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Objectius

En aquest modul s'estudiara el procés complet de donacié de sang: la promocié de la donacio, els
procediments de donacié (criteris de seleccié del donant, aféresi, donacié de sang total), les analisis del
laboratori de sang i, finalment, els diferents métodes d'obtencié de components sanguinis per a transfusio.

Competéncies

® Dissenyar estratégies segures en el procés de donacié i elaboracié de components sanguinis d'acord
amb la regulacié europea.

® Gestionar de manera ética i eficient les donacions de sang, cél-lules i teixits.

® Integrar coneixements cientifics i técnics d'acord amb el compromis étic i el codi deontologic.

® Prendre decisions raonades basades en una analisi critica i objectiva.

® Que els estudiants siguin capagos d'integrar coneixements i enfrontar-se a la complexitat de formular
judicis a partir d'una informacio que, tot i ser incompleta o limitada, inclogui reflexions sobre les
responsabilitats socials i étiques vinculades a l'aplicacio dels seus coneixements i judicis.

® Que els estudiants sapiguen comunicar les seves conclusions, aixi com els coneixements i les raons
ultimes que les fonamenten, a publics especialitzats i no especialitzats d'una manera clara i sense
ambiguitats.



Resultats d'aprenentatge

1. Analitzar i planificar accions de promocio i donacié basades en els comentaris i suggeriments de

donants.

Classificar diferents tipus de donacid i els factors que afecten la qualitat del producte sanguini.

Descriure diferents metodologies per a la produccié de productes sanguinis.

Descriure els indicadors de qualitat dels productes sanguinis.

Dissenyar entrevistes i examens fisics de donants basats en criteris cientifics i médics de consens.

Identificar els conceptes fonamentals de la regulacié europea sobre donacié i com s'apliquen a la

practica diaria.

Identificar i descriure les variables i necessitats principals per seleccionar i fidelitzar donants.

Integrar coneixements cientifics i técnics d'acord amb el compromis étic i el codi deontoldgic.

Interpretar el significat dels diferents marcadors infecciosos.

Prendre decisions raonades basades en una analisi critica i objectiva.

Que els estudiants siguin capacos d'integrar coneixements i enfrontar-se a la complexitat de formular

judicis a partir d'una informacio que, tot i ser incompleta o limitada, inclogui reflexions sobre les

responsabilitats socials i étiques vinculades a l'aplicacié dels seus coneixements i judicis.

12. Que els estudiants sapiguen comunicar les seves conclusions, aixi com els coneixements i les raons
ultimes que les fonamenten, a publics especialitzats i no especialitzats d'una manera clara i sense
ambiguitats.

13. Seleccionar i aplicar els criteris d'inclusié/exclusié de donants d'acord amb les regulacions del pais.

o0k 0w

[ N §
o 0N

Continguts

1. Promoci6 de la donaci6 de sang.

2. Donacio6 de sang.

3. Analisis de la donacié de sang.

4. Preparacio dels components sanguinis.

Metodologia

Aquest curs seguira una metodologia activa i constructiva. No compta només el contingut, a més cal llegir,
reflexionar i aplicar el coneixement a situacions raonablement properes, per crear un aprenentatge significatiu.

Aixi doncs, es treballara amb exemples de la vida real i amb estudis de casos, reflexionant sobre situacions
complexes i poc estructurades per trobar-hi solucions adequades.

Fidels a la metodologia proposada, els estudiants son el centre del procés d'aprenentatge i generen
coneixement interactuant de manera significativa amb els seus companys, amb el material docent i amb
I'entorn. Aquest programa no només ensenya sobre l'entrenament en un mitja virtual, sin6 que l'estudiant
també viura cada dia aquesta experiencia d'aprenentatge.

Al comengament de la unitat, el professor o professora presentara al grup una proposta de planificacié de
I'aprenentatge amb els objectius especifics que s'han d'assolir, les activitats d'aprenentatge que es duran a
terme, els recursos necessaris i les dates recomanades per a cada activitat.

Les dates per portar a terme aquestes activitats s6n recomanades per al seguiment i Us apropiats del curs.
Les uniques dates que es consideren immobils son el principi i el final de les unitats didactiques. Aixo significa
que els estudiants podran seguir la seva propia planificacio, perd hauran de respectar les dates d'inici i
finalitzacié de cada unitat didactica.

Es recomana treballar de manera continua i constant i no deixar que les tasques s'acumulin en cada data limit.
Acumular tasques per a una sola data pot portar a un treball accelerat, pressionat pel temps, i a no gaudir de
I'aprenentatge o de les reflexions addicionals. A més, el curs proporciona activitats de dinamica de grup i, per
portar a terme un treball cooperatiu, cal un minim de sincronitzacié temporal.

Algunes activitats s'han d'enviar al professor o professora en linia perqué puguin ser valorades, juntament amb
I'evolucié de I'aprenentatge. El professor o professora tornara el treball comentat de manera que I'estudiant



podra seguir reflexionant i aprenent. La data limit per a aquestes activitats és la data final de cada unitat
didactica. Altres activitats consistiran a discutir i treballar junts en espais compartits.

Nota: es reservaran 15 minuts d'una classe, dins del calendari establert pel centre/titulacio, per a la
complementacié per part de I'alumnat de les enquestes d'avaluacié de I'actuacié del professorat i d'avaluacio
de l'assignatura/modul.

Activitats formatives

Titol Hores ECTS Resultats d'aprenentatge

Tipus: Dirigides

Discussions 15 0,6 7,11,12

Tipus: Supervisades

Elaboracio de Treballs 15 0,6 7,9, 12

Estudis de Cas 15 0,6 1,12, 13

Tipus: Autdonomes

Estudi Personal 15 0,6 1,2,3,4,5,6,7,9, 11,12, 13

Examen 10 0,4 1,2,3,4,5,6,7,9,13

Lectura d'Articles/Reportatges d'Interes/Videos 10 0,4 1,2,3,4,5,6,7,9, 11,12, 13
Avaluacio

El modul s'avaluara mitjangant les activitats segiients:

1. Discussio6 oberta. Reclutament de donants. Aquesta activitat representara el 25 % de la qualificacio final del
modul 1. S'espera que els estudiants discuteixin diferents estratégies per reclutar donants i investiguin quina
és la practica habitual en els seus paisos d'origen.

2. Els PNT en donacié de sang. Aquesta activitat representara el 12,5 % de la qualificacio final del modul 1.
Els estudiants hauran de proporcionar un procediment normalitzat de treball simulat amb els passos critics en
la tracabilitat del donant.

3. Esquema. Aquesta activitat representara el 12,5 % de la qualificacio final del modul 1. Els estudiants hauran
de proporcionar una breu descripcio dels passos critics en aquest procés relacionats amb la qualitat, la
seguretat del donant i la seguretat i eficacia del producte sanguini.

4. Algoritme. Aquesta activitat representara el 25 % de la qualificacié final del mddul 1. Els estudiants hauran
de discutir les estratégies de seguretat disponibles respecte del risc de transmissié de malalties infeccioses
segons diferents escenaris.

5. Prova d'opcié multiple. Aquesta activitat representara el 25 % de la qualificacio final del modul 1. Aquesta
prova té com a objectiu verificar si els estudiants estan familiaritzats amb els procediments de control de
qualitat dels components sanguinis.

Activitats d'avaluacio

Titol Pes Hores ECTS  Resultats d'aprenentatge



Algoritme 25% 40 1,6 2,6,8,9,10

Discussio Oberta 25% 15 0,6 11,12
Esquema 12,5% 40 1,6 1,2,3,4,5,6,7,8,9, 10, 11,12, 13
PNT sobre el Pla de Donacié de Sang 12,5% 25 1 1,5,7,13
Prova d'Opcié Multiple 25% 25 1 3,4
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Programari

No hi ha programari especific per a aquest Modul.



