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Programa Glasgow

( . )
Protocolo si | no Observaciones

1Tray 2da hoja SINTRA

Historia clinica del potencial donante

Exdmenes complementarios

Serologia

Historia clinica neuroldgica

Estudios neuroldgicos

Certificado de fallecimiento

Protocolo de coordinador de donante

Acta testimonio Ultima voluntad

Acta de consentimiento familiar

Oficio judicial

Informe judicial intratoréacico

Informe judicial hepatico

Informe judicial pancreas

Informe judicial intestino

Informe judicial renal

Informe judicial tejidos (aclarar)

Informe HLA

Ablacion renal OP4

Informe Cross Match

Ablacion de globos oculares OP5

Certificado de entrega
de 6rganos y tejidos OP 7

Informe de biopsia

Informe de anatomia patolégica

Remito de entrega de 6rganos,
tejidos y células
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