias. 

d. Medir el perímetro craneal en lactantes.  

Retroalimentación 

Se les realizará un examen físico y anamnesis completos con el objetivo de descartar posibles 
contraindicaciones para el trasplante. Se les pesa, talla y se registran las constantes vitales. Se 
mide el perímetro torácico en su caso. También se confirma el grupo sanguíneo y las alergias. 

Además, si no porta un acceso venoso de larga duración, se deberá canalizar una VVP. 

Pregunta 5 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

El tratamiento farmacológico previo al trasplante debe incluir: 

Seleccione una: 

a. Inmunosupresión pretrasplante exclusivamente. 

b. Inmunosupresión pretrasplante y antibioterapia profiláctica. 

c. Inmunosupresión pretrasplante, antibioterapia profiláctica y descontaminación 

intestinal.  

d. Inmunosupresión pretrasplante, antibioterapia profiláctica y laxante intestinal. 

Retroalimentación 

Se administrará la antibioterapia profiláctica, descontaminación intestinal (al ser una cirugía 
abdominal) e inmunosupresión pre-trasplante. 

Pregunta 6 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 



Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

A su reingreso tras la intervención quirúrgica en la UCIP, podemos esperar que este paciente 
ingrese: 

Seleccione una: 

a. Inestable hemodinámicamente. 

b. Con gafas nasales. 

c. Intubado.  

d. Con drenaje pericárdico. 

Retroalimentación 

Son pacientes que ingresan intubados debido a la anestesia de la cirugía pero que habitualmente 
se pretende extubar de forma precoz. 

Pregunta 7 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

En este tipo de trasplante se intenta la extubación precoz de forma programada. Señale la opción 
falsa de las siguientes situaciones que puede producir dificultad respiratoria: 

Seleccione una: 

a. Derrame pleural. 

b. Distensión abdominal. 

c. Lesión diafragmática. 

d. Nutrición continua por sonda transpilórica.  

Retroalimentación 

Puede comprometer la función respiratoria en este tipo de trasplante la lesión diafragmática, 
derrame pleural o la distensión abdominal habitual en estos pacientes (debido al mayor tamaño 

del injerto). 

Pregunta 8 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 



Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

El paciente ingresa intubado de quirófano, ¿qué es lo primero que deberemos verificar? 

Seleccione una: 

a. La permeabilidad de la sonda vesical. 

b. La fijación de los catéteres centrales. 

c. La correcta posición y fijación del tubo endotraqueal.  

d. La permeabilidad y débito del drenaje abdominal. 

Retroalimentación 

Siempre que llega un paciente intubado lo primero que debemos hacer es asegurar la vía aérea, 
verificando la correcta posición y fijación del tubo endotraqueal. 

Pregunta 9 

Correcta 
Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

¿Cuál parámetro no es necesario que valoremos y registremos en este paciente en el 
postoperatorio? 

Seleccione una: 

a. Saturación de oxígeno. 

b. Tensión arterial invasiva. 

c. Frecuencia cardíaca. 

d. Gasto cardíaco.  

Retroalimentación 

Los pacientes con este tipo de trasplantes ingresan casi siempre con un un catéter arterial para 
medir la TA invasiva. El gasto cardíaco sólo es necesario medirlo en el trasplante cardíaco, que 
para tal fin tendrá un monitor tipo PICCO. 

Pregunta 10 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 



Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Se decide extubarle de forma precoz y le ponemos un sistema de alto flujo. ¿Qué no debemos 
valorar de forma prioritaria? 

Seleccione una: 

a. Frecuencia respiratoria. 

b. Patrón respiratorio. 

c. Diuresis.  

d. Saturación de oxígeno. 

Retroalimentación 

Cuando extubamos a un paciente lo primero es vigilar la aparición de dificultad respiratoria. 

Pregunta 11 

Correcta 
Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Observamos que el débito del drenaje abdominal tiene una ligera coloración verdosa, ¿Qué 
debemos sospechar? 

Seleccione una: 

a. Sangrado activo. 

b. Infección. 

c. Perforación intestinal. 

d. Fistula biliar.  

Retroalimentación 

Al tener una fístula biliar, la bilis (de coloración biliosa o verdosa) pasa al espacio peritoneal y por 
tanto drena a través del drenaje abdominal. 

Pregunta 12 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 



Texto de la pregunta 

La estabilidad hemodinámica es esencial para asegurar la adecuada perfusión del injerto. Señale 
qué no requiere una vigilancia estrecha a este respecto: 

Seleccione una: 

a. Hipotensión. 

b. Taquicardia. 

c. Mala perfusión periférica. 

d. Poliuria.  

Retroalimentación 

Todos son signos de hipotensión o inestabilidad hemodinámica excepto la poliuria, que debería ser 
en todo caso oliguria. 

Pregunta 13 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Es importante iniciar la nutrición enteral lo antes posible para evitar la traslocación bacteriana. 
Señale qué aspecto no es necesario valorar para este fin: 

Seleccione una: 

a. Débito gástrico. 

b. Distensión abdominal. 

c. Balance hídrico.  

d. Ruidos intestinales. 

Retroalimentación 

El balance hídrico no determina el inicio de la nutrición enteral. 

Pregunta 14 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Si alguno de los padres hubiera sido el donante, este tipo de trasplante se podría clasificar como: 

Seleccione una: 

a. Xenoinjerto concordante. 



b. Isoinjerto. 

c. Aloinjerto.  

d. Xenoinjerto discordante. 

Retroalimentación 

Aloinjerto, tanto fueran los padres como otro ser humano no emparentado. 

Pregunta 15 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Estando los padres en estudio para ser los donantes, ¿cuál puede ser la causa de que al final el 
injerto fuera de origen cadáver? 

Seleccione una: 

a. Para no desaprovechar el órgano porque en la población pediátrica hay un exceso de 
donaciones. 

b. Para ahorrar costes. 

c. Porque siempre será más compatible con un sujeto no emparentado. 

d. Porque la donación en vivo sólo se realiza en primera opción en casos muy concretos.  

Retroalimentación 

La donación de vivo es un complemento a la donación de cadáver; sólo se realiza en primera 
opción en casos muy concretos. 

Pregunta 16 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Suponiendo que el donante fuera la madre, y en el estudio preanestésico se encuentra una 
coagulopatía con alto riesgo de sangrado, ¿se realizaría la donación? 

Seleccione una: 

a. Sí, porque lo prioritario es la mejoría del receptor. 

b. Sí, porque la madre ha firmado el consentimiento informado de la extracción del órgano, y 
por tanto exime de toda responsabilidad legal al equipo de trasplantes. 

c. No, porque la ley prohíbe la donación en vivo entre individuos emocionalmente 
relacionados. 



d. No, porque siempre se prioriza la protección del donante vivo frente a la mejora 

terapéutica del receptor.  

Retroalimentación 

La mejora terapéutica del receptor nunca debe justificar la no protección integral del donante. 

Pregunta 17 

Incorrecta 
Puntúa 0,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

¿Cuál es la definición de donante? 

Seleccione una: 

a. “Persona que durante su vida o después de su muerte, ya sea por su voluntad o la de sus 
deudos, se les extraen los componentes anatómicos con el fin de utilizarlos para trasplantes en 
otra persona o con objetivos terapéuticos”. 

b. “Persona que durante su vida o después de su muerte, ya sea por su voluntad o la de sus 
deudos, se les extraen los componentes anatómicos con el fin de utilizarlos para trasplantes en 

otra persona o con objetivos económicos”.  

c. “Persona que efectúe la donación en vida de aquellos órganos, o parte de los mismos, cuya 
extracción sea compatible con la vida y cuya función pueda ser compensada por el organismo del 
donante de forma adecuada y suficientemente segura”. 

d. “Persona que efectúe la donación en vida de aquellos órganos, o parte de los mismos, cuya 
extracción sea compatible con la vida y cuya función pueda ser compensada en especies por la 

ONT”. 

Retroalimentación 

“Persona que durante su vida o después de su muerte, ya sea por su voluntad o la de sus deudos, 
se les extraen los componentes anatómicos con el fin de utilizarlos para trasplantes en otra 
persona o con objetivos terapéuticos”. La otra definición hace referencia al donante vivo. Nunca se 
percibirá por parte del donante ninguna compensación económica o en especies. 

Pregunta 18 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Al ingreso del paciente de quirófano tras la realización del trasplante, y una vez estabilizado el 

niño, ¿cuál es la siguiente actuación más pertinente? 

Seleccione una: 

a. Informar a los padres y aconsejarles que se vayan a descansar a casa. 



b. Informar a los padres y comunicarles que se terminó el horario de visita, mañana podrán 
pasar a ver al niño. 

c. Informar a los padres y permitir su entrada al box del paciente.  

d. Permitir la entrada de los padres a la unidad y comunicarles que el tiempo de información 
médica ya ha pasado, mañana se les informará. 

Retroalimentación 

Una vez estabilizado al niño, se informa a los padres y se permite la entrada de los mismos a la 
unidad. 

Pregunta 19 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

En el postoperatorio inmediato el paciente está severamente inmunosuprimido, nuestra actuación 
será: 

Seleccione una: 

a. Extremar las medidas de higiene y aislamiento.  

b. Manipular al paciente con guantes estériles en todo momento. 

c. Manipular al paciente con guantes y bata estéril en todo momento. 

d. La ropa de cama del paciente será estéril. 

Retroalimentación 

Extremar las medidas de higiene y aislamiento. 

Pregunta 20 

Correcta 

Puntúa 1,00 sobre 1,00 

Marcar pregunta 

Texto de la pregunta 

Con respecto al tacrolimus, debemos tener en cuenta que: 

Seleccione una: 

a. Generalmente se administra de forma intravenosa. 

b. Es compatible con zumo de uva y piña. 

c. Se debe mantener al paciente a dieta absoluta una hora antes y después de su ingesta 

oral.  



d. Se debe mantener al paciente a dieta absoluta una hora antes de su ingesta oral. 

Retroalimentación 

Se debe mantener al paciente a dieta absoluta una hora antes y después de su ingesta oral. 

Finalizar revisión 
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