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Presentacion del prog

El papel de la Enfermeria en Reproduccion Asistida resulta esencial para ofrecer un
acompafamiento integral y de calidad a los pacientes, garantizando un apoyo técnico y
emocional durante todo el proceso. No obstante, la ESHRE (European Society of Human
Reproduction and Embryology) sefiala que en Europa aun no existen protocolos homogéneos
que definan claramente las competencias de la enfermeria en este ambito. Esta carencia

dificulta la estandarizacion de la atencién y la optimizacion de resultados en las clinicas de
fertilidad. Por esta razén, TECH Universidad ha desarrollado una titulacion universitaria que
integra teoria y practica en centros de referencia, con el fin de actualizar conocimientos,
unificar criterios y perfeccionar habilidades profesionales.
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Domina el procedimiento de puncion
folicular y aprende a gestionar todas las
fases asistenciales, desde la preparacion
hasta el alta del paciente”
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En la Ultima década, la infertilidad ha aumentado en un 20%, segun la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS), situando la prevalencia global en 1 de cada 6 personas en edad

reproductiva. Este incremento ha intensificado la demanda de los servicios de Reproduccion

Asistida, donde la Enfermeria juega un papel crucial no solo en el manejo clinico y
terapéutico, sino también como soporte emocional. Ademas de realizar tareas de analisis,
seguimiento y asistencia técnica, los enfermeros son referentes en el acompafiamiento
integral de las parejas durante todo el proceso reproductivo.

Ante este panorama global, TECH Universidad ha disefiado un Master Semipresencial que
responde a las necesidades actuales del sector. Este programa de educacion superior
ofrece un recorrido académico actualizado sobre anatomia, fisiologia, infertilidad masculina
y femenina, farmacologia y técnicas avanzadas de reproduccion, como la vitrificacion, el
diagnostico genético preimplantacional y los tratamientos hormonales personalizados.
Todo ello complementado con recursos didacticos de Ultima generacion, que permitiran al
egresado mantenerse a la vanguardiaen el campo de la fertilidad.

El programa incluye una estancia practica en un centro especializado, donde el profesional
podra aplicar sus conocimientos tedricos en un entorno clinico real. Esta experiencia
inmersiva facilitara la adquisicion de competencias técnicas y habilidades comunicativas
esenciales para la practica profesional, favoreciendo un aprendizaje basado en la
observacion, la practica directa y la interaccion con equipos multidisciplinares.

Gracias a esta combinacion de teorfa y practica, el egresado estara preparado para
implementar protocolos asistenciales efectivos y actualizados, optimizando la atencion

al paciente en las unidades de fertilidad. Con este Master Semipresencial de TECH
Universidad, el profesional de la Enfermeria podra liderar proyectos asistenciales y ofrecer
un acompafamiento integral, convirtiéndose en un referente dentro de las unidades de
Reproduccion Asistida, en linea con los estandares internacionales de excelencia.

Este Master Semipresencial en Enfermeria en el Servicio de Reproduccion Asistida
contiene el programa universitario mas completo y actualizado del mercado. Sus
caracteristicas mas destacadas del curso son:

+ Desarrollo de mas de 100 casos practicos presentados por profesionales de
enfermeria expertos en Reproduccion Asistida y profesores universitarios de amplia
experiencia en el manejo integral del paciente con problemas de fertilidad

+ Sus contenidos graficos, esquematicos y eminentemente practicos con los
gue estan concebidos, recogen una informacion imprescindible sobre aquellas
disciplinas indispensables para el gjercicio profesional

+ Gufas de practica clinica actualizadas sobre el abordaje integral de la infertilidad,
con especial énfasis en la medicina basada en la evidencia y la aplicacion de las
ultimas investigaciones en Enfermeria en Reproduccion Asistida

+ Todo esto se complementara con lecciones tedricas, preguntas al experto, foros
de discusion de temas controvertidos y trabajos de reflexion individual

+ Disponibilidad de los contenidos desde cualquier dispositivo fijo o portatil
con conexion a internet

+ Ademas, podras realizar una estancia de practicas en una de las mejores empresas

Adquiere competencias practicas para
intervenir durante la transferencia
embrionaria, garantizando la calidad
y seqguridad del proceso”



Trabajaras en la actualizacion
de tu conocimiento en todas las
areas: quirofano, laboratorio,
consulta y farmacologia, para
que eleves tu praxis a la practica
mas vanguardista y sofisticada”

En esta propuesta de Master, de caracter profesionalizante y modalidad
semipresencial, el programa esta dirigido a la actualizacion de profesionales de la
Enfermeria que desarrollan sus funciones en unidades de Reproduccion Asistida, y
que requieren un alto nivel de cualificacion. Los contenidos estan basados en la Ultima
evidencia cientifica, y orientados de manera didactica para integrar el conocimiento
tedrico en la practica clinica. Ademas, los elementos tedrico-practicos facilitaran la
actualizacion de competencias y permitiran la toma de decisiones en el abordaje
integral de la infertilidad, garantizando una atencion asistencial de excelencia.

Gracias a su contenido multimedia elaborado con la ultima tecnologia educativa,
permitiran al profesional en Enfermeria en el Servicio de Reproduccién Asistida un
aprendizaje situado y contextualizado, es decir, un entorno simulado que proporcionara
un aprendizaje inmersivo programado para entrenarse ante situaciones reales. El
disefio de este programa esta basado en el Aprendizaje Basado en Problemas,
mediante el cual debera tratar de resolver las distintas situaciones de practica
profesional que se le planteen a lo largo del mismo. Para ello, contara con la ayuda de
un novedoso sistema de video interactivo realizado por reconocidos expertos.

Presentacién del programa | 07 tech

Perfecciona tus habilidades en el
manejo postoperatorio en técnicas de
reproduccion, optimizando la atencion
al paciente tras cada intervencion.

Conviértete en experto en la obtencion
de espermatozoides en pacientes

con azoospermia mediante biopsia
testicular y sus diferentes métodos.

ks
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¢ Por qué estudiar en TECH?

TECH es la mayor Universidad digital del mundo. Con un impresionante catalogo de
mas de 14.000 programas universitarios, disponibles en 11 idiomas, se posiciona como
lider en empleabilidad, con una tasa de insercion laboral del 99%. Ademas, cuenta con
un enorme claustro de mas de 6.000 profesores de maximo prestigio internacional.
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@ @ Estudia en la mayor universidad digital

del mundo y asegura tu éxito profesional.
El futuro empieza en TECH"
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El mejor claustro docente top internacional
La mejor universidad online del mundo segiun FORBES

El claustro docente de TECH estad integrado por mas de 6.000 TECH es la mayor universidad digital del mundo. Somos
La prestigiosa revista Forbes, especializada en negocios y profesores de maximo prestigio internacional. Catedraticos, la mayor institucion educativa, con el mejor y mas
finanzas, ha destacado a TECH como «la mejor universidad investigadores y altos ejecutivos de multinacionales, entre los amplio catalogo educativo digital, cien por cien online
online del mundo». Asi lo han hecho constar recientemente cuales se destacan Isaiah Covington, entrenador de rendimiento y abarcando la gran mayoria de areas de conocimiento.
en un articulo de su edicion digital en el que se hacen eco de los Boston Celtics; Magda Romanska, investigadora principal Ofrecemos el mayor nimero de titulaciones propias,
del caso de éxito de esta institucion, «gracias a la oferta de MetalLAB de Harvard; Ignacio Wistuba, presidente del titulaciones oficiales de posgrado y de grado
académica que ofrece, la seleccién de su personal docente, departamento de patologia molecular traslacional del MD universitario del mundo. En total, mas de 14.000 titulos
y un método de aprendizaje innovador orientado a formar Anderson Cancer Center; o D.W Pine, director creativo de la universitarios, en once idiomas distintos, que nos
a los profesionales del futuro». revista TIME, entre otros. convierten en la mayor institucion educativa del mundo.
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Profesorado

n°1

Mundial

Plan

o

Forbes

Mejor universidad de estudi?s TOP La metodologia Mayor universidad
online del mundo mas completo Internacional mas eficaz online del mundo
Un método de aprendizaje tnico
TECH es la primera universidad que emplea el Relearning
TECH ofrece los planes de estudio mas completos en todas sus titulaciones. Se trata de la mejor metodologia
del panorama universitario, con temarios que de aprendizaje online, acreditada con certificaciones
abarcan conceptos fundamentales y, al mismo internacionales de calidad docente, dispuestas por agencias
tiempo, los principales avances cientificos en sus educativas de prestigio. Ademas, este disruptivo modelo
areas cientificas especificas. Asimismo, estos académico se complementa con el “Método del Caso’,
programas son actualizados continuamente para configurando asi una estrategia de docencia online Unica.
garantizar al alumnado la vanguardia académica También en ella se implementan recursos didacticos
y las competencias profesionales méas demandadas. innovadores entre los que destacan videos en detalle,
De esta forma, los titulos de la universidad infograffas y resimenes interactivos.

proporcionan a sus egresados una significativa
ventaja para impulsar sus carreras hacia el éxito.



La universidad online oficial de la NBA

TECH es la universidad online oficial de la NBA. Gracias a
un acuerdo con la mayor liga de baloncesto, ofrece a sus
alumnos programas universitarios exclusivos, asi como
una gran variedad de recursos educativos centrados en el
negocio de la liga y otras dreas de la industria del deporte.
Cada programa tiene un curriculo de disefio Unicoy
cuenta con oradores invitados de excepcion: profesionales
con una distinguida trayectoria deportiva que ofreceran

su experiencia en los temas mas relevantes.

\

Universidad
online oficial
de laNBA

G

Google Partner

PREMIER 2024
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Lideres en empleabilidad

TECH ha conseguido convertirse en la universidad lider en
empleabilidad. EI 99% de sus alumnos obtienen trabajo en
el campo académico que ha estudiado, antes de completar
un afio luego de finalizar cualquiera de los programas

de la universidad. Una cifra similar consigue mejorar su
carrera profesional de forma inmediata. Todo ello gracias

a una metodologfa de estudio que basa su eficacia en

la adquisicién de competencias practicas, totalmente
necesarias para el desarrollo profesional.

4.9

* global score

99%

Garantia de maxima
empleabilidad

Google Partner Premier

El gigante tecnologico norteamericano ha otorgado a
TECH la insignia Google Partner Premier. Este galardén,
solo al alcance del 3% de las empresas del mundo, pone
en valor la experiencia eficaz, flexible y adaptada que esta
universidad proporciona al alumno. El reconocimiento no
solo acredita el maximo rigor, rendimiento e inversion en
las infraestructuras digitales de TECH, sino que también
sitla a esta universidad como una de las compafiias
tecnoldgicas mas punteras del mundo.

La universidad mejor valorada por sus alumnos

Los alumnos han posicionado a TECH como la
universidad mejor valorada del mundo en los principales
portales de opinion, destacando su calificacion

mas alta de 4,9 sobre 5, obtenida a partir de mas de
1.000 resefias. Estos resultados consolidan a TECH
como la institucion universitaria de referencia a nivel
internacional, reflejando la excelencia y el impacto
positivo de su modelo educativo.



03
Plan de estudios

Los materiales didacticos de este Master Semipresencial han sido desarrollados
por expertos en Reproduccion Asistida. A través de un enfoque integral, el plan de
estudios profundiza en la anatomia, fisiologia y endocrinologia reproductiva, asf
como en la infertilidad, técnicas de reproduccion, apoyo psicolégico, farmacologia
y aspectos ético-legales. El temario proporciona conocimientos actualizados

y practicos para que los egresados puedan desempefiar un papel clave en la
atencion especializada, abordando desde la consulta de enfermeria hasta el
manejo en laboratorio y quiréfano, garantizando asi una asistencia de calidad y
centrada en el paciente.
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Aprende a identificar las complicaciones mas
frecuentes en procedimientos de fertilidad
y como abordarlas desde la Enfermeria”
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Maédulo 1. Anatomia y fisiologia de la reproduccion
1.1,

1.2.

Anatomia de los érganos reproductivos femeninos

1.1.1.
1.1.2.

Introduccion

Genitales femeninos externos
1.1.2.1. Vulva

1.1.2.2. Monte de Venus
1.1.2.3. Labios mayores
1.1.2.4. Labios menores
1.1.2.5. Vestibulo de la vagina
1.1.2.6. Clitoris

1.1.2.7. Bulbos del vestibulo
Genitales femeninos internos
1.1.3.1. Vagina

1.1.3.2. Utero

1.1.3.3. Trompas de falopio
1.1.3.4. Ovarios

Endocrinologia del sistema reproductor femenino

1.2.1.
1.2.2.

1.2.3.

1.2.4.

1.2.5.
1.2.6.
1.2.7.

Introduccion

El hipotalamo

1.2.2.7. GnRH

La hipdfisis

1.231.FSHyLH

Hormonas esteroideas

1.2.4.7. Introduccion

1.2.4.2. Sintesis

1.2.4.3. Mecanismo de accion

1.2.4.4. Estrégenos

1.2.4.5. Andrégenos

1.2.4.6. Progestagenos

Modulacion externa: endorfinas y melatonina
Pulsos de GnRH: relacion cerebro-ovario
Agonistas y antagonistas de la GnRH

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

Ciclo menstrual

1.3.1.
1.3.2.

1.3.3.

1.3.4.

Ciclo menstrual

Indicadores bioquimicos del ciclo menstrual
1.3.2.1. Hormonas en estado basal

1.3.2.2. Ovulacion

1.3.2.3. Evaluacion de la reserva ovarica. Hormona antimulleriana
Indicadores ecograficos del ciclo menstrual
1.3.3.1. Recuento de foliculos

1.3.3.2. Ecografia del endometrio

Fin de la edad reproductiva

1.3.4.1. Premenopausia

1.3.4.2. Menopausia

1.3.4.3. Postmenopausia

Ovogénesis (foliculogénesis y ovulacion)

1.4.1.
1.4.2.
1.43.
1.4.4.
1.4.5.

Meiosis. De la oogonia al ovocito Mll

Tipos de foliculos y su relacion con la ovogénesis. Dindmica folicular
Reclutamiento ovarico y ovulacion

El ovocito MIl: marcadores de la calidad ovocitaria

Maduracion ovocitaria in vitro

Anatomia de los érganos reproductivos masculinos

1.5.1.

1.5.2.

Genitales masculinos externos
1.5.1.1. Testiculos

1.5.1.2. Pene

1.5.1.3. Epididimo

1.5.1.4. Conductos deferentes
Genitales masculinos internos
1.5.2.1. Vesiculas seminales
1.5.2.2. Conducto eyaculador
1.5.2.3. Prostata

1.5.2.4. Uretra

1.5.2.5. Glandulas bulbouretrales

Endocrinologia del sistema reproductor masculino

1.6.1.
1.6.2.

Regulacion de la funcion testicular
Biosintesis de andrégenos



1.7.

1.8.

1.9.

1.6.3. Inhibinasy activinas
1.6.4. Prolactina
1.6.5. Prostaglandinas
1.6.6. Estrogenos
1.6.7.  Otros factores
Espermatogénesis
1.7.1.  Meiosis
1.7.2.  Diferencias entre la ovogénesis y la espermatogénesis
1.7.3.  Eltdbulo seminifero
1.7.3.1. Hormonas implicadas
1.7.3.2. Tipos celulares
1.7.4.  La barrera hematotesticular
1.7.5. Control endocrino y paracrino
Fecundacion
1.8.1. Transporte de gametos
1.8.2.  Maduracion gamética
1.8.3. Interaccion de gametos
Desarrollo embrionario
1.9.1.  Laformacion del cigoto
1.9.2.  Primeras divisiones
1.9.3.  Formacion del blastocisto e implantacion
1.9.4.  Gastrulacion: formacién del mesodermo
1.9.4.7. Formacion de la notocorda
1.9.4.2. Establecimiento de los ejes corporales
1.9.4.3. Establecimiento de los destinos celulares
1.9.4.4. Crecimiento del trofoblasto
1.9.5.  Periodo embrionario o periodo de organogénesis
1.9.5.1. Ectodermo
1.9.5.2. Mesodermo
1.9.5.3. Endodermo
Efecto de la edad sobre el sistema reproductor femenino y masculino
1.10.1. Sistema reproductor femenino
1.10.2. Sistema reproductor masculino
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Médulo 2. Estudio de la infertilidad en la mujer

2.1

2.2.

Estudio inicial
2.1.1. Introduccion
2.1.2. Bases del estudio por factores
2.1.3.  Historia clinica
2.1.4.  Exploracion fisica
2.1.5.  Estudios basicos en infertilidad
2.1.6.  Estudios complementarios segun factor alterado
Factor ovarico
2.21. Laedad
2.2.1.1. Edad y reserva ovarica
2.2.1.2. Insuficiencia ovarica precoz
2.2.1.3. Estudios para valorar la reserva ovarica
2.2.1.3.1. AMH
2.2.1.3.2.RFA
2.2.1.3.3. Otras hormonas
2.2.2. Anovulacion

2.2.2.1. ;Qué es la anovulaciéon?
2.2.2.2. Manifestaciones clinicas
2.2.2.3. Importancia de la fase lutea
2.2.2.4. Causas
2.2.2.4.1. Sindrome de Ovario Poliquistico
2.2.2.4.2. Alteraciones hormonales mas frecuentes
2.2.2.4.3. Otras causas
2.2.2.5. Estudios para valorar la ovulacion
2.2.2.5.1. Perfil hormonal ginecoldgico
2.2.2.5.2. Otras hormonas
2.2.2.5.2.1. Hormonas tiroideas
2.2.2.5.2.2. Prolactina
2.2.2.5.2.3. Androgenos
2.2.2.5.3. Progesterona en fase Iltea
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2.3.

2.4.

Factor uterino y tubdrico
2.3.1. Utero
2.3.1.1. Utero y endometrio
2.3.1.2. Malformaciones mllerianas
2.3.1.3. Miomas y polipos
2.3.1.4. Sindrome de Asherman

2.3.1.5. Factor uterino y Fallo de implantacion

2.3.1.6. Factor uterino y Aborto recurrente
2.3.2. Lastrompas de Falopio
2.3.2.1. Obstruccion tubarica
2.3.2.1.1. Infecciosa
2.3.2.1.2. Quirurgica
2.3.2.1.3. Endometriosis
2.3.2.1.4. Otros
2.3.3. Estudios
2.3.3.1. Ecografia 2D y 3D
2.3.3.2. Histeroscopia y otros
2.3.3.2.1. Histeroscopia
2.3.3.2.2. Histerosalpingografia
2.3.3.2.3. Histerosonografia
2.3.3.2.4. Histerolaparoscopia
2.3.3.2.5. RMN
Factor infeccioso
2.41. Infecciones e infertilidad
2.4.2. Infecciones mas frecuentes
2.4.3.  Enfermedad pélvica inflamatoria
2.4.4.  Hidrosalpinx
245  Estudios
2.4.5.1. Cultivos y cultivos especiales
2.4.5.2. PCR Yy otros

2.5.

2.6.

2.7.

2.8.

2.9.

Factor genético
2.51.  Lagenética en la actualidad
2.52. Alteraciones genéticas mas frecuentes
2.5.2.1. Sindrome de Turner
2.5.2.2. Sindrome de X fragil
2.5.2.3. Trombofilias hereditarias
2.5.2.4. Otras mutaciones
2.53. Estudios de deteccion
Factor inmunoldgico
2.6.1.  Sistema inmuney fertilidad
2.6.2.  Principales trastornos
2.6.2.1. Sindrome Anticuerpo Antifosfolipido
2.6.2.2. Lupus Eritematoso Sistémico (LES)
2.6.2.3. Otros
2.6.3.  Pruebas inmunolégicas clave
Endometriosis
2.7.1.  Endometriosis en la actualidad
2.7.2.  Implicaciones en la fertilidad
2.7.3. La paciente con endometriosis
2.7.4.  Estudio clinicoy de laboratorio
Fallo de la implantacion y aborto recurrente
2.8.1. Fallo de laimplantacion
2.8.1.1. Definicion
2.8.1.2. Principales causas
2.8.1.3. Estudio
2.8.2.  Aborto recurrente
2.8.2.1. Definicion
2.8.2.2. Principales causas
2.8.2.3. Estudio
Consideraciones especiales
2.9.1. Factor cervical
2.9.1.1. Importancia de la fisiologia cervical



2.9.2.

293.
29.4.

2.95.

Test postcoital

2.9.2.1. Sexologia

2.9.2.2. Vaginismo

Causas psicoldgicas

Infertilidad de origen desconocido
2.9.4.1. Definicion

2.9.4.2. ;Qué hacer?

Abordaje Integral

2.10. Conclusiones

Maddulo 3. Estudio de la infertilidad en el hombre

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

Estudio inicial

3.1.1.  Objetivos

3.1.2.  ;Cuando realizarlo?

3.1.3.  Evaluacién minima

3.1.4.  Evaluacion dptima

3.1.5.  Historia clinica

3.1.6.  Exploracion fisica

Exploraciones complementarias

3.2.1.  Pruebas de funcion espermatica
3.2.2.  Determinaciones hormonales
3.2.3.  Ecografiay ultrasonografia doppler escrotal
3.2.4.  Ecografia transrectal

3.2.5.  Estudio bacterioldgico del semen
3.2.6.  Andlisis de orina postorgasmo
Estudios genéticos

3.3.1.  Cariotipo

3.3.2.  Microdeleciones Yq

3.3.3.  Mutaciones CFTR

3.3.4. Estudios de cromosomas meidticos
3.3.5.  FISH de espermatozoides
Seminograma

3.4.1. Consideraciones basicas

3.42.  Manejo adecuado de la muestra

3.5.

3.4.3.

3.4.4.

3.4.5.

3.4.6.
3.4.7.
3.4.8.
3.4.9.

3.4.10.
3.4.11.
3.4.12.
3.4.13.

Plan de estudios | 17

Recogida de la muestra

3.4.3.1. Preparacion

3.4.3.2. Recoleccion para diagnostico

3.4.3.3. Recoleccion para uso en Reproduccion Asistida
3.4.3.4. Recoleccion para analisis microbioldgico
3.4.3.5. Recoleccion en casa

3.4.3.6. Recoleccion con preservativo

Examen macroscopico inicial

3.4.4.1. Licuefaccion

3.4.4.2. Viscosidad

3.4.4.3. Apariencia

3.4.4.4. Volumen

3.4.4.5. pH

Examen microscopico inicial

3.4.5.1. ;Como conseguir una muestra representativa?
3.4.5.2. Cantidad de muestra

3.4.5.3. Agregacion

3.4.5.4. Aglutinacion

3.4.5.5. Presencia de otros elementos celulares que no sean
espermatozoides

Motilidad

Vitalidad

Concentracion

Contaje de otras células que no sean espermatozoides
Morfologia espermatica

Presencia de leucocitos en semen

Test de anticuerpos antiespermatozoides

Anadlisis automatizado

tecn

Andlisis y procesado de muestras para técnicas de Reproduccion Asistida (TRA)

3.5.1.
3.5.2.
3.5.3.

Lavado
Swim-up
Gradientes de densidad
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3.6. Congelacion de semen
3.6.1.  Indicaciones
3.6.2.  Crioprotectores
3.6.3. Técnicas de congelacion de semen
3.6.4. Contenedores de almacenamiento
3.7.  Lavado de semen para varones seropositivos a VIH, Hepatitis B y Hepatitis C
3.7.1.  Hepatitis B
3.72. VH
3.7.3. HepatitisC
3.7.4.  Consideraciones generales
3.8.  Donacién de semen
3.8.1. Generalidades
3.8.2. Indicaciones
3.8.3.  Consideraciones de los donantes de semen
3.84.  Pruebas recomendadas
3.8.5.  Anonimato
3.8.6. Eleccion del donante adecuado
3.8.7. Riesgos
3.8.8. Cese de la donacion
3.9. Técnicas complementarias de seleccidn espermatica
3.9.1.  MACS (clasificacién de células magnéticamente marcadas)
3.9.1.1. Bases biologicas de la técnica
3.9.1.2. Indicaciones
3.9.1.3. Ventajas e inconvenientes

3.9.2.  IMSI (Inyeccion intracitoplasmatica de espermatozoides
morfoldgicamente seleccionados)

3.9.2.1. Procedimiento
3.9.2.2. Indicaciones
3.9.2.3. Ventajas e inconvenientes
3.9.3.  Seleccion basada en la unién a dcido hialurdnico
3.9.3.1. Procedimiento
3.9.3.2. Indicaciones
3.9.3.3. Ventajas e inconvenientes
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3.10. Terapias orales. Empleo de antioxidantes
3.10.1. Concepto de antioxidante
3.10.2. Especies reactivas de oxigeno (ROS)
3.10.3. Factores que originan aumento de ROS en semen
3.10.4. Dafios que origina el aumento de ROS en espermatozoides
3.10.5. Sistema antioxidante en semen
3.10.5.1. Antioxidantes enzimaticos
3.10.5.2. Superoxido dismutasa
3.10.5.3. Catalasa
3.10.5.4. Oxido nitrico sintasa
3.10.5.5. Glutation S-Transferasa
3.10.5.6. Peroxirredoxina
3.10.5.7. Tiorredoxinas
3.10.5.8. Glutation peroxidasa
3.10.6. Suplementacion exdgena
3.10.6.1. Acidos grasos Omega 3
3.10.6.2. Vitamina C
3.10.6.3. Coenzima Q10
3.10.6.4. L-Carnitina
3.10.6.5. Vitamina E
3.10.6.6. Selenio
3.10.6.7. Zinc
3.10.6.8. Acido folico
3.10.6.9. L-Arginina
3.10.7. Conclusiones

Mddulo 4. Genética e inmunologia de la reproduccion

4.1.  Citogenética basica: la importancia del cariotipo
4.1.1.  EIADNYy su estructura
4.1.1.7. Genes
4.1.1.2. Cromosomas
41.2.  Elcariotipo
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4.1.3.  Usos del cariotipo: diagndstico prenatal
4.1.3.1. Amniocentesis
4.1.3.2. Biopsia de vellosidades coriales
4.1.3.3. Andlisis de abortos
4.1.3.4. Estudios de meiosis

4.2.  Lanueva era del diagnostico: citogenética molecular y secuenciacion masiva

421. FISH
4272. Arrays de CGH
4.2.3.  Secuenciacion masiva
4.3.  Origeny etiologia de las anomalias cromosomicas
4.3.1.  Introduccion
4.3.2.  Clasificacion segun el origen
4.3.2.1. Numéricas
4.3.2.2. Estructurales
4.3.2.3. Mosaicismo
4.3.3. Clasificacién segun etiologia
4.3.3.1. Autosomicas
4.3.3.2. Sexuales
4.3.3.3. Poliploidias y haploidias
4.4, Trastornos genéticos en la pareja infértil
4.4.1.  Trastornos genéticos en la mujer
4.4.1.1. Origen hipotalamico
4.4.1.2. Origen hipofisario
4.4.1.3. Origen ovarico
4.41.3.1. Alteraciones cromosomicas

4.41.3.1.1. Delecién total del cromosoma X: sindrome

de Turner

4.4.1.3.1.2. Delecion parcial del cromosoma X
4.4.1.3.1.3. Translocaciones del cromosoma X'y autosomas

4.41.3.1.4. Otras
4.4.1.4. Alteraciones monogeénicas
4.4.1.4.1. X-Frégil
4.41.5. Trombofilias hereditarias

4.5.

4.6.

4.7.

4.8.

4.9.

4.4.2.

Trastornos genéticos en el hombre

4.4.2.1. Alteraciones numeéricas: Sindrome de Klinefelter
4.4.2.2. Translocaciones Robertsonianas

4.4.2.3. Mutaciones en CFTR

4.4.2.4. Microdeleciones en el cromosoma Y

Diagnostico genético preimplantacional (PGT: Preimplantation Genetic Testing)

4.5.1.
4.5.2.
4.5.3.
4.54.

4.5.5.

4.5.6.
4.57.
4.58.
4.5.9.

Introduccion

Biopsia embrionaria

Indicaciones

Diagndstico genético para enfermedades monogénicas (PGT-M)
4.5.41. Estudios de portadores

Diagnostico genético para anomalias estructurales
4.5.5.1. Numéricas (aneuploidias; PGT-A)

4.5.5.2. Estructurales (PGT-SR)

Diagndstico genético combinado

Limitaciones

Los embriones mosaicos como caso especial
Diagndstico genético preimplantacional no invasivo

Bebés con tres progenitores genéticos, la transferencia nuclear
en enfermedades mitocondriales

4.6.1.  ADN mitocondrial

4.6.2.  Enfermedades mitocondriales

4.6.3. Transferencia citoplasmatica de donante
Epigenética

4.7.1.  Conceptos generales

4.7.2.  Modificaciones epigenéticas

4.7.3. Impronta genética

Estudios genéticos en donantes

4.8.1. Recomendaciones

4.82.  Matching de portadores

4.8.3. Paneles de portadores

El factor inmunoldgico en Reproduccion Asistida
49.1. Aspectos generales

492 Elsistemainmune en la mujer en constante cambio



4.10.

493. Poblacion de células inmunoldgicas en el sistema reproductor femenino
4.9.3.1. Regulacion de poblaciones de Linfocitos-T
4.9.3.2. Citoquinas
4.9.3.3. Hormonas femeninas

4.9.4. Infertilidad de origen autoinmune
4.9.4.1. Sindrome antifosfolipido
4.9.4.2. Anticuerpos antitiroideos
4.9.4.3. Anticuerpos anti-nucleares
4.9.4.4. Anticuerpos anti-ovario y anti-FSH
4.9.4.5. Anticuerpos anti-espermatozoides

4.9.5. Infertilidad de origen aloinmune, la contribucion del feto
4.9.5.1. El embrion como antigeno
4.9.5.2. Fallo de implantacion de embriones euploides

4.9.5.2.1. Células NK
4.9.5.2.2. T-Helpers
4.9.5.2.3. Autoanticuerpos

49.6. Elrol del semeny de los espermatozoides
4.9.6.1. Regulacion de linfocitos-T
4.9.6.2. Liquido seminal y células dendriticas
4.9.6.3. Relevancia clinica

Inmunoterapia y situaciones especiales

4.10.7. Introduccion

4.10.2. Aspirina'y heparina

4.10.3. Corticosteroides

410.4. Antibioticoterapia

4.10.5. Factores de crecimiento de colonias

4.10.6. Emulsiones de grasa intravenosa

4.10.7. Inmunoglobulinas intravenosas

4.10.8. Adalimumab

4.10.9. Células mononucleares periféricas

4.10.70. Plasma seminal
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4.10.11. Preparados de semen libres de anticuerpos

4.10.12. Tacrolimus

4.10.13. Riesgos y beneficios

4.10.14. Conclusiones

4.10.15. Situaciones especiales: endometriosis

4.10.16. Situaciones especiales: infeccion por Chlamydia trachomatis

Médulo 5. Consulta de Reproduccion Asistida y banco de donantes

5.1.

5.2.

5.3.

Importancia de la enfermera en la consulta de Reproduccion Asistida
51.1. Consulta de Enfermeria. Una necesidad emergente

5.1.2.  Areas de trabajo: asistencial, de gestion y educativo

5.1.3. Laatencion integral continuada

Area asistencial. Consulta de seguimiento

5.2.1.  Atencion del paciente en los ciclos de estimulacion

5.2.2.  Foliculometria

52.3. Citologia

Analisis sanguineos para estudio de fertilidad. Programacion, interpretacion
y extraccion

5.3.1.  Hormonas hipofisiarias 0 gonadotropinas
5.31.1. FSH
53.1.2.LH
5.3.1.3. Prolactina
5.3.1.4. TSH
5.3.2.  Hormonas ovaricas
5.3.2.1. Estradiol
5.3.2.2. Progesteroma
5.3.2.3. Antimulleriana (HAM)
5.3.3.  Otras hormonas
5.3.3.1. Triyodotironina libre (T3)
5.3.3.2. Tiroxina libre (T4)
5.3.3.3. Testosterona total (T)
5.3.3.4. Inhibina B
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5.4.

5.5.

5.6.

53.4.

5.3.5.

5.3.6.

Estudio de fallos de Implantacion. Interpretacion y extraccion
5.3.4.1. Definicion

5.3.4.2. Perfil inmunoldgico

5.3.4.3. Trombofilias

5.3.4.4. Biopsia endometrial

5.3.4.5. Cultivo endocervical y vaginal
Serologias. Interpretacion y extraccion
5.3.5.1. Introduccion y necesidad
5.3.5.2. VHB

5.3.5.3. VHC

5.3.5.4. VIH

5.3.5.5. Sifilis (RPR)

5.3.5.6. Rubeola

5.3.5.7. Toxoplasmosis

Cariotipos

Area de Educacion al paciente

5.4.1.
5.4.2.
5.4.3.

Comunicacion efectiva
Medidas higiénico-dietéticas bdsicas. Importancia del IMC
Autoadministracion de medicamentos

Area de gestién

5.5.1.
5.5.2.
5.5.3.

5.5.4.

Historia clinica

Consentimientos informados
Peticion gametos

5.5.3.1. Petitorio gametos masculinos
5.5.3.2. Petitorio gametos femeninos
Traslado de material genético

Seguimiento paciente tras resultado BHCG

5.6.1.
5.6.2.

5.6.3.
5.6.4.
5.6.5.

Introduccion. Interpretacion del resultado

Primera consulta tras resultado BHCG

5.6.2.1. Resultado negativo

5.6.2.2. Resultado positivo

Educacion alimentaria para la mujer gestante

Seguimiento de la mujer gestante. Medicacion y seguimiento ecogréafico. Alta
Control obstétrico tras parto

5.7.

5.8.

5.9.

Banco de donantes

5.7.1.

5.7.2.
5.7.3.
5.7.4.
5.7.5.
5.7.6.
5.7.7.
5.7.8.

Requisitos de los donantes. Pruebas y compatibilidad. Importancia del

grupo sanguineo

Limite del nimero de estimulaciones y/o donaciones
Limite del nimero de embarazos

Donaciones internacionales

Anonimato

Compensacion econémica

Registro de donantes

Pruebas adicionales

SIRHA: Sistema de informacion de Reproduccion Humana Asistida

5.8.1.
5.8.2.
5.8.3.
5.8.4.

Introduccion

Insercion de datos

Registro nacional de donantes
Registro nacional de receptoras

Dudas mas frecuentes

5.10. Conclusiones

Médulo 6. Farmacologia

6.1.

6.2.

Inductor de la foliculogénesis: citrato de clomifeno

6.1.1.
6.1.2.
6.1.3.
6.1.4.
6.1.5.
6.1.6.
6.1.7.

Introduccion

Definicion

Mecanismo de accion

Forma de administracion y modo de empleo
Efectos secundarios

Ventajas e inconvenientes

Resultados

Induccién de la foliculogénesis con gonadotropinas

6.2.1.
6.2.2.

6.2.3.
6.2.4.

Introduccion e indicaciones

Tipos

6.2.2.1. Estimulantes del foliculo

6.2.2.2. Estimulantes del cuerpo luteo
Estimulacion con dosis crecientes o decrecientes
Resultados del tratamiento



6.3.

6.4.

6.5.

6.2.5.
6.2.6.

Complicaciones
Instruccion en la autoadministracion

Inductores de la ovulacion

6.3.1.
6.3.2.
6.3.3.
6.3.4.
6.3.5.

Gonadotropina coriénica humana (hCG) y recombinante
Gonadotropina menopéusica humana (hMG)

Hormona foliculoestimulante recombinante (FSH)
Hormona luteinizante recombinante (LH)

Agonista de la GnRH

Otros tratamientos hormonales

6.4.1.

6.4.2.

Hormona hipotaldmica liberadora de gonadotropina (GnRH)
6.4.1.17. Introduccion

6.4.1.2. Mecanismo de accion

6.4.1.3. Pauta de administracion

6.4.1.4. Complicaciones

Inhibidores de la aromatasa

6.4.2.1. Definicion y para qué se usa

6.4.2.2. Mecanismo de accion y modo de empleo
6.4.2.3. Pauta de administracion

6.4.2.4. Tipos

6.4.2.5. Ventajas y desventajas

Uso de analogos de las gonadotropinas en Reproduccion Asistida

6.5.1.

6.5.2.

Agonistas

6.5.1.1. Introduccion y principales agonistas

6.5.1.2. Origen, estructura quimica y propiedades farmacodinamicas
6.5.1.3. Farmacocinética y forma de administracion

6.5.1.4. Efectividad

Antagonistas

6.5.2.1. Tipos y mecanismo de accion

6.5.2.2. Forma de administracion

6.5.2.3. Farmacocinética y farmacodinamia

6.6.

6.7.

6.8.

6.9.

6.10.
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Otros farmacos coadyuvantes utilizados en la Reproduccion Asistida
6.6.1.  Farmacos sensibilizantes a la accion de la insulina: metformina
6.6.2. Corticoides
6.6.3. Acido félico
6.6.4. Estrogenosy progesterona
6.6.5.  Anticonceptivos orales
Soporte farmacoldgico de la fase Iutea en fecundacion in vitro
6.7.1.  Introduccion
6.7.2.  Formas de tratar el déficit de la fase lUtea
6.7.2.1. Soporte luteo con hCG
6.7.2.2. Suplemento de fase lUtea con progesterona
6.7.2.3. Suplemento de fase lutea con estrogenos
6.7.2.4. Mantenimiento de fase Iitea con agonistas de GnRH
6.7.3.  Controversias
6.7.4.  Conclusion
Complicaciones de la estimulacion ovérica: sindrome de hiperestimulacion ovérica (SHO)
6.8.1.  Introduccion
6.8.2. Fisiopatologia
6.8.3.  Sintomatologia y clasificacion
6.8.4.  Prevencion
6.8.5. Tratamiento
Presentaciones comerciales en tratamientos de fertilidad

6.9.1.  Ovitrelle®, Elenva®, Ovaleap®, Porgoveris®, Bemfola®, Monopur®,
Gonal®, Puregon®, Fostipur®, HMG-Lepori®, Decapeptyl®, Cetrecide®,
Orgalutran®

Manejo anestésico en Reproduccion Asistida

6.10.1. Introduccion

6.10.2. Anestesia local

6.10.3. Opioides

6.10.4. Benzodiacepinas

6.10.5. Anestesia general inhalatoria y endovenosa: dxido nitroso, halogenados y propofol
6.10.6. Anestesia regional

6.10.7. Conclusiones
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Maédulo 7. Técnicas de Reproduccion Asistida
7.

7.2.

Inseminacion artificial

7.1.1.
7.1.2.
7.1.3.
7.1.4.
7.1.5.
7.1.6.
7.7
7.1.8.
7.1.9.
7.1.10.
7101,
7.1.12.

7.1.13.

Definicion

Tipos

Indicaciones

Requisitos

Procedimiento

Resultados y probabilidad de embarazo FIV/ICSI
Definicion y diferencias

Indicaciones FIV/ICSI

Requisitos

Ventajas y desventajas

Probabilidad de embarazo

Procedimiento

7.1.12.7. Puncion ovocitaria

7.1.12.2. Evaluacion ovocitaria

7.1.12.3. Inseminacion ovocitos (FIV/ICSI)

7.1.12.3.1. Otras técnicas de inseminacion: IMSI, PICSI, ICSI+MACS,

uso de luz polarizada
7.1.12.4. Evaluacion de la fecundacion
7.1.12.5. Cultivo embrionario

7.1.12.5.1. Tipos

7.1.12.5.2. Sistemas de cultivo

7.1.12.5.3. Equipos de cultivo Time-Lapse
Posibles riesgos

Test Genético Preimplantacional (PGT)

7.2.1.
7.2.2.
7.2.3.
7.2.4.
7.2.5.

Definicion

Tipos

Indicaciones
Procedimiento

Ventajas e inconvenientes

7.3.

7.4.

7.5.

Transferencia embrionaria

7.3.1.  Definicion
7.3.2. Calidady seleccion embrionaria
7.3.2.1. Dia de transferencia
7.3.2.2. Numero de embriones a transferir
7.3.3.  Eclosion asistida
7.3.4.  Procedimiento
Congelacion y vitrificacion
7.41. Diferencias
7.4.2.  Congelacion de semen
7.4.2.1. Definicion
7.4.3.  Vitrificacion ovulos
7.4.3.1. Definicion
7.4.3.2. Procedimiento
7.4.3.3. Desvitrificacion
7.4.3.4. Ventajas: preservacion y donacion
7.4.4. Vitrificacion embriones
7.4.4.1. Definicion
7.4.4.2. Indicaciones
7.4.4.3. Dia de Vitrificacion
7.4.4.4. Procedimiento
7.4.4.5. Desvitrificacion
7.4.4.6. Ventajas
7.4.5.  Preservacion de la fertilidad (experimental)
7.4.5.1. Tejido ovarico
7.4.5.2. Tejido testicular
Donacion
7.5.1.  Definicién
7.5.2.  Tipos de donacién

7.5.2.1. Donacion de évulos (ovodonacion)
7.5.2.1.1. Definicion
7.5.2.1.2. Indicaciones
7.5.2.1.3. Tipos de ovodonacion



7.6.

7.7.

7.8.
7.9.

7.5.2.1.4. Procedimiento
7.5.2.1.4.1. Puncion ovarica donante
7.5.2.1.4.2. Preparacion endometrial de la receptora
7.5.2.2. Banco de 6vulos: sistema de almacenaje
7.5.2.3. Ventajas e inconvenientes
7.5.2.4. Donacioén de semen
7.5.2.4.1. Procedimiento
7.5.2.5. Donacion de embriones
7.5.2.5.1. Definicion
7.5.2.5.2. Indicaciones
7.5.2.5.3. Procedimiento
7.5.2.5.4. Ventajas
7.5.2.6. Doble donacion
7.5.2.6.1. Definicion
7.5.2.6.2. Indicaciones
7.5.2.6.3. Procedimiento
Método ROPA
7.6.1.  Definicion
7.6.2. Indicaciones
7.6.3.  Procedimiento
7.6.4.  Requisitos legales
Trazabilidad
7.7.1.  Definicién
7.7.2.  Materiales
7.7.3.  Muestras
7.7.4. Doble chequeo
7.7.5.  Sistemas tecnoldgicos de trazabilidad (Witness, Gidget)
Biovigilancia
Otras técnicas
7.9.1. Test de receptividad endometrial (ERA)
7.9.2.  Estudio del microbioma vaginal
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Maédulo 8. El quiréfano y el laboratorio de Reproduccion Asistida

8.1.

8.2.

8.3.

8.4.

El area quirdrgica

8.1.1.
8.1.2.
8.1.3.
8.1.4.

Zonas del area quirurgica

Indumentaria quirdrgica

Papel de enfermeria en la unidad de Reproduccion Asistida
Gestion de residuos y control ambiental

Puncién folicular para captacion de ovocitos

8.2.1.
8.2.2.
8.2.3.
8.2.4.
8.2.5.
8.2.6.
8.2.7.

Definicion

Caracteristicas

Procedimiento y material necesario
Actividades de enfermeria: intraoperatorio
Actividades de enfermeria: postoperatorio
Recomendaciones al alta
Complicaciones

Transferencia embrionaria

8.3.1.
8.3.2.
8.3.3.
8.3.4.
8.3.5.
8.3.6.
8.3.7.
8.3.8.

Definicién

Caracteristicas

Procedimientos y material necesario

Preparacion de endometrio: estrogenos y progesterona
Papel de enfermeria durante la transferencia embrionaria
Papel de enfermeria tras la transferencia embrionaria
Instrucciones al alta

Complicaciones

Obtencion de espermatozoides en pacientes con azoospermia (biopsia testicular)

8.4.1.
8.4.2.

8.4.3.

Introduccion y recuperacion espermatica
Métodos

8.4.2.1. MESA

8.4.2.2. PESA

8.4.2.3 TESE

8.4.2.4 TESA

8.4.2.5. TEFNA

Conclusion
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8.5.  Tratamientos quirdrgicos para la infertilidad 8.10.4. Nevera
8.5.1.  Laparoscopia en infertilidad 8.10.5. Tanques de Nitrégeno
8.5.1.1. Objetivos 8.10.6. Equipos Time-Lapse
8.5.1.2. Técnicas e instrumentacion 8.10.7. Control de los equipos, averias y reparaciones
8.5.1.3. Indicaciones 8.11. Tiempos de trabajo del laboratorio

8.5.2. Histeroscopia
8.5.2.1. Introduccion

Médulo 9. Apoyo psicologico y situaciones especiales en Reproduccion Asistida

8.5.2.2. Técnica diagnostica 9.1.  Psicologia de la Reproduccion humana
8.5.2.3. Medios de distension en histeroscopia 9.1.1.  Fisiologia reproductiva
8.5.2.4. Técnica operatoria 9.1.2.  Sexualidad humana: funcional y disfuncional
8.6.  Ellaboratorio como habitacion blanca: definicion 9.1.3.  Definicién de esterilidad/infertilidad
8.7.  Estructura del laboratorio 9.1.4.  Apoyo de la pareja estéril
8.7.1.  Laboratorio de andrologia 9.1.5.  Anexo ISES (escala)
8.7.2.  Laboratorio de embriologia 9.2.  Psicologia de la Reproduccién Humana Asistida
8.7.3. Laboratorio de criobiologia 9.2.1.  Creencias sobre la Reproduccion Asistida
8.7.4. Laboratorio de DGP 0.2.2.  Aspectos psicolégicos, emocionales, conductuales y cognitivos
8.8.  Condiciones del laboratorio de la Reproduccion Asistida
881 Disefio 9.2.3.  Aspectos psicologicos de los estudios genéticos
8872  Presién 9.2.4. Repercusiones psicologicas y emocionales de los tratamientos
reproductivos

8.8.3.  Control de gases (CO2, 02, N2)
8.8.4. Control de temperatura

8.8.5. Control del aire (VOC's)

8.8.6.  lluminacion

9.2.5.  Espera de resultados
9.2.6.  Familias fruto de la Reproduccion Asistida
9.2.6.1. Tipos de familia y apoyo emocional de enfermeria
9.3. Pérdida gestacional recurrente
9.3.1. Causas
9.3.1.1. Estrés
9.3.2.  Creencias sociales, culturales y religiosas

8.9. Limpieza, mantenimiento y seguridad
8.9.1.  Indumentaria e higiene del personal
8.9.2.  Limpieza del laboratorio
89.3. Bioseguridad
8.9.4. Controles de Calidad
8.10. Equipamiento del laboratorio

9.3.3. Posibles reacciones ante el aborto de repeticion
9.3.4.  Repercusiones psicologicas, cognitivo-conductuales del aborto

9.3.5.  Aborto de repeticion psicosomatico
8.10.1. Campanas

8.10.2. Incubadores
8.10.3. Microinyectores

9.3.6. Intervencion en abortos de repeticion
9.3.7. Indicacion de psicoterapia: apoyo de enfermeria en la psicoterapia



9.4.

9.5.

9.6.

Abordaje psicosocial en la donacion de gametos
9.4.1.  Entrevista a candidatos donantes de gametos
9.4.1.1. Valoracion cualitativa
9.4.1.2. Valoracién cuantitativa
9.4.1.3. Valoracion conductual
9.4.1.4. Valoracién psicotécnica
9.42. Informe de evaluacion de candidatos de donacién de gametos
9.4.2.1. Reevaluacion
9.4.3. Familias receptoras de gametos
9.4.3.1. Creencias y mitos sobre donacion de gametos
9.4.3.2. Dudas mas frecuentes
9.4.3.3. Revelacion de los origenes seguin modelos familiares
Consulta de Enfermeria en Reproduccion Asistida: Abordaje psicosocial

9.5.1. Asesoramiento y tratamiento holistico en Enfermeria de Reproduccion Asistida

0.5.2.  Papel de Atencion Primaria de Salud de la pareja estéril
9.5.2.1. Captacion de poblacion diana

9.5.2.2. Entrevista inicial: recepcion, informacion, orientacién, derivacion
a otros profesionales

9.53.  Manejo de la comunicacion con los pacientes de Reproduccion Asistida
9.5.3.1. Habilidades comunicativas
9.5.3.2. Relacion interpersonal enfermera-paciente
9.5.3.3. Atencion emocional al paciente en Reproduccion Asistida

9.5.3.3.1. Deteccion de problemas emocionales en la entrevista
con el paciente

9.5.3.3.2. Estrategias de intervencion y de prevencion
9.5.3.3.3. Grupos de apoyo

9.5.4.  Principales Diagnosticos (NANDA) Intervenciones (NIC) y Resultados
(NOC) de Enfermeria en el proceso emocional de la Reproduccion Asistida

Situaciones especiales

9.6.1.  Planteamiento reproductivo en el paciente oncoldgico
9.6.1.1. ¢En qué afecta el tratamiento oncoldgico en la fertilidad?
9.6.1.2. ;Cudndo es necesario preservar la fertilidad?
9.6.1.3. Limites preservacion de la fertilidad

9.6.2.

9.6.3.

9.6.4.
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Preservacion de la fertilidad en la paciente oncologica

9.6.2.1. Estimulacion ovarica para la preservacion de la fertilidad
en paciente oncologica

9.6.2.2. Métodos de preservacion
9.6.2.2.1. Criopreservacion: ovocitos, embriones y tejido ovarico
9.6.2.2.2. Terapia hormonal
9.6.2.2.3. Transposicion ovarica
Preservacion de la fertilidad en el paciente oncologico
9.6.3.1. Métodos de preservacion
9.6.3.1.1. Criopreservacion de semen
9.6.3.1.2. Criopreservacion de tejido testicular
9.6.3.1.3. Terapia hormonal
Planteamiento reproductivo y preservacion en pacientes con cambio de sexo

Consejo nutricional en Reproduccion Asistida

9.7.1.

9.7.2.

9.7.3.
9.7.4.

Alimentacion e infertilidad. Estilo de vida
9.7.1.1. Obesidad
9.7.1.2. Problemas hormonales
9.7.1.2.1. Hipotiroidismo/hipertiroidismo
9.7.1.2.2. Diabetes Mellitus
9.7.1.2.3.SOP
9.7.1.2.4. Endometriosis

Alimentos aconsejados/desaconsejados antes y durante el tratamiento
de Reproduccion Asistida

9.7.2.1. Papel de las vitaminas

9.7.2.2. Papel de los minerales

Mitos y verdades sobre alimentacion en Reproduccion Asistida
Ejemplos de dieta
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9.8.  Duelo en Reproduccion Asistida

9.8.1.
9.8.2.

9.8.3.
9.8.4.

Concepto de duelo

Tipos de duelo en Reproduccién Asistida

9.8.2.1. Duelo por infertilidad

9.8.2.2. Duelo por pérdida de lo invisible

9.8.2.3. Duelo por pérdidas gestacionales

9.8.2.4. Duelo por implantaciones que no prosperan
9.8.2.5. Duelo perinatal

Consejo terapéutico para superar el duelo

Plan de cuidados en el proceso de duelo

9.9. Fracaso de Reproduccion Asistida: Nuevas alternativas

9.9.1.
9.9.2.

Adopciones
Familia sin hijos

Maddulo 10. Aspectos legales y éticos en Reproduccion Asistida

10.1. La Reproduccion Asistida ante el derecho

10.1.1.
10.1.2.

10.1.8.

Introduccion y conceptos claves a definir

Ley 14/2006 sobre técnicas de reproduccion humana asistida en Espafia: puntos
claves a destacar

Derechos y deberes de los usuarios sometidos a técnicas
de Reproduccion Asistida

10.1.3.1. Derecho de las mujeres

10.1.3.2. Derecho de la pareja o marido

10.1.3.3. Derechos y obligaciones de las donantes

10.1.3.4. Pareja de mujeres

10.1.3.5. Filiacion de hijos nacidos mediante técnicas de Reproduccion Asistida
10.1.3.6. Transexualidad y preservacion de la fertilidad

10.2. Consentimientos informados, Ley 41/2002 respeto de la autonomia del paciente

10.2.1.

10.2.2.
10.2.3.

¢Como debe de ser un consentimiento, cuando y quién debe de entregarlo,
cuales son sus limites y cuanto tiempo debemos conservarlos?

Ejemplos de consentimientos usados en Reproduccion Asistida

Presentacion de casos practicos sobre la utilidad y el uso de los
consentimientos informados




10.3.

10.4.

10.5.

10.6.

10.7.

10.8.
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Cartera de Servicios ofertada por nuestro sistema nacional de seguridad social
en Reproduccion Asistida

10.3.1. Tipos de tratamientos ofertados

10.3.2. Criterios generales de acceso y criterios de exclusion

10.3.3. Criterios especificos de acceso a cada una de las técnicas ofertadas
Abordaje ético y legal de la gestacion subrogada

10.4.7. Definicion y situacion actual en Espafia

10.4.2. Debate Etico a favor o en contra. Desglose de puntos

Cuestiones y planteamientos éticos

10.5.1. ;Cuales son los aspectos éticos a tener en cuenta en la practica diaria
de tratamientos de infertilidad?

10.5.2. Limites éticos para el tratamiento
10.5.3. Edad materna avanzada a debate

10.5.4. Tendencias religiosas y culturales de los usuarios como factores
influyentes a la hora de someterse a técnicas de Reproduccion Asistida

10.5.5. Donacion y destruccion de embriones: cuestiones éticas y legales

10.5.6. Crecimiento de la Reproduccion Asistida como negocio privado
;acceso para todos los publicos?

Investigacion en Reproduccion Asistida
10.6.1. Ley de investigacion biomédica 14/2007, aplicacion y principios generales
10.6.2. Donaciény uso de gametos y preembriones humanos
10.6.2.1. Obtencion de células de origen embrionario
10.6.2.2. Donacion de embriones y fetos humanos
10.6.2.3. Requisitos relativos a la donacion
10.6.3. Analisis genéticos y muestras biologicas
10.6.4. Biobancos

Legislacion sobre Reproduccion Asistida en otros paises de la Union Europea
¢ Por qué a nuestro pais acuden tantos extranjeros?

Directrices Europeas de obligada aplicacion
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Objetivos docentes

El apoyo psicologico y emocional durante los tratamientos de Reproduccion Asistida
son casi tan importantes como el propio servicio. Por ello, y ante el importante papel
que cumplen los especialistas de la Enfermeria en esta area, TECH Universidad ha
desarrollado este Master Semipresencial con el objetivo de que los profesionales

de este ambito puedan ponerse al dia de las novedades terapéuticas relacionadas
con la fertilidad, al mismo tiempo que perfeccionan sus competencias en el manejo
de las herramientas mas innovadoras y efectivas y en el acompafiamiento clinico al
paciente.
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Desarrolla competencias en laparoscopia e
histeroscopia aplicada a la infertilidad, desde
la técnica diagndstica hasta la intervencion
quirargica”
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Objetivo general

* El desarrollo de este Master Semipresencial en Enfermeria en el Servicio
de Reproduccion Asistida se ha llevado a cabo con el objetivo de poner a
disposicion del profaesional de este ambito la informacién mas novedosa que
le permita actualizar y amplias sus conocimientos especificos de cada una
de las areas de trabajo en el area clinica de fertilidad y concepcién. Gracias a
ello podran implementar a su praxis las estrategias terapéuticas mas efectivas
e innovadoras, facilitandole la mejor actuacion en cada caso, asi como
perfeccionando su servicio asistencial para el mejor cuidado a lo largo de todo
el proceso, incluso, si el tratamiento no es efectivo
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Objetivos especificos

Méddulo 1. Anatomia y fisiologia de la Reproduccion

* Analizar el funcionamiento del aparato reproductor masculino y femenino
en el contexto de la fertilidad

* I|dentificar los procesos endocrinos y hormonales que regulan la reproduccion
humana

Modulo 2. Estudio de la infertilidad en la mujer
* Evaluar los factores clinicos y patologicos que afectan la fertilidad femenina

* Aplicar pruebas diagnosticas para la deteccion temprana de Trastornos
Reproductivos en la mujer

Mddulo 3: Estudio de la infertilidad en el hombre
* Interpretar los parametros seminales y su relacion con la fertilidad masculina

* Analizar las principales alteraciones que afectan la espermatogénesis y su abordaje
clinico

Mddulo 4. Genética e inmunologia de la Reproduccion
* Comprender la influencia de factores genéticos en la infertilidad y en el éxito
de los tratamientos

* Evaluar el impacto de la respuesta inmunoldgica en la implantacion y el desarrollo
embrionario
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Médulo 5. Consulta de Reproduccion Asistida y banco de donantes
* Gestionar el proceso de seleccion y evaluacion de donantes de gametos segun
normativas internacionales

* Aplicar estrategias de atencion personalizada en la consulta de Reproduccion
Asistida

Modulo 6. Farmacologia
* |dentificar los farmacos utilizados en los tratamientos de Reproduccion Asistida
y Sus mecanismos de accion
* Optimizar la administracion y seguimiento de protocolos farmacoldgicos
en la estimulacion ovarica y otras terapias

Médulo 7. Técnicas de Reproduccion Asistida
* Profundizar en los procedimientos de inseminacion artificial, fecundacion in vitro
y microinyeccion espermatica
* Aplicar estrategias para mejorar la seleccion embrionaria y maximizar la tasa
de éxito de los tratamientos

Mddulo 8. El quiréfano y el laboratorio de Reproduccion Asistida
* Desarrollar competencias en la manipulacion de gametos y embriones bajo
condiciones optimas de laboratorio

* Implementar protocolos avanzados en procedimientos quirurgicos relacionados
con la Reproduccion Asistida
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Méddulo 9. Apoyo psicoldgico y situaciones especiales en Reproduccion
Asistida
* Aplicar herramientas de apoyo emocional para mejorar la experiencia del paciente
durante el tratamiento

* Abordar casos complejos como infertilidad por enfermedades oncoldgicas
0 reproduccion en parejas del mismo sexo

Mddulo 10. Aspectos legales y éticos en Reproduccion Asistida
* Comprender la legislacion vigente en materia de Reproduccion Asistida a nivel
internacional

* Aplique principios éticos en la practica profesional para garantizar una atencion
segura y responsable

Conoce el funcionamiento y las
condiciones necesarias de los
laboratorios de Reproduccion
Asistida, garantizando la
seguridad y calidad del proceso”
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Practicas

A pesar de que el apartado inicial de este Master Semipresencial se diferencia por su
dinamismo y por su caracter multidisciplinar y vanguardista, el punto fuerte de este
programa es, sin duda, la estancia practica que ofrece en un centro clinico del méaximo
nivel. Y es que TECH Universidad les brinda la posibilidad a sus egresados de cursar una
estancia de 3 semanas junto a un equipo de especialistas de la Reproduccion Asistida,
para que aplique las estrategias desarrolladas de manera tedrica y pueda actualizar su
praxis en base a la participacion activa de diversos casos.
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Domina la gestion y mantenimiento
de equipos clave como incubadores,
microinyectores y sistemas de
criopreservacion”
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La eleccion de esta titulacion universitaria por parte de los egresados le brindara

la posibilidad de realizar un periodo practico en uno de los mejores centros de
Reproduccion Asistida del pais. Se trata de una estancia de 3 semanas de duracion
dividida en 120 horas, las cuales podra realizar de lunes a viernes en jornadas
laborales completas junto a un equipo de enfermeros y médicos del maximo nivel.
Ademas, contara con el apoyo de un tutor adjunto que le guiara durante toda la
experiencia, orientandolo por la buena praxis y velando porque se cumplan los criterios
para los cuales fue disefiado este programa.

Esta oportunidad le servira al egresado para conocer al detalle las estrategias clinicas
gue se estan llevando a cabo en la actualidad en relacion a los estudios de infertilidad
en hombres y mujeres, asi como en las técnicas que mejores resultados han
demostrado para los diferentes casos que se puedan plantear en la consulta diaria.
Ademas, el especialista participara activamente en el manejo del paciente, tanto

en los aspectos diagnosticos como en los terapéuticos, haciendo especial hincapié
en el apoyo emocional y psicolégico.

También podra hacer uso de la tecnologia médica mas avanzada, asi como ponerse
al dia de las pruebas mas efectivas y seguras que existen en la actualidad, tanto para
el analisis previo de las caracteristicas reproductivas de los pacientes, como en los
tratamientos de fecundacion. Todo ello al mismo tiempo que repasa la normativa
vigente y los aspectos legales a tener en cuenta a la hora de trabajar en este tipo de
casos. Asi lograra perfeccionar su praxis enfermera de manera garantizada a través
de una experiencia que, sin duda, marcara un antes y un después en su trayectoria
profesional.

La ensefianza prdctica se realizara con el acompafiamiento y guia de los profesores
y demas compaferos de entrenamiento que faciliten el trabajo en equipo y la
integracion multidisciplinar como competencias transversales para la praxis médica
(aprender a sery aprender a relacionarse).

Los procedimientos descritos a continuacién seran la base de la capacitacion, y su
realizacion estara sujeta a la disponibilidad propia del centro, a su actividad habitual
y a su volumen de trabajo, siendo las actividades propuestas las siguientes:

Aplica medidas de bioseguridad y
protocolos de limpieza en laboratorios
de fertilidad, garantizando entornos
seguros y controlados”
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Modulo

Actividad Practica

Anatomia y fisiologia
de la reproduccion
en la mujer

Realizar el estudio inicial (historia clinica, exploracion fisica, estudios basicos en
infertilidad, estudios complementarios segun factor alterado)

Realizar andlisis y estudios especializados

Abordar otros factores especiales en el paciente

Participar en exploraciones complementarias junto con el especialista

Asistir al especialista en la realizacion de estudios genéticos

Anatomia y fisiologia
de la reproduccion

Efectuar el seminograma

Asistir al especialista en el andlisis y procesado de muestras para técnicas de
Reproduccion Asistida (TRA)

en el hombre Manejar las técnicas de congelacién de semen
Practicar lavado de semen para varones seropositivos a VIH, Hepatitis B y Hepatitis C
Efectuar el diagndstico genético preimplantacional (PGT: Preimplantation Genetic
Testing)
L. Asistir al especialista en la gestion y educacion en la consulta de Reproduccion Asistida
Genética

e inmunologia
de la reproduccion.
Banco de donantes

Brindar atencion integral continuada

Realizar andlisis sanguineos para estudio de fertilidad. Programacién, interpretacion y
extraccion

Gestionar la documentacion requerida: historia clinica, consentimientos informados, etc.

Realizar seguimiento al paciente tras resultado BHCG

Farmacologia
y laboratorio
en Reproduccion
Asistida

Manejar y administrar farmacos inductores de la foliculogénesis: citrato de clomifeno,
gonadotropinas y otros coadyuvantes

Administrar otros tratamientos hormonales (GnRH, inhibidores de la aromatasa)

Brindar soporte farmacolégico de la fase litea en fecundacioén in vitro

Ejecutar la valoracion y tratamiento de complicaciones de la estimulacion ovérica:
sindrome de hiperestimulacion ovarica (SHO)

Asistir en el proceso anestésico en Reproduccion Asistida

Verificar las condiciones ambientales, controles de calidad y limpieza adecuadas de un
laboratorio de RA

Dominar las técnicas avanzadas del trabajo en laboratorio
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Seguro de responsabilidad civil

La maxima preocupacion de la universidad es garantizar la seguridad tanto de los
profesionales en practicas como de los demas agentes colaboradores necesarios en
los procesos de capacitacion practica en la empresa. Dentro de las medidas dedicadas
a lograrlo, se encuentra la respuesta ante cualquier incidente que pudiera ocurrir
durante todo el proceso de ensefianza-aprendizaje.

Para ello, la universidad se compromete a contratar un seguro de responsabilidad civil
que cubra cualquier eventualidad que pudiera surgir durante el desarrollo de la estancia
en el centro de practicas.

Esta pdliza de responsabilidad civil de los profesionales en practicas tendra coberturas
amplias y quedara suscrita de forma previa al inicio del periodo de la capacitacion
practica. De esta forma el profesional no tendra que preocuparse en caso de tener

que afrontar una situacion inesperada y estara cubierto hasta que termine el programa
practico en el centro.




Condiciones generales de la capacitacion practica

Las condiciones generales del acuerdo de practicas para el programa seran las siguientes:

1. TUTORIA: durante el Master Semipresencial el profesional tendré asignados dos
tutores que le acompanaran durante todo el proceso, resolviendo las dudas y cuestiones
que pudieran surgir. Por un lado, habra un tutor profesional perteneciente al centro de
practicas que tendra como fin orientar y apoyar al experto en todo momento. Por otro
lado, también tendra asignado un tutor académico, cuya mision sera la de coordinar

y ayudar al egresado durante todo el proceso resolviendo dudas y facilitando todo
aquello que pudiera necesitar. De este modo, el profesional estara acompafiado en

todo momento y podra consultar las dudas que le surjan, tanto de indole practica como
académica.

2. DURACION: el programa de practicas tendra una duracion de tres semanas
continuadas de formacion practica, distribuidas en jornadas de 8 horas y cinco dias
a la semana. Los dias de asistencia y el horario seran responsabilidad del centro,
informando al profesional debidamente y de forma previa, con suficiente tiempo
de antelacion para favorecer su organizacion.

3. INASISTENCIA: en caso de no presentarse el dia del inicio del Master Semipresencial,
el experto perdera el derecho a la misma sin posibilidad de reembolso o cambio de
fechas. La ausencia durante mas de dos dias a las practicas sin causa justificada/

médica, supondra la renuncia de las practicas y, por tanto, su finalizaciéon automatica.

Cualquier problema que aparezca durante el transcurso de la estancia se tendra que
informar debidamente y de forma urgente
al tutor académico.
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4. CERTIFICACION: el alumno que supere el Master Semipresencial recibira un certificado
que le acreditara la estancia en el centro en cuestion.

5. RELACION LABORAL: el Master Semipresencial no constituird una relacion laboral de
ningun tipo.

6. ESTUDIOS PREVIOS: algunos centros podran requerir certificado de estudios
previos para la realizacion del Master Semipresencial. En estos casos, sera necesario
presentarlo al departamento de practicas de TECH para que se pueda confirmar la
asignacion del centro elegido.

7. NO INCLUYE: el Master Semipresencial no incluira ningun elemento no descrito en
las presentes condiciones. Por tanto, no incluye alojamiento, transporte hasta la ciudad
donde se realicen las practicas, visados o cualquier otra prestacion no descrita.

No obstante, el experto podra consultar con su tutor académico cualquier duda
o recomendacion al respecto. Este le brindara toda la informacion que fuera necesaria
para facilitarle los tramites.
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Centros de practicas

TECH Universidad pone especial atencion en la eleccion de los centros que
selecciona para las estancias practicas de este tipo de programas. Y es que
considera que es fundamental elegir las mejores clinicas, no solo en funcion a

la calidad de su servicio, sino al grado de satisfaccion de sus clientes y al nivel
tecnologico que empleen en su practica especializada. De esta manera es posible
ofrecer experiencias del maximo nivel, garantizando una participacion activa del
egresado en el dia a dia de la misma y permitiéndole actualizar sus conocimientos
a través del apoyo de los mejores profesionales del sector actual.
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Desarrolla habilidades para el
control de gases, temperatura y
aire en laboratorios, asegurando la
viabilidad de gametos y embriones”
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El alumno podra cursar la parte practica de este Master Semipresencial en los siguientes centros:

Enfermeria Enfermeria
Vida Fertility Institute Madrid Vida Fertility Institute Alicante Ginefiv Madrid Ginefiv Getafe
Pais Ciudad t i i i
Pals Cludad Espafia Alicante EPals~ :/;ujag o s
i = .
Espafia Madrid p spana adri Espafia Madrid
) » . Direccion: Av. Oscar Espla, 1, . . o ) Direccion: C. Madrid, 83, 28902
Direccion: Calle Palermo, 15, 28043, Madrid 03008 Alacant, Alicante Direccion: C. José Silva, 18, 28043 Madrid Getafe, Madrid
Clinica de fertilidad y de estrategia terapéutica Centro especializado en soluciones de fertilidad Centro médico especializado en fertilidad Centro médico especializado en fertilidad
y tratamientos diagndsticos y terapéuticos y promocion del embarazo y promocién del embarazo
Capacitaciones précticas relacionadas: Capacitaciones practicas relacionadas: Capacitaciones practicas relacionadas: Capacitaciones practicas relacionadas:

-Enfermeria en el Servicio de Reproduccién Asistida

-Enfermeria en el Servicio de Reproduccion Asistida -Enfermeria en el Servicio de Ginecologia -Enfermeria en el Servicio de Reproduccién Asistida
-Actualizacién en Reproducciéon Asistida

-Actualizacién en Reproduccion Asistida -Enfermeria en el Servicio de Reproduccién Asistida -Enfermeria en el Servicio de Ginecologia

- 3 # 3 i -_ I ':. : bl ] " b | .
| ‘ Enfermeria o i Enfermeria Enfermeria

i i . ) Pais Ciudad Pais Ciudad
Pais Ciudad Pais Ciudad > o > N
Espafia Madrid Espaia Madrid Espafia La Corufia Espafia La Corufia
; I & Direccion: Rua Virrey Osorio, 30, 15011 ; - ) . o
Direccion: Av. de Espafia, 8, 28703 ) . ] e ! Direccion: R. Filantropia, 3, 15011, A Corufia
” t - Direccion: Calle Tambre 8, 28002, Madrid fi o v !
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Capacitaciones practicas relacionadas: Capacitaciones précticas relacionadas: Capacitaciones practicas relacionadas: Capacitaciones practicas relacionadas:
-Enfermeria en el Servicio de Reproduccién Asistida -Enfermeria en el Servicio de Reproduccién Asistida -Anestesiologia y Reanimacién -Actualizacién en Reproduccién Asistida

-Enfermeria en el Servicio de Ginecologia -Actualizacién en Reproduccién Asistida -Cirugia de Columna Vertebral -MBA en Direccién de Hospitales y Servicios de Salud



Hospital HM Monteprincipe

Pais Ciudad
Espafia Madrid

Direccion: Av. de Monteprincipe, 25, 28660,
Boadilla del Monte, Madrid

Red de clinicas, hospitales y centros
especializados privados distribuidos por toda
la geografia espafiola

Capacitaciones practicas relacionadas:
-Ortopedia Infanti
-Medicina Estética

Enfermeria

HM Fertility Center

Pais Ciudad
Espafia Madrid

Direccion: Calle Veldzquez 25, 12 planta,
28001, Madrid

Red de clinicas, hospitales y centros
especializados privados distribuidos por toda
la geografia espafiola

Capacitaciones practicas relacionadas:
-Enfermeria en el Servicio de Reproduccién Asistida
-Actualizacién en Reproduccion Asistida

Hospital HM Sanchinarro

Pais Ciudad
Espafia Madrid

Direccion: Calle de Ofia, 10, 28050, Madrid

Red de clinicas, hospitales y centros
especializados privados distribuidos por toda
la geografia espafiola

Capacitaciones practicas relacionadas:
-Anestesiologia y Reanimacion
-Medicina del Suefio

ol HOSPITALD
E.l---- -
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Policlinico HM Gabinete Velazquez

Pais Ciudad
Espafia Madrid

Direccion: C. de Jorge Juan, 19, 1° 28001,
28001, Madrid

Red de clinicas, hospitales y centros
especializados privados distribuidos por toda
la geografia espafiola

Capacitaciones practicas relacionadas:
-Nutricion Clinica en Medicina
-Cirugia Plastica Estética

Hospital HM Puerta del Sur

Pais Ciudad
Espafia Madrid

Direccion: Av. Carlos V, 70, 28938,
Méstoles, Madrid

Red de clinicas, hospitales y centros
especializados privados distribuidos por toda
la geografia espafola
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Hospital HM Vallés

Pais Ciudad
Espafia Madrid

Direccion: Calle Santiago, 14, 28801, Alcala
de Henares, Madrid

Red de clinicas, hospitales y centros
especializados privados distribuidos por toda
la geografia espafiola

Capacitaciones practicas relacionadas:
-Urgencias Pediatricas
-Oftalmologia Clinica

Enfermeria

Policlinico HM Sanchinarro

Pais Ciudad
Espafia Madrid

Direccion: Av. de Manoteras, 10,
28050, Madrid

Red de clinicas, hospitales y centros
especializados privados distribuidos por toda
la geografia espafiola

T, s

Capacitaciones practicas relacionadas:
-Ginecologia Oncolégica
-Oftalmologia Clinica

Enfermeria

Next Fertility Valencia

Pais Ciudad
Espafia Valencia

Direccion: Avenida Burjassot, 1, 46009, Valencia

Clinica de Reproduccién Asistida

Capacitaciones practicas relacionadas:
-Atencion Ginecolégica para Matronas
-Enfermeria en el Servicio de Aparato Digestivo

Capacitaciones practicas relacionadas:

-Enfermeria en el Servicio de Reproduccion Asistida

-Actualizacién en Reproduccion Asistida
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Ginefiv Barcelona
Pais Ciudad

Espafia Barcelona

Direccion: Gran Via de les Corts Catalanes,
456, 08015 Barcelona

Centro médico especializado en fertilidad
y promocién del embarazo

Capacitaciones practicas relacionadas:
-Enfermeria en el Servicio de Reproduccidn Asistida
-Enfermeria en el Servicio de Ginecologia

£ Mext Fertipry

& lin

Enfermeria
G o | ol

Next Fertility Sevilla

Pais Ciudad
Espafia Sevilla

Direccion: Av. del Reino Unido, 1, 41012 Sevilla

Clinica de Reproduccién Asistida

Capacitaciones practicas relacionadas:
-Enfermeria en el Servicio de Reproduccién Asistida
-Actualizacion en Reproduccidn Asistida

Amnios in Vitro Project

Pais
Espafia

Ciudad
Madrid

Direccion: Calle Boix y Morer,
5, 28003, Madrid

Amnios in Vitro Project, clinica
especializada en Reproduccién Asistida

Capacitaciones practicas relacionadas:
-Enfermeria en el Servicio de Reproduccion Asistida
-Actualizaciéon en Reproduccién Asistida
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Next Fertility Murcia

Pais Ciudad
Espafia Murcia

mmEE

Direccion: Av. Europa, 11, 30007 Murcia
-- [ [ F

g i = C L L

B E
. g g@an@n s Clinica de Reproduccion Asistida
[

i@ | =
Capacitaciones practicas relacionadas:

-Enfermeria en el Servicio de Reproduccién Asistida
-Actualizacion en Reproduccién Asistida

s@EspaSRan

Profundiza en la teoria de mayor relevancia
en este campo, aplicandola posteriormente
en un entorno laboral real”
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Salidas profesionales

Este programa de TECH Universidad ofrece a los profesionales de la Enfermeria
la posibilidad de acceder a diversas oportunidades laborales en el dmbito de

la Reproduccion Asistida. Los egresados podran desempefiarse en clinicas y
unidades especializadas en fertilidad, centros de salud reproductiva, laboratorios
de reproduccion, consultas de asesoramiento y programas de apoyo a pacientes.
También estaran capacitados para colaborar en procedimientos técnicos,
seguimiento clinico y coordinacién de tratamientos, contribuyendo al éxito

de los procesos y a la calidad del servicio en un sector en constante crecimiento.
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Aplicaras las técnicas mas innovadoras en
Reproduccion Asistida y brindaras un soporte
asistencial y emocional de vanguardia, basado
en la ultima evidencia cientifica”
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Perfil del egresado

El egresado de este Mdster Semipresencial de TECH Universidad sera un profesional capacitado
para desenvolverse en unidades de Reproduccion Asistida, dominando el manejo clinico,
diagndstico y de seguimiento del paciente. Poseera habilidades para desarrollar protocolos
asistenciales, coordinar equipos de trabajo, gestionar bancos de donantes y aplicar técnicas de
fertilidad con precision. Ademas, sera capaz de brindar un acompafiamiento emocional adecuado,
respetando siempre las pautas éticas y legales. Este profesional también podra liderar proyectos de
innovacion en salud reproductiva y promover la educacion continua en este ambito.

Podras ejercer con excelencia como enfermero

en clinicas de fertilidad, unidades de reproduccion
asistida y centros especializados, acompanando a
los pacientes durante todo su proceso reproductivo.

*

Actualizacion Clinica en Unidades de Fertilidad: Habilidad para aplicar los protocolos y técnicas
mas avanzadas en Reproduccion Asistida, mejorando la eficacia y calidad de la atencion a pacientes
con problemas de fertilidad

*

Resolucion de Casos Complejos en Reproduccion Asistida: Capacidad para identificar y abordar

de manera integral las complicaciones clinicas y emocionales que surgen en los tratamientos

de fertilidad, optimizando la atencién personalizada

* Compromiso Etico y Atencién Humanizada: Responsabilidad en la aplicacion de principios éticos
y normativas legales en la practica de la Reproduccion Asistida, garantizando un acompafiamiento
empatico y respetuoso a los pacientes

*

Colaboracion Interdisciplinaria en Unidades de Fertilidad: Aptitud para trabajar en equipos
multidisciplinares, coordinando con médicos, embridlogos y otros especialistas para ofrecer
una atencién integral y de calidad
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Después de realizar el programa universitario, podras desempefiar tus conocimientos
y habilidades en los siguientes cargos:

Enfermero especialista en Reproduccion Asistida: Responsable de la atencion integral
de pacientes en procesos de fertilidad, desde la consulta inicial hasta el seguimiento post-
tratamiento.

Responsabilidad: Aplicar técnicas asistenciales, gestionar el apoyo emocional y coordinar
la atencion en las distintas fases del tratamiento.

Enfermero coordinador en Unidades de Fertilidad: Encargado de la gestion y supervision
de procedimientos clinicos, laboratorio y banco de donantes.

Responsabilidad: Asegurar la trazabilidad, control de calidad y cumplimiento de protocolos
en las unidades de Reproduccién Asistida.

Enfermero educador en Reproduccion Asistida: Responsable de la educacion y acompafiamiento
de pacientes en la autoadministracion de farmacos y educacion emocional.
Responsabilidad: Disefiar programas educativos y proporcionar soporte durante el tratamiento.

Enfermero consultor en Programas de Donacion y Fertilidad: Asesor especializado en la gestién
de donantes y receptoras, velando por el cumplimiento de requisitos éticos y legales.
Responsabilidad: Coordinar procesos de seleccion, compatibilidad y seguimiento de donantes.

Enfermero asistente en Técnicas Quirdrgicas de Reproduccién Asistida: Colaboracion directa
en puncion folicular, transferencia embrionaria y obtencion de gametos.

Responsabilidad: Asistir en quiréfano, preparar el material y garantizar la correcta ejecucion
de los procedimientos.

Enfermero especialista en Apoyo Psicolégico en Fertilidad: Acompafiamiento emocional
de pacientes en tratamientos de Reproduccion Asistida y situaciones especiales como
preservacion de fertilidad o duelo.

Responsabilidad: Detectar necesidades emocionales, implementar estrategias de apoyo
y coordinar con el equipo multidisciplinar.

Supervisor de Programas Asistenciales en Fertilidad: Liderazgo en la implementacion

de proyectos de innovacion y mejora en las unidades de Reproduccion Asistida.
Responsabilidad: Coordinar equipos, optimizar recursos y garantizar la excelencia asistencial.
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Metodologia de es

TECH es la primera universidad en el mundo que combina la metodologia de los
case studies con el Relearning, un sistema de aprendizaje 100% online basado en la
reiteracion dirigida.

Esta disruptiva estrategia pedagdgica ha sido concebida para ofrecer a los
profesionales la oportunidad de actualizar conocimientos y desarrollar competencias
de un modo intensivo y riguroso. Un modelo de aprendizaje que coloca al estudiante en
el centro del proceso académico y le otorga todo el protagonismo, adaptandose a sus
necesidades y dejando de lado las metodologias mas convencionales.
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TECH te prepara para afrontar nuevos retos en
entornos inciertos y lograr el €xito en tu carrera”
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El alumno: la prioridad de todos los programas de TECH

En la metodologia de estudios de TECH el alumno es el protagonista absoluto.

Las herramientas pedagdgicas de cada programa han sido seleccionadas teniendo
en cuenta las demandas de tiempo, disponibilidad y rigor académico que, a dia de
hoy, no solo exigen los estudiantes sino los puestos mas competitivos del mercado.

Con el modelo educativo asincronico de TECH, es el alumno quien elige el tiempo que
destina al estudio, como decide establecer sus rutinas y todo ello desde la comodidad
del dispositivo electronico de su preferencia. El alumno no tendra que asistir a clases
en vivo, a las que muchas veces no podra acudir. Las actividades de aprendizaje las
realizara cuando le venga bien. Siempre podra decidir cuando y desde donde estudiar.

En TECH NO tendras clases en directo
(a las que luego nunca puedes asistir)”
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Los planes de estudios mas exhaustivos a nivel internacional

TECH se caracteriza por ofrecer los itinerarios académicos mas completos del entorno
universitario. Esta exhaustividad se logra a través de la creacion de temarios que

no solo abarcan los conocimientos esenciales, sino también las innovaciones mas
recientes en cada area.

Al estar en constante actualizacion, estos programas permiten que los estudiantes
se mantengan al dia con los cambios del mercado y adquieran las habilidades mas
valoradas por los empleadores. De esta manera, quienes finalizan sus estudios en
TECH reciben una preparacion integral que les proporciona una ventaja competitiva
notable para avanzar en sus carreras.

Y ademas, podran hacerlo desde cualquier dispositivo, pc, tableta o smartphone.

El modelo de TECH es asincronico,
de modo que te permite estudiar con
tu pc, tableta o tu smartphone donde
quieras, cuando quieras y durante el
tiempo que quieras”
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Case studies o Método del caso

El método del caso ha sido el sistema de aprendizaje mas utilizado por las
mejores escuelas de negocios del mundo. Desarrollado en 1912 para que los
estudiantes de Derecho no solo aprendiesen las leyes a base de contenidos
tedricos, su funcion era también presentarles situaciones complejas reales.
Asi, podian tomar decisiones y emitir juicios de valor fundamentados sobre
como resolverlas. En 1924 se establecié como método estandar de ensefianza
en Harvard.

Con este modelo de ensefianza es el propio alumno quien va construyendo su
competencia profesional a través de estrategias como el Learning by doing o
el Design Thinking, utilizadas por otras instituciones de renombre como Yale o
Stanford.

Este método, orientado a la accion, sera aplicado a lo largo de todo el itinerario
académico que el alumno emprenda junto a TECH. De ese modo se enfrentara
a multiples situaciones reales y debera integrar conocimientos, investigar,
argumentar y defender sus ideas y decisiones. Todo ello con la premisa de
responder al cuestionamiento de como actuaria al posicionarse frente a
eventos especificos de complejidad en su labor cotidiana.




Método Relearning

En TECH los case studies son potenciados con el mejor método de
ensefanza 100% online: el Relearning.

Este método rompe con las técnicas tradicionales de ensefianza para
poner al alumno en el centro de la ecuacion, proveyéndole del mejor
contenido en diferentes formatos. De esta forma, consigue repasar

y reiterar los conceptos clave de cada materia y aprender a aplicarlos
en un entorno real.

En esta misma linea, y de acuerdo a multiples investigaciones
cientificas, la reiteracion es la mejor manera de aprender. Por eso,
TECH ofrece entre 8 y 16 repeticiones de cada concepto clave dentro
de una misma leccion, presentada de una manera diferente, con

el objetivo de asegurar que el conocimiento sea completamente
aflanzado durante el proceso de estudio.

El Relearning te permitira aprender con menos
esfuerzo y mas rendimiento, implicandote mas
en tu especializacion, desarrollando el espiritu
critico, la defensa de argumentos y el contraste
de opiniones: una ecuacion directa al éxito.

Metodologia de estudio | 57 tecn

learning
from an
expert
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Un Campus Virtual 100% online con los mejores
recursos didacticos

Para aplicar su metodologia de forma eficaz, TECH se centra en proveer a los
egresados de materiales didacticos en diferentes formatos: textos, videos
interactivos, ilustraciones y mapas de conocimiento, entre otros. Todos ellos,
disefiados por profesores cualificados que centran el trabajo en combinar
casos reales con la resolucion de situaciones complejas mediante simulacion,
el estudio de contextos aplicados a cada carrera profesional y el aprendizaje
basado en la reiteracion, a través de audios, presentaciones, animaciones,
imagenes, etc.

Y es que las ultimas evidencias cientificas en el ambito de las Neurociencias
apuntan a la importancia de tener en cuenta el lugar y el contexto donde se
accede a los contenidos antes de iniciar un nuevo aprendizaje. Poder ajustar
esas variables de una manera personalizada favorece que las personas
puedan recordar y almacenar en el hipocampo los conocimientos para
retenerlos a largo plazo. Se trata de un modelo denominado Neurocognitive
context-dependent e-learning que es aplicado de manera consciente en esta
titulacion universitaria.

Por otro lado, también en aras de favorecer al maximo el contacto mentor-
alumno, se proporciona un amplio abanico de posibilidades de comunicacion,
tanto en tiempo real como en diferido (mensajeria interna, foros de discusion,
servicio de atencion telefonica, email de contacto con secretaria técnica, chat
y videoconferencia).

Asimismo, este completisimo Campus Virtual permitira que el alumnado

de TECH organice sus horarios de estudio de acuerdo con su disponibilidad
personal o sus obligaciones laborales. De esa manera tendra un control global
de los contenidos académicos y sus herramientas didacticas, puestas en
funcion de su acelerada actualizacion profesional.

La modalidad de estudios online de
este programa te permitira organizar
tu tiempo y tu ritmo de aprendizaje,
adaptandolo a tus horarios”

La eficacia del método se justifica con cuatro logros fundamentales:

. Los alumnos que siguen este método no solo consiguen la asimilacion de

conceptos, sino un desarrollo de su capacidad mental, mediante ejercicios
de evaluacién de situaciones reales y aplicacion de conocimientos.

. El aprendizaje se concreta de una manera solida en capacidades practicas

que permiten al alumno una mejor integracién en el mundo real.

. Se consigue una asimilacion mas sencilla y eficiente de las ideas y conceptos,

gracias al planteamiento de situaciones que han surgido de la realidad.

. La sensacion de eficiencia del esfuerzo invertido se convierte en un estimulo

muy importante para el alumnado, que se traduce en un interés mayor en los
aprendizajes y un incremento del tiempo dedicado a trabajar en el curso.
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La metodologia universitaria mejor valorada
por sus alumnos

Los resultados de este innovador modelo académico son constatables
en los niveles de satisfaccion global de los egresados de TECH.

La valoracion de los estudiantes sobre la calidad docente, calidad de

los materiales, estructura del curso y sus objetivos es excelente. No en
valde, la institucion se convirtio en la universidad mejor valorada por sus
alumnos segun el indice global score, obteniendo un 4,9 de 5.

10 cm

Accede a los contenidos de estudio desde
cualquier dispositivo con conexion a Internet
(ordenador, tablet, smartphone) gracias a que
TECH esta al dia de la vanguardia tecnologica
y pedagogica.

Podras aprender con las ventajas del acceso

a entornos simulados de aprendizaje y el
planteamiento de aprendizaje por observacion,
esto es, Learning from an expert.
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Asi, en este programa estaran disponibles los mejores materiales educativos, preparados a conciencia:

Material de estudio

>

Todos los contenidos didacticos son creados por los especialistas que van a impartir
el curso, especificamente para él, de manera que el desarrollo didactico sea realmente
especifico y concreto.

Estos contenidos son aplicados después al formato audiovisual que creara nuestra
manera de trabajo online, con las técnicas mas novedosas que nos permiten ofrecerte
una gran calidad, en cada una de las piezas que pondremos a tu servicio.

Practicas de habilidades y competencias

Realizaras actividades de desarrollo de competencias y habilidades especificas en
cada drea tematica. Practicas y dinamicas para adquirir y desarrollar las destrezas
y habilidades que un especialista precisa desarrollar en el marco de la globalizacion
que vivimos.

Resumenes interactivos

Presentamos los contenidos de manera atractiva y dinamica en pildoras multimedia
que incluyen audio, videos, imagenes, esquemas y mapas conceptuales con el fin
de afianzar el conocimiento.

Este sistema exclusivo educativo para la presentacion de contenidos multimedia
fue premiado por Microsoft como “Caso de éxito en Europa”.

Lecturas complementarias

Articulos recientes, documentos de consenso, guias internacionales... En nuestra
biblioteca virtual tendras acceso a todo lo que necesitas para completar tu capacitacion.

ORIANS
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Case Studies

Completaras una seleccion de los mejores case studies de la materia.
Casos presentados, analizados y tutorizados por los mejores
especialistas del panorama internacional.

Testing & Retesting

Evaluamos y reevaluamos periodicamente tu conocimiento a lo largo del
programa. Lo hacemos sobre 3 de los 4 niveles de la Piramide de Miller.

Clases magistrales [ —

Existe evidencia cientifica sobre la utilidad de la observacién de terceros expertos.

El denominado Learning from an expert afianza el conocimiento y el recuerdo,
y genera seguridad en nuestras futuras decisiones dificiles.

Guias rapidas de actuacion

TECH ofrece los contenidos mas relevantes del curso en forma de fichas o
gufas rapidas de actuacion. Una manera sintética, practica y eficaz de ayudar al
estudiante a progresar en su aprendizaje.

LK)
K\
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Cuadro docente

El claustro de este Master Semipresencial esta integrado por un equipo docente de alto
nivel, conformado por enfermeros y médicos especialistas en Reproduccion Asistida
con una amplia trayectoria en el abordaje clinico de casos de infertilidad y problemas
de concepcion. Su experiencia se complementa con su labor actual en centros de
referencia, lo que les permite aportar no solo el conocimiento mas actualizado en
terapias y protocolos, sino también las herramientas y técnicas que han demostrado
mayor eficacia en la practica, garantizando asi una ensefianza sélida

y orientada a la realidad asistencial.
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Podras contactar con el equipo docente a travées
del Campus Virtual para resolver cualquier duda
que te surja durante el transcurso de esta increible
experiencia academica”
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Direccion

Dia. Agra Bao, Vanesa

Enfermera Supervisora de Quiréfano en Eva Fertility Clinics

Enfermera en EVA FERTILITY-DORSIA

Enfermera en MEDYCSA

Graduada en Enfermeria por Universidad de la Corufia

Master Oficial en Prevencién de Riesgos Laborales en USP-CEU

Master en Actividad fisica y salud por la Universidad Miguel de Cervantes

Experto en Enfermeria Legal por la UNED

Experto Universitario en Anestesiologia Quirdrgica para Enfermeria en CEU Universidad Cardenal Herrera
Bioseguridad y Prevencion de Riesgos Laborales en los Laboratorios de Microbiologia en SEM
Laboratorios de Bioseguridad y Animalarios de Investigacion con Nivel 3 de Biocontencion en SEGLA

Actuacion de Enfermeria en Urgencias Traumaticas, Intoxicaciones y otras situaciones urgentes en DAE
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Dia. Boyano Rodriguez, Beatriz

Embriéloga Senior

Embridloga Senior en Instituto Bernabéu

Embriéloga en Clinicas EVA

Graduada en Biologia por la Universidad de Salamanca

Docente en estudios de posgrado universitario

Master en Biotecnologia de la Reproduccion Humana Asistida por la Universidad de Valencia
Posgrado en Genética Médica por la Universidad de Valencia

Experta en Genética Clinica por la Universidad de Alcala de Henares

Miembro de: ESHRE, ASEBIR la Sociedad Espafiola de Genética Humana y el Colegio Oficial de Bidlogos de la Comunidad
de Madrid
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Profesores
Dia. Martin Pascual, Alba Dia. De Riva Garcia, Maria
+ Embridloga Senior + Embriodloga
+ Responsable de laboratorio en HM Monteprincipe + Embridloga en el Hospital Universitario Principe de Asturias

*

+ Embriodloga senior en el laboratorio de FIV y Andrologia de Clinica EVA Responsable de laboratorio en Ginequalitas Reproduccién
+ Embridloga en el Instituto para el Estudio de la Esterilidad + Embridloga en Clinicas EVA
+ Licenciada en Biologia por la Universidad Complutense de Madrid + Embridloga en Ginequalitas Reproduccion

+ Master en Biologia y Tecnologia de la Reproduccion de Mamiferos por la Universidad + Licenciada en Biologia por la Universidad de Alcala
de Murcia

*

Master sobre la Base Tedrica y Procedimientos de Laboratorio de Reproduccion Asistida

Diia. Fernandez Rubio, Marta por VI Global Education

+ Enfermera Experta en Hospitalizacion de Maternidad Dfa. Serrano Valero, Erika
+ Enfermera en Hospitalizacion de Maternidad del Hospital Nuevo Belén + Enfermera con experiencia en Ginecologia
+ Enfermera de quiréfano en el Hospital San Francisco De Asis + Enfermera en el Servicio de Radiologia del Hospital Universitario La Paz
+ Enfermera de quiréfano en la Clinica Dorsia + Enfermera en el Servicio de Urgencias del Hospital Universitario de Mostoles
+ Diplomatura en Enfermerfa por la Universidad San Pablo CEU + Enfermera de Ginecologia en el Hospital Universitario Puerta de Hierro
+ Master en Urgencias y Cuidados Criticos intrahospitalarios por la Universidad San + Diplomada en Enfermeria por la Universidad de Alcala de Henares
Pablo CEU .

Especialista Universitaria en Enfermeria de Emergencias Extrahospitalarias
+ Cursos en numerosas especialidades relacionadas con la Enfermeria Reproductiva por la Universidad Rey Juan Carlos

Dra. Aldama, Perla
+ Ginecologa experta en Reproduccion Asistida en Clinicas EVA

+ Autora de publicaciones cientificas vinculadas con su especialidad médica

+ Master en Reproduccion Asistida por la Universidad Complutense de Madrid
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Diia. Fernandez Rubio, Sara
+ Enfermera

+ Enfermera en el Hospital Ramadn y Cajal

+ Enfermera en el Hospital Universitario La Paz

+ Enfermera en HM Norte Sanchinarro

+ Grado en Enfermeria por la Universidad San Pablo CEU

+ Experta en Cuidados del Paciente Adulto en Situacién de Riesgo Vital por CODEM

+ Numerosos cursos FUNDEN de especializacion en atencion y cuidados de Enfermeria

Dfa. Pulido Morcillo, Sara
+ Supervisora de UCI y de Urgencias en el Hospital Quironsalud Valle del Henares

+ Enfermera en consulta de Reproduccion Asistida en Clinicas EVA

*

Enfermera de UCI en el Hospital Quirénsalud San José

*

Enfermera de UCI en el Hospital La Luz
+ Graduada en Enfermeria en la Universidad Alfonso X El Sabio
+ Master en Quiréfano por la Universidad CEU Cardenal Herrera

+ Master en Cuidados Intensivos por la Universidad CEU Cardenal Herrera

Contar con el apoyo de un equipo docente
diverso, pero especializado en Reproduccion
Asistida te permitira obtener una vision critica
y realista del contexto actual de esta area”
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Titulacion

El Master Semipresencial en Enfermeria en el Servicio de Reproduccion Asistida
garantiza, ademas de la capacitacion mas rigurosa y actualizada, el acceso a un
titulo de Master Semipresencial expedido por TECH Universidad.
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Supera con éxito este programa y recibe tu
titulacion universitaria sin desplazamientos
ni farragosos tramites”
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Este Master Semipresencial en Enfermeria en el Servicio de Reproduccidn Asistida
contiene el programa universitario mas completo y actualizado del mercado.

Tras la superacion de la evaluacion, el alumno recibira por correo postal* con acuse
de recibo su correspondiente titulo de Master Semipresencial emitido por TECH
Universidad.

tecn
universidad

e, condocumento de identificacion ______________ ha superado
con éxito y obtenido el titulo de:

Master Semipresencial en Enfermeria en el Servicio
de Reproduccioén Asistida

Se trata de un titulo propio de esta Universidad con una duracién de 1.620 horas,
con fecha de inicio dd/mm/aaaa y fecha de finalizacién dd/mm/aaaa.

TECH es una Institucién Particular de Educacién Superior reconocida
por la Secretaria de Educacion Publica a partir del 28 de junio de 2018.

En Ciudad de México, a 31 de mayo de 2024

/Gﬁ‘é“"ﬁ.%&i’>

Mtro. Gerardo Daniel Orozco Martinez
Rector

Este titulo propio se deberé acomp: pre del titulo pedido por la petente para ejs pais. c6digo tnico TECH: AFWOR23S _techtitute.com/titulos

Este titulo expedido por TECH Universidad expresara la calificacién que haya obtenido
en el Master Semipresencial, y reunira los requisitos comunmente exigidos por las
bolsas de trabajo, oposiciones y comités evaluadores de carreras profesionales.

Titulo: Master Semipresencial en Enfermeria en el Servicio de Reproduccién Asistida
Modalidad: Semipresencial (Online + Practicas)

Duracion: 12 meses

Master Semipresencial en Enfermeria en el Servicio de Reproduccién Asistida

Distribucién General del Plan de Estudios Distribucién General del Plan de Estudios

Tipo de materia Hors Curso Materia Horas ~ Cardcter
Obligatoria (0B) 1.500 10 Anatomia y fisiologia de Ia reproduccion 150 o8
Optativa (OP) 0 10 Estudio dela infertilidad en la mujer 150 o8
Précticas Externas (PR) 190 e Estudio delainfertilidad en el hombre 150 08
Trabajo Fin de Master (TFM) ) 12 Genéticneinmunclogia dea reproduceién 150 08
1 Consulta de Reproduccin Asistida y banco de donantes 150 o8
Total 1.620 1 Farmacologia 150 08
10 Técnicas de Reproduccion Asistida 150 08
10 Elquiréfanoy el laboratorio de Reproduccion Asistida 150 08
1 Apoyo psicoldgico y situaciones especiales en Reproduccién 150 08

Asistida

10 Aspectos legales y éticos en Reproduccion Asistida 150 08

P tech
Mtro. Gerardo Daniel Orozco Martinez C .

Rector universidad

*Apostilla de La Haya. En caso de que el alumno solicite que su titulo en papel recabe la Apostilla de La Haya, TECH Universidad realizara las gestiones oportunas para su obtencion, con un coste adicional.



tecn

universidad

Master Semipresencial

Enfermeria en el Servicio
de Reproduccion Asistida
Modalidad: Semipresencial (Online + Practicas)

Duracién: 12 meses
Titulacion: TECH Universidad
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